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RESUMO

O saneamento basico € um dos principais indicadores para medir a qualidade de
vida e o desenvolvimento econémico e social de uma cidade. Responséavel pela
saude em todas as areas, € uma acao vital para o bem-estar das pessoas e de
grande impacto na vida humana. Dessa maneira, 0 estudo analisou a gestédo de
recursos hidricos, de forma que foi possivel observar dados nacionais relativos a
populacdo com acesso a esses recursos, bem como a sua importancia. Ainda,
realizou-se um estudo sobre 0 conceito e a politica publica de saneamento basico no
Brasil, com a finalidade de compreender suas principais consideracdes, principios e
funcionamento. Além disso, procedeu-se a andlise historica da legislagdo pertinente
sobre saneamento basico, ressaltando o marco legal (Lei n. 14.026/2020). Também,
foi feito um estudo sobre os impactos do saneamento bésico na saude da populacao
e na economia do pais, de maneira que foi realizada uma correlagdo entre o
saneamento e o direito a saude, bem como o saneamento e a economia. Por fim,
verificou-se o saneamento basico no Municipio de Acailandia — MA, de acordo com
dados fornecidos em pesquisa realizada pelo aluno. Para a elaboracdo do presente
estudo, foi utilizada a pesquisa bibliografica, bem como a técnica de questionéario.
Finalmente, foram apresentados os resultados relacionadas a falta de saneamento
basico, bem como motivos pelo qual a populacdo sofre por falta desses servicos
fundamentais para o bem-estar de uma sociedade. Devendo ser incorporado um
modelo de investimentos desenvolvendo e contemplando as questfes sociais

deficiente na Cidade de Acailandia - MA.

Palavras-chave: Saneamento Basico. Saude. Recursos Hidricos.



ABSTRACT

Basic sanitation is one of the main indicators to measure the quality of life and
economic and social development of a city. Responsible for health in all areas, it is a
vital action for the well-being of people and with a great impact on human life. These
services are considered essential to guarantee the population's quality of life. Thus,
the study analyzed the management of water resources, so that it was possible to
observe national data on the population with access to these resources, as well as
their importance. Still, a study was carried out on the concept and public policy of
basic sanitation in Brazil, in order to understand its main considerations, principles
and functioning. In addition, a historical analysis of the relevant legislation on basic
sanitation was carried out, emphasizing the legal framework (Law n. 14.026/2020).
Also, a study was carried out on the impacts of basic sanitation on the health of the
population and on the country's economy, so that a correlation was made between
sanitation and the right to health, as well as sanitation and the economy. Finally, the
basic sanitation in the city of Acailandia - MA was verified, according to data provided
in a survey carried out by the student. For the elaboration of this study,
bibliographical research was used, as well as the questionnaire technique. Finally,
the results related to the lack of basic sanitation were presented, as well as the
reasons why the population suffers from the lack of these essential services for the
well-being of a society. An investment model developing and contemplating deficient

social issues in the City of Acailandia - MA should be incorporated.

Palavras-chave: Basic Sanitation. Health. Water Resources.
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1 INTRODUCAO

O saneamento basico é um agregado de servicos essenciais para sustentar
melhores condi¢des de vida a uma sociedade, sendo pertencentes a esse conjunto o
abastecimento de agua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de
residuos sdlidos, e manejo e drenagem das aguas pluviais urbanas, nos termos do
Plano Nacional de Saneamento Béasico (PLANSAB). Esses servicos de saneamento
basico possuem impacto direto na saude e na bem-estar da populacdo, bem como
no desenvolvimento socioecondmico do pais.

O correto manejo dos recursos essenciais a populacao assegura a satisfagdo
da dignidade da pessoa humana, fundamento do Estado de Direito, bem como evita
0 surgimento de doencas provocadas pela ma utilizacdo e fornecimento desses
servicos, como a leptospirose, dengue (doenca provocada pelo mosquito Aedes
Aegypti), diarreias, entre outras. Importante mencionar que o saneamento basico
esta diretamente ligado com o direito a saude, direito social expresso na
Constituicado Federal de 1988.

Devido a relevancia desses servicos, o ordenamento juridico brasileiro preve,
em diversos dos seus diplomas, a regulamentacdo do saneamento basico, como
direito fundamental dos individuos, essencial a satisfacdo de suas necessidades
basicas e primordiais. A Constituicdo Federal de 1988 assegura, de forma expressa,
o direito fundamental ao saneamento bésico.

Nesse sentido, o presente trabalho tem como objetivo principal evidenciar as
problematicas do saneamento basico na cidade de Acailandia — MA, afim de buscar
solugdes viaveis para a sua melhoria. Para tanto, tem-se como objetivos especificos:
investigar os principais problemas de saneamento basico da cidade, relacionar o
saneamento basico com as questdes de saude publica e meio ambiente, bem como
buscar metodologias na solu¢cédo ou atenuacao dos problemas encontrados.

O tema da presente pesquisa justifica-se em razdo de sua atualidade e
essencialidade na vida dos seres humanos. Os servigos essenciais que compdem o
saneamento basico devem ser prestados, de forma plena e efetiva, a todos os seres
humanos. Assim, a importancia do trabalho esta relacionada a necessidade de

assegurar a prestacao desses servi¢cos aos individuos.
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Para a elaboracdo da presente pesquisa, utilizou-se o método de estudo de
caso, que possui a finalidade de permitir o estudo de determinados objetos, de
maneira que permita seu amplo e detalhado conhecimento.

Com a finalidade de analisar a problematica proposta, o presente trabalho
abordard o saneamento basico, de forma a compreender o seu conceito, cada uma
de suas atividades, bem como suas politicas e sua previsao no ordenamento juridico
brasileiro. Além disso, pretende-se estudar quais sdo os impactos do saneamento
basico na saude da popula¢éo e na economia do pais.

Ainda, o presente analisara os resultados obtidos com uma pesquisa
realizada no Municipio de Acailandia — MA, no qual 178 pessoas responderam a um
guestionario previamente elaborado, com a finalidade de compreender as atividades

de saneamento basico para a populacao residente no referido Municipio.
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2 FUNDAMENTAC;AO TEORICA
2.1 Gestao de Recursos Hidricos

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) (2020,
p. 7), é direito fundamental dos cidad&os, previsto na Constituicdo Federal de 1988,
acesso ao abastecimento de agua potavel e ao esgotamento sanitario.

A Lei n. 9.433/1997, que instituiu a Politica Nacional de Recursos Hidricos,
determina, em seu art. 1°, inciso |, que a agua é bem de dominio publico. De acordo
com Frederico Amado (2020, p. 368), essa expressdo deve ser interpretada em
sentido estrito, conforme a Constituicdo, como um bem publico de uso comum do
povo, pertencente aos entes federados. Isso porque, conforme o autor, 0 processo
de divulgacdo das aguas decorre da sua escassez, especificamente das aguas
doces, em razao do desperdicio mundial e da poluicdo irracional das correntes de
agua.

Dessa forma, o Estado brasileiro transmite as aguas como estratégia, com
vistas a uma tutela mais rigida para preservar os interesses nacionais, tendo em
vista que a preservacdo das aguas com qualidade € imprescindivel para a
continuidade da vida em todas as suas formas (AMADO, 2020, p. 368).

Para a Organizacdo das NacOes Unidas para a Educacéo, a Ciéncia e a
Cultura (Unesco) (2020), o consumo mundial de agua cresceu seis vezes no
decorrer dos Ultimos cem anos e matem o crescimento a uma taxa de cerca de 1%
ao ano em virtude do aumento populacional e do desenvolvimento socioeconémico.
Ainda de cordo com a referida Organizac¢éo, o consumo de agua combinado com um
abastecimento mais irregular e incerto, agravara a situacéo de regides que ja sofrem
com a escassez de agua e produzira estresse hidrico em regides onde 0s recursos
hidricos ainda séo abundantes na atualidade.

E de conhecimento geral a existéncia de estresse hidrico que afeta todos os
continentes, no entanto, cabe ressaltar que, a falta de agua €, em alguns casos,
fruto do fenbmeno sazonal, e n&o crbnico. Desta forma, ao longo dos anos, a
disponibilidade de agua é, também, afetada pelas mudancas climaticas

A agua é um recurso natural renovavel, porém limitado, e dotado de valor
econdmico, tendo em vista que ha um custo ambiental no seu uso, medidas que

minimizem a sua utilizacdo desregrada devem ser tomadas sem que haja o
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comprometimento do consumo basico indispensavel a dignidade por parte da
populacdo (AMADO, 2020, p. 370).

A preocupagdo com a disponibilidade da agua esta retratada na Lei de
Recursos Hidricos (Lei n. 9.433/1997):

Art. 2° S80 objetivos da Politica Nacional de Recursos Hidricos:

| - assegurar a atual e as futuras geracdes a necessaria disponibilidade de
agua, em padr@es de qualidade adequados aos respectivos usos;

Il - a utilizagdo racional e integrada dos recursos hidricos, incluindo o
transporte aquaviario, com vistas ao desenvolvimento sustentavel;

Il - a prevencéo e a defesa contra eventos hidrolégicos criticos de origem
natural ou decorrentes do uso inadequado dos recursos naturais.

IV - incentivar e promover a captacdo, a preservacao e o aproveitamento de
aguas pluviais (BRASIL, 1997).

Nesse sentido, observa-se que os dispositivos retratam a necessidade de se
preservar a agua de boa qualidade para as futuras geracdes, a fim de que seja
possivel garantir a satisfacdo de suas necessidades e, consequentemente, a
dignidade da vida humana.

Segundo a UNESCO (2020), os fatores socioecondmicos que mais exercem
pressdo sobre os sistemas hidricos com o0s quais se cruzam 0S impactos
climatologicos € a rapida urbanizacdo, o crescimento econémico e a diferenca entre
as classes. De acordo com o0 estudo, a pobreza e a desigualdade econémica afetam
negativamente 0 acesso a adgua e ao saneamento, desta forma, pessoas pobres séo
mais atingidas por doencas transmitidas pela agua.

Conforme estudos da Unesco (2020), 74% de todos os desastres naturais
entre 2001 e 2018 foram relacionados a agua e, nos ultimos 20 anos, 0 numero total
de mortes causadas somente por inundacOes e secas excedeu 166 mil, enquanto
inundacdes e secas afetaram mais de 3 bilhdes de pessoas, causando um prejuizo
econdmico total de quase US$ 700 bilhdes.

Para a Organizacdo das Nacdes Unidas (Unesco) (2020), as mudancas
climaticas corroboram com o aumento da pobreza, podendo levar, até 2030, 100
milhdes de pessoas a pobreza extrema. Sendo assim, mesmo que Seja consenso
gue as mudancas climaticas afetam o ciclo hidrolégico mundial, a projecéo da sua
influéncia em escalas geogréficas e temporais menores apresenta incertezas, que
nao devem ser usadas como desculpa para falta de acéo.

Esses servigcos seriam a regulacdo dos ciclos, do clima, abastecimento de

agua, producao de alimentos, que devem servir de base para uma nova governanga
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dos recursos hidricos. Rogers (2006), logo (TUNDISI, 2008) esclarece que um dos
principais eixos dessa nova governanca dos recursos hidricos no contexto de bacias
hidrogréficas é a participacdo do publico, dos usuarios, da iniciativa publica e
privada. Essa participagdo tende a melhorar as relagdes entre o meio hidrico e a
populacéo.

De acordo com Rosa (2012), o homem se encontra em fase evolutiva onde se
faz necessaria a alteracdo do padrdo que se refere a sua inter-relagdo com o meio
ambiente e seu uso, pois 0S recursos naturais, como a agua, ndo estao sendo mais
suficientes para manter a sustentabilidade dos ecossistemas e, a0 mesmo momento,
atender a demanda cada vez mais intensa de consumo determinado pelos padrdes
de vida moderna.

Desta forma, é crucial que a sociedade compreenda que n0OSSOS recursos
naturais sao finitos e, a partir dai, assuma uma postura mais consciente e um olhar
mais critico sobre o tema. O Relatério Mundial das Nag¢des Unidas para o
Desenvolvimento dos Recursos Hidricos, que apresenta a situacdo dos mesmos no
mundo, foi produzido pelo Programa Mundial de Avaliacdo de Recursos Hidricos
(World Water Assessment Programme — WWAP). Participaram da sua elaboracao
31 agencias do Sistema ONU e 37 parceiros internacionais que compdem a ONU-
Agua.

De acordo com o relatério da Unesco (2020), mas de 2 bilhbes de pessoas
vivem em paises que apresentam um nivel elevado de estresse hidrico, e
aproximadamente 4 bilhdes ja passaram pela experiencia de escassez de agua pelo
menos um més do ano. Os niveis de estresse continuardao a aumentar a medida que
a demanda por 4gua aumenta e os efeitos da mudanca climética se intensificam.
Estudos preveem que a escassez de agua continuara a aumentar no futuro, com
cerca de 52% da populacdo mundial vivendo em regies com escassez de agua até
2050.

Para a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) uma pessoa necessita
diariamente de 50 litros de a&gua para o seu bem-estar e 0 nivel para manter a
higiene necesséria. Mas, na pratica, o consumo de agua é bem superior a 50 litros —
0 que se pode observar em muitos dos paises.

Trata-se de um bem que sem o qual ndo poderiamos sobreviver. Por ndo ser

mais vista como um bem natural, essa agua é usada indiscriminadamente, sem se
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avaliar a problematica de sua falta, o que desencadeia em uma crise socioambiental
profunda.

Nesse sentido, Jacobi (2003, p.190) destaca: “Tomando-se como referéncia o
fato de a maior parte da populacéo brasileira viver em cidades, observa-se uma
crescente degradacgao das condi¢gdes de vida, refletindo uma crise ambiental”. Braga
et al. (2003) salienta que a educacdo ambiental € de extrema importancia no
processo de mudanca que visa reverter o quadro de problemas globais que assolam
o planeta.

Diante deste cenario, fica evidente a necessidade de estudos estratégicos
sobre os recursos hidricos correlacionados a economia, salde humana e mudangas
globais para que politicas publicas consolidadas possam ser estimuladas. Logo, a
agua é uma questdo primordial e que deve estar inclusa em todos 0s contextos
educacionais, com o desenvolvimento de praticas interdisciplinares para tratar do
tema da Educagcdo Ambiental.

A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios — Sintese de Indicadores
2015 averiguou a existéncia de &agua encanada nas residéncias particulares
permanentes e sua origem. A pesquisa classificou as residéncias em sem
canalizacdo interna e com canalizagdo interna. O primeiro caso se refere as
residéncias que ndo tém agua canalizada em nenhum dos cémodos e o segundo
caso se refere as residéncias que possuem agua canalizada para, a0 menos, um
cdbmodo. A origem da agua empregada nas residéncias foi classificada em “rede
geral”, no caso de residéncias servidas de agua proveniente da rede geral de
distribuigcdo, e classificada em “outra forma”, no caso de residéncias servidas por
agua oriunda de pogo ou nascente, reservatorio abastecido por carro-pipa ou
gualquer precedéncia que nado seja da rede geral de distribuicdo (IBGE, 2016, p. 12).

Além disso, com relacdo ao esgotamento sanitario, na Pesquisa, 0
escoadouro do banheiro ou sanitario de uso dos moradores dos domicilios

particulares permanentes foi classificado, quanto ao tipo, em:

Rede coletora (de esgoto ou pluvial) - Quando a canalizagdo das aguas
servidas e dos dejetos estivesse ligada a um sistema de coleta que os
conduzisse para um desaguadouro geral da area, regido ou municipio,
mesmo que o sistema nao dispusesse de estacdo de tratamento da matéria
esgotada;

Fossa séptica ligada a rede coletora de esgoto ou pluvial - Quando as
aguas servidas e os dejetos fossem esgotados para uma fossa, onde
passavam por um processo de tratamento ou decantacdo, sendo a parte
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liqguida canalizada para um desaguadouro geral da area, regido ou
municipio; Fossa séptica nao ligada a rede coletora de esgoto ou pluvial -
Quando as aguas servidas e os dejetos fossem esgotados para uma fossa,
onde passavam por um processo de tratamento ou decantagcdo, sendo a
parte liquida absorvida no préprio terreno; ou

Outro - Quando os dejetos fossem esgotados para uma fossa rudimentar
(fossa negra, poco, buraco etc.), ou diretamente para uma vala, rio, lago ou
mar, ou quando o escoadouro ndo se enquadrasse em quaisquer dos tipos
descritos anteriormente (IBGE, 2016, p. 13).

Com relacao a rede geral de abastecimento de agua, o Quadro 1 apresenta a
proporcdo de Municipios atendidos pelos servicos de abastecimento de agua, de

acordo com as ultimas quatro edi¢des da pesquisa, segundo as Grandes Regides.

Quadro 1 - Fatores determinantes da corrosdo em concreto

Grandes regifes Municipios atendidos
1989 2000 2008 2017
Brasil 4245 5391 5531 5548
Norte 259 422 442 443
Nordeste 1371 1722 1772 1781
Sudeste 1429 1666 1668 1668
Sul 834 1142 1185 1191

Centro-Oeste 352 439 464 465
Fonte: IBGE (2020).

Pelo exposto, observa-se que, no Brasil, diversas pessoas ainda sdo privadas
do acesso aos servicos essenciais de saneamento basico, considerado direito
fundamental de todos. Foi possivel constatar que a presenca dos servigcos sanitérios,
bem como sua abrangéncia no que se refere a rede de coleta € menor e mais
heterogénea entre as grandes regides. Na regido Norte, apenas 16,2% dos
municipios possuiam servigco de coleta em 2017. No Sudeste mais de 90% dos
municipios possuiam esse servico desde 1989. No Nordeste, o crescimento foi
semelhante: a proporcdo de Municipios com o servico mais que dobrou, passando
de 26,1%, em 1989, para 52,7%, em 2017. O Centro-Oeste obteve o melhor
desempenho, onde a proporcdo dessas localidades com esgotamento sanitario
passou de 12,9%, em 1989, para 43,0%, em 2017 (IBGE, 2020, p. 19).

Foi possivel observar também que que a regido Sul obteve um avanco timido,
gue contrastou com outros indicadores socioeconémicos da regido, positivos, se

comparados com o restante do pais. Durante a fase da coleta da pesquisa, verificou-
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7

se que, nos Estados de Santa Catarina e do Rio Grande do Sul, € comum a
existéncia de coleta de esgoto por redes pluviais, as vezes sob a condicdo dos
préprios domicilios tratarem seu esgoto previamente em fossas sépticas individuais.
De fato, a pesquisa simplificada do Sistema Nacional de Informag¢fes sobre
Saneamento - SNIS 2017, do Ministério do Desenvolvimento Regional, revela que
esses dois Estados registraram as maiores frequéncias e propor¢cdes de Municipios
onde ha coleta de esgoto por meio de galerias pluviais: 51 em Santa Catarina
(11,5%) e 57 no Rio Grande do Sul (17,3%). Esses numeros, no entanto, tendem a
ser maiores, dado que a participacdo no SNIS é voluntaria e, provavelmente, menor

no caso desses sistemas mais simples (IBGE, 2020, p. 19).

2.2 Conceito e politica publica de saneamento basico

O saneamento basico, conforme a Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
pode servir como forma de gerenciar e controlar os fatores fisicos que podem
efetivar danos a saude humana, podendo prejudicar seu bem-estar fisico, mental e
social.

A Lei de Saneamento Basico (Lei 11.445/2007), alterada pela Lei n.
14.026/2020, também fornece conceitos importantes a respeito dos servicos do

saneamento basico:

Art. 3° Para fins do disposto nesta Lei, considera-se:

| - saneamento basico: conjunto de servicos publicos, infraestruturas e
instalacdes operacionais de:

a) abastecimento de &gua potavel: constituido pelas atividades e pela
disponibilizacdo e manutencéo de infraestruturas e instalacdes operacionais
necessdarias ao abastecimento publico de agua potavel, desde a captacéo
até as ligacdes prediais e seus instrumentos de medicao;

b) esgotamento sanitario. constituido pelas atividades e pela
disponibilizacdo e manutencao de infraestruturas e instalacdes operacionais
necesséarias a coleta, ao transporte, ao tratamento e & disposi¢ao final
adequados dos esgotos sanitarios, desde as ligacBes prediais até sua
destinacao final para produgdo de agua de reuso ou seu lancamento de
forma adequada no meio ambiente;

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

d) drenagem e manejo das aguas pluviais urbanas: constituidos pelas
atividades, pela infraestrutura e pelas instalacbes operacionais de
drenagem de aguas pluviais, transporte, detencdo ou retencdo para o
amortecimento de vazdes de cheias, tratamento e disposicdo final das
aguas pluviais drenadas, contempladas a limpeza e a fiscalizacdo
preventiva das redes; (BRASIL, 2020).
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Considerando o exposto, Kobiyama et al (2008 apud MIGLIORINI, 2019, p.

21) afirma que o saneamento pode ser entendido como um conjunto de servigcos e

acOes que tem por objetivo chegar a niveis de alta salubridade ambiental,

propiciando assim melhores condi¢des de vida tanto nos meios urbano e rural.

Nesse sentido, 0 saneamento basico pode ser entendido, em suma, como um

agregado de servicos, infraestruturas e instalacGes operacionais de abastecimento

de agua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana, manejo de residuos sélidos

e drenagem e manejo das aguas pluviais.
A Lei n. 11.445, de 5 de janeiro de 2007, alterada pela Lei n. 14.026/2020,

estabelece que os servicos publicos de saneamento basico serdo prestados com

base em alguns principios:

Art. 2°[...]

| - universalizacdo do acesso e efetiva prestacdo do servico;

Il - integralidade, compreendida como o conjunto de atividades e
componentes de cada um dos diversos servicos de saneamento que
propicie a populacdo o acesso a eles em conformidade com suas
necessidades e maximize a eficacia das a¢des e dos resultados;

Il - abastecimento de &gua, esgotamento sanitario, limpeza urbana e
manejo dos residuos sélidos realizados de forma adequada & saude
publica, a conservacdo dos recursos naturais e a protecdo do meio
ambiente;

IV - disponibilidade, nas areas urbanas, de servigcos de drenagem e manejo
das aguas pluviais, tratamento, limpeza e fiscaliza¢&o preventiva das redes,
adequados a saude publica, a protecao do meio ambiente e & seguranca da
vida e do patrimdnio publico e privado;

V - adocdo de métodos, técnicas e processos que considerem as
peculiaridades locais e regionais;

VI - articulagdo com as politicas de desenvolvimento urbano e regional, de
habitagcdo, de combate a pobreza e de sua erradicacdo, de protecao
ambiental, de promocdo da salde, de recursos hidricos e outras de
interesse social relevante, destinadas a melhoria da qualidade de vida, para
as quais o saneamento basico seja fator determinante;

VII - eficiéncia e sustentabilidade econémica;

VIII - estimulo & pesquisa, ao desenvolvimento e a utilizacdo de tecnologias
apropriadas, consideradas a capacidade de pagamento dos usuarios, a
adocdo de solucBes graduais e progressivas e a melhoria da qualidade com
ganhos de eficiéncia e reducéo dos custos para 0S USUArios;

IX - transparéncia das acdes, baseada em sistemas de informacdes e
processos decisorios institucionalizados;

X - controle social;

XI - seguranca, qualidade, regularidade e continuidade;

XII - integracdo das infraestruturas e dos servicos com a gestéo eficiente
dos recursos hidricos;

XIII - reducéo e controle das perdas de agua, inclusive na distribuicdo de
agua tratada, estimulo a racionalizacdo de seu consumo pelos usuérios e
fomento a eficiéncia energética, ao reuso de efluentes sanitarios e ao
aproveitamento de aguas de chuva;

XIV - prestacéo regionalizada dos servigos, com vistas a geracdo de ganhos
de escala e a garantia da universalizacdo e da viabilidade técnica e
econdmico-financeira dos servicos;
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XV - selecdo competitiva do prestador dos servigos; e
XVI - prestacdo concomitante dos servicos de abastecimento de dgua e de
esgotamento sanitario (BRASIL, 2007).

A Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental do Ministério das Cidades,
em documento preliminar para proposicdo de uma politica nacional, definiu

saneamento basico como:

[...] o conjunto de acdes técnicas e socioecon6micas, entendidas
fundamentalmente como de saude publica, tendo por objetivo alcancar
niveis crescentes de salubridade ambiental, compreendendo o
abastecimento de agua em quantidade e dentro dos padrdes de
potabilidade vigentes, o manejo de esgotos sanitarios, residuos sélidos e
emissdes atmosféricas, a drenagem de aguas pluviais, o controle ambiental
de vetores e reservatdrios de doencas, a promocao sanitaria e o controle
ambiental do uso e ocupagédo do solo e a prevenc¢éo e controle do excesso
de ruidos, tendo como finalidade promover e melhorar as condi¢des de vida
urbana e rural (SNSA, 2003, s.p.).

O poder publico € o encarregado pela prestagdo dos servicos de saneamento
basico, podendo terceirizar por meio dos termos do art. 241 da Constituicdo Federal.
Dessa forma, devera o titular do servico publico de saneamento béasico elaborar o
plano de saneamento como integrante de sua politica, que podera ser especifico
para cada servi¢co, de forma a assegurar a ampla divulgagdo a populacéo, por meio
de audiéncias e consultas publicas (AMADO, 2020, p. 929).

Nesse sentido, o art. 19 da Lei n. 14/2007 estabelece que a prestacdo de
servigos publicos de saneamento basico observara plano, que podera ser especifico

para cada servi¢o, o qual abrangera, no minimo:

| - diagnéstico da situacdo e de seus impactos nas condi¢cbes de vida,
utilizando sistema de indicadores sanitarios, epidemiolégicos, ambientais e
socioecondmicos e apontando as causas das deficiéncias detectadas;

Il - objetivos e metas de curto, médio e longo prazos para a universalizacao,
admitidas solugdes graduais e progressivas, observando a compatibilidade
com os demais planos setoriais;

lIl - programas, projetos e acdes necessarias para atingir os objetivos e as
metas, de modo compativel com os respectivos planos plurianuais e com
outros planos governamentais correlatos, identificando possiveis fontes de
financiamento;

IV - acdes para emergéncias e contingéncias;

V - mecanismos e procedimentos para a avaliacdo sistematica da eficiéncia
e eficacia das ag6es programadas (BRASIL, 2007).

Ressalta-se que os planos de saneamento basico deverdo ser compativeis
com os planos de recursos hidricos, ou seja, com os planos diretores que é
fundamental a Politica de Recursos Hidricos (AMADO, 2020, p. 929).
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Na esfera federal, o Plano Nacional de Saneamento Bésico foi aprovado pelo
Decreto 8.141/2013.

Assim, 0 saneamento basico € um direito fundamental, estritamente
relacionado com a saude, competindo ao Poder Publico o dever de presta-lo, sendo

direito de todos. Com isso:

(...) o Poder Publico deverd atuar como agente normativo e regulador da
prestacao dos servicos publicos de saneamento basico, mormente quando
a prestacdo for delegada a empresas privadas, podendo ser exercida
diretamente pelo poder concedente ou, mediante delegacéo, por meio de
convénio de cooperacao, a 6rgao ou entidade de outro ente da Federacao
ou a consércio publico do qual ndo participe, instituido para gestédo
associada de servigos publicos (AMADO, 2020, p. 929).

A prestacao dos servi¢cos publicos de saneamento basico devera respeitar os
requisitos minimos de qualidade, inclusive regularidade, a continuidade e aqueles
relativos aos produtos oferecidos, ao atendimento dos usuarios e as condigdes
operacionais e de manutencdo dos sistemas, de acordo com as normas
regulamentares e contratuais, especialmente por Resolugbées do CONAMA.”
(AMADO, 2020, p. 931).

Nos termos do art. 45 da Lei n. 11.445/2007, as edificagcdes permanentes
urbanas serdo conectadas as redes publicas de abastecimento de agua e de
esgotamento sanitario disponiveis e sujeitas ao pagamento de taxas, tarifas e outros
precos publicos decorrentes da disponibilizacdo e da manutencao da infraestrutura e
do uso desses servicos.

Ainda, dispbe a referida lei que na auséncia de redes publicas de saneamento
basico, serdo admitidas solu¢cBes individuais de abastecimento de &agua e de
afastamento e destinagcdo final dos esgotos sanitarios, observadas as normas
editadas pela entidade reguladora e pelos Orgdos responsaveis pelas politicas

ambiental, sanitaria e de recursos hidricos (art. 45, §1°, Lei n. 11.445/2007).

2.2.1 Abastecimento de agua potavel

A agua potavel é a agua prépria para o consumo humano e para ser assim
considerada, ela deve atender aos padrdes de potabilidade. Nesse sentido, se a
agua possui substancias que desrespeitam o0s padrdes de potabilidade

estabelecidos, serd considerada imprépria para 0 consumo humano e,
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consequentemente, ndo potavel. As substancias que indicam esta poluicdo por
matéria organica sdo compostas de nitrogenados, oxigénio consumido e cloretos
(RIBEIRO; ROOKE, 2010, p. 8).

De acordo com a Lei 11.445/2007, que trata do saneamento basico,
estabelece que o fornecimento de agua potavel é composto pelas seguintes
atividades: disponibilizacdo e manutencdo de infraestruturas e instalacoes
operacionais necessarias ao abastecimento publico de agua potavel, desde a
captacao até as ligacOes prediais e seus instrumentos de medicao

Assim, a populacdo urbana e rural tem acesso a agua, elemento essencial a
vida, por meio do sistema de abastecimento de agua, que é composto pelas

seguintes unidades:

Manancial: fonte de onde se retira a 4gua.

Captacéo: conjunto de equipamentos e instalacdes utilizado para a tomada
de 4gua do manancial.

Aducéo: transporte da dgua do manancial para a estagéo de tratamento de
agua ou da agua tratada para a reservagao.

Tratamento: melhoria das caracteristicas qualitativas da agua, dos pontos
de vista fisico, quimico, bacterioldgico e organoléptico, a fim de que se torne
propria para o consumo. E feito nas Estacdes de Tratamento de Agua
(ETA).

Reservagdo: armazenamento da agua para atender a diversos propositos,
como a variagdo de consumo e a manutenc¢do da pressdo minima na rede
de distribuicao.

Rede de distribuicdo: conducdo da agua para os edificios e pontos de
consumo, por meio de tubulacdes instaladas nas vias publicas (RIBEIRO;
ROOKE, 2010, p. 7-8).

O acesso a agua potavel, embora tenha apresentado significativo aumento
nos ultimos anos, ainda n&do alcangou a universalizacdo, tendo em vista que as
dificuldades encontradas para o abastecimento publico para as areas periféricas
(LOBO, 2003, p. 31).

. A Portaria n°® 518/2004 do Ministério da Saude estabelece que sejam
determinados coleta de agua, para afericdo de sua potabilidade, e presenca de
coliformes totais e niveis tolerantes.

Distribuir agua sem antes examina-la € um tiro no escuro, muitas vezes de
consequéncias irremediaveis. O exame da agua destinada ao consumo humano, é
de fundamental importancia. Pois a partir desses exames pode-se ter certeza de que
a agua distribuida é de confianca, se esta isenta de micro-organismos ou

substancias quimicas que podem ser prejudiciais a saude das pessoas.
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2.2.2 Sistema de esgotos sanitarios

7

O sistema de esgotos sanitarios € o conjunto de obras e instalacbes que
objetiva garantir a coleta, transporte, tratamento e uma correta destinagdo das aguas
residuais. O referido sistema visa afastar tanto quanto possivel os dejetos das aguas
de abastecimento a fim de evitar contaminacdo (RIBEIRO; BROOKE, 2010, p. 10).

Em outras palavras, o objetivo do sistema de abastecimento de agua é:
garantir o afastamento rapido e seguro dos esgotos; realizar a coleta dos esgotos de
forma individual ou coletiva; tratar e destinacdo ambientalmente adequada aos
rejeitos; garantir a redugcdo ou eliminagdo dos focos de contaminagdo e poluicéo,
etc. (LEAL, 2008 apud RIBEIRO; ROOKE, 2010, p. 10).

Com a construcdo de um sistema de esgotos sanitarios em uma comunidade
procura-se atingir os seguintes objetivos: afastamento rapido e seguro dos esgotos;
coleta dos esgotos individual ou coletiva (fossas ou rede coletora); tratamento e
disposicdo adequada dos esgotos tratados, visando atingir beneficios como
conservacdo dos recursos haturais; melhoria das condigcdes sanitarias locais;
eliminacao de focos de contaminacao e polui¢do; eliminacéo de problemas estéticos
desagradaveis; reducdo dos recursos aplicados no tratamento de doengas;
diminuicdo dos custos no tratamento de agua para abastecimento (LEAL, 2008 apud
RIBEIRO; ROOKE, 2010, p. 10).

O sistema de esgotos utilizado em quase todo o Brasil, € do tipo “separador
absoluto”. Este sistema constitui a veiculagdo do esgoto sanitario (doméstico,
industrial e infiltracdo) em um sistema independente denominado de sistema de
esgoto sanitario. As aguas pluviais sédo coletadas e transportadas em um sistema de
drenagem pluvial totalmente independente (COPASA, 2020, ONLINE).

De acordo com a Copasa (2020), o esgoto Classificado em:

e Domeéstico — constitui de efluentes gerados em uma residéncia, em habitos
higiénicos e atividades fisioldgicas, além de efluentes gerados em outros
ambientes, cujas caracteristicas fisico-quimicas sejam aquelas peculiares
ao esgoto residencial.

e Nao doméstico — constitui de despejo liquido resultante de atividades
produtivas ou de processo de indUstria, de comércio ou de prestacdo de
servigco, com caracteristicas fisico-quimicas distintas do esgoto domeéstico.

e Infiltracdo — parcela devida as aguas do subsolo que penetram nas
tubulacdes, através das juntas e 6rgaos acessorios.
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Quanto a Caracterizagcdo da qualidade dos esgotos a Copasa (2020),

destaca:

e Os esgotos domesticos contém aproximadamente 99,9% de agua, e
apenas 0,1% de solidos. E devido a essa fragcdo de 0,1% de sélidos que
ocorrem os problemas de polui¢do das 4guas.

¢ As caracteristicas dos esgotos gerados por uma comunidade sdo funcao
dos usos a que a agua foi submetida. Esses usos, e a forma com que séo
exercidos, variam com o clima, os hébitos, a situagéo social e econémica
da populacao.

e As caracteristicas fisicas dos esgotos podem ser interpretadas pela
obtencdo das grandezas correspondentes a matéria sélida, temperatura,
odor, cor e turbidez.

e As caracteristicas quimicas podem ser classificadas em dois grandes
grupos: matéria organica e inorganica. Os principais parametros utilizados
sdo: pH, DBO, DQO, Nitrogénio e Fosforo.

e As caracteristicas biolégicas dos esgotos sdo de grande importancia no
controle da poluicdo e tratamento dos esgotos. Os principais organismos
encontrados nos rios e esgotos sdo: as bactérias, os fungos, 0s
protozoarios, os virus, as algas e grupos de plantas e de animais. O
organismo mais utilizado como indicador de poluicdo é do grupo das
bactérias coliformes.

2.2.3 Manejo de residuos solidos urbanos

Ribeiro e Rooke (2010, p. 11) definem lixo urbano como residuo oriundo de
atividade humana que é constituido de substancias que apodrecem, que podem
reagir com o oxigénio e liberar energia e substancias incombustiveis. Os autores
ainda salientam que a destinacdo incorreta destes residuos pode gerar problemas
ambientais e sanitarios, tal como o surgimento de animais que sdo considerados
vetores de doencas.

Ainda, para as autoras, a disposicao inadequada do lixo é responsavel pela
poluicdo do ar, quando ocorre a queima dos residuos, do solo e das &guas
superficiais e subterraneas. A medida que solugdes técnicas sdo adotadas, e quanto
mais adequada for a operacdo dos sistemas de disposicao final do lixo, que
incorporem modernas tecnologias de tratamento, menores serdo 0s impactos para a
saude publica e para o meio ambiente (RIBEIRO; ROOKE, 2010, p. 11).

Assim, essa disposicao é constituida pelas atividades de coleta, transporte,
triagem e destinacdo final. Além disto, é essencial os servicos de varricdo de

logradouros publicos, limpeza dos dispositivos de drenagem de aguas pluviais,
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limpeza dos cursos d’agua. O art. 7° da Lei 11.445/2007 (BRASIL, 2007) estabelece
os termos que uma destinacao final ambientalmente correta deve ter.

Segundo o Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento (SNIS)
(2019), os servicos de manejo requerem planejamento adequado de modo a garantir
gue os residuos sejam periodicamente coletados, transportados, tratados e tenham
uma destinacao final ambientalmente adequada.

Um dos maiores desafios das sociedades atuais em todo o mundo é a
destinacdo ambientalmente adequada dos residuos gerados. Todos os dias séo
milnbes de pessoas que ainda sofrem com doengas causadas pela poluicdo
ambiental. S&o rios, solos, ar, e até mesmo no mar, forma-se umas ilhas de plasticos
cada vez maiores. Independentemente do nivel de desenvolvimento da sociedade, a
demanda por profissionais que possam dar solucdes sempre vai existir, e 0s paises
gue conseguiram dar destinagcao correta sdo grandes exemplos a seguir, e hoje néo
convivem com montanhas de lixo e seus fortes odores (PORTAL DE RESIDUOS
SOLIDOS, 2019, ONLINE).

2.2.4 Drenagem urbana

A drenagem urbana € composta pela infraestrutura e pelas instalacfes
operacionais de drenagem de aguas pluviais e pela correta disposicao final dessas
aguas (BRASIL, 2007). Para Ribeiro e Rooke (2010, p. 12), os sistemas de
drenagem visam prevenir erosdes, empocamentos e inundacdes, sobretudo nas
areas mais baixas que estdo sujeitas a alagamentos. Os autores afirmam também
gue a agravacdo dos problemas relacionados a drenagem urbana é fruto do
crescimento desordenado das cidades e da falta de politicas de desenvolvimento
urbano.

Para Ribeiro e Rooke (2010, p. 12) o sistema de drenagem urbana
proporciona diversos beneficios, tais como: reducdo de gastos com manutencao de
vias publicas, valorizacdo de propriedades localizadas nas éareas beneficiadas,
rapido escoamento das aguas superficiais, reduzindo problema de mobilidade
urbana, garantindo seguranca e conforto para a populacao, etc. (RIBEIRO; ROOKE,
2010, p. 12).

As instalacdes de drenagem urbana é um processo utilizado com o intuito de

facilitar o escoamento das aguas pluviais. Entre seus principais objetivos: garantir a
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passagem de pedestres e veiculos; controlar a erosado; proteger propriedades
privadas localizadas em areas sujeitas a erosao e / ou inundacdes, protegendo
assim os cidadaos; proteger residéncias, projetos publicos e privados e publicos
estradas, para eliminar doencas e proliferacdo regional insalubre.

Para que todo o sistema funcione corretamente, se faz necesséario planejar a
rede pluvial de forma estratégica, identificando os pontos criticos em relacdo a
acumulo de agua e alagamento e levando em consideracdo cada detalhe,
principalmente os parédmetros de fluxo de chuva, declives das estradas e
processos de chuva. Todos os dados devem ser discriminados em projetos que

visam minimizar e eliminar inundagdes e os problemas causados por inundagdes.

2.3 Legislacao pertinente e 0 saneamento basico no Brasil: analise histérica

A infraestrutura e a importdncia do saneamento basico no Brasil tém
surgimento no século XVIII, resumindo-se a coleta de aguas pluviais, primeiramente
na cidade do Rio de Janeiro, principalmente na area onde se instalava a aristocracia.
Com o fim da Republica Velha, em um contexto de crise (1929) e a Revolucéo de
1930, houve uma reformulacdo do sistema de saneamento béasico até entdo
existente. A politica de saneamento basico, parte integrante da politica de saude
publica, foi inserida no contexto do federalismo de cooperacdo, na Constituicdo de
1934. Com o fim do Estado Novo, surgiu a necessidade de reorganizacdo do
Departamento Nacional de Obras de Saneamento, modelo centralizador do
planejamento das obras de saneamento em torno da Unido, com a cooperacao dos
entes federados (SAKER, 2007, p. 23-24).

Durante o periodo democrético entre 1946 até 1964, observou-se a absoluta
falta de preocupacdo com o saneamento basico, havendo um modelo centralizador
herdado do Estado Novo, descentralizacdo parcial e retrocesso para o modelo
centralizador sob o Governo Militar de 1964 (SAKER, 2007, p. 25).

A ditadura criou um modelo centralizador diferente para a gestdo de politica
de habitagdo e saneamento, por meio do Banco Nacional de Habitagdo (BNH), uma
instituicdo financeira responsavel pela gestdo do Fundo de Garantia do Tempo de
Servico (FGTS). Assim, a Unido poderia controlar o Plano Nacional de Saneamento,
por ser o detentor dos recursos que seriam aplicados no saneamento e habitagao
(SAKER, 2007, p. 25).
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Dessa maneira, sendo a Unido a detentora do planejamento e controle da
politica nacional de saneamento basico, por meio do BNH, restou aos Estados a
execucdo dos servicos no ambito das Companhias Estaduais de Saneamento
Basico (CESBs). Alguns municipios ainda possuiam uma infraestrutura melhor e,
portanto, optaram por manter o controle de seus sistemas de saneamento, por meio
de autarquias ou empresas municipais (SAKER, 2007, p. 25).

No ano de 1983, os primeiros governadores eleitos democraticamente desde
a ditadura militar haviam sido recém-empossados. Nessa época, as empresas
estaduais de saneamento dominavam e detinham em seus quadros praticamente
toda capacidade técnica disponivel no pais para o desenvolvimento das atividades.
Os novos governos necessitavam de respostas para implantacao de servicos nas
areas pobres das cidades, notadamente as favelas, que nao fizeram parte dos
planos de acédo das empresas até entdo (LOBO, 2003, p. 18-19).

Visto isso, a preocupacdo com 0 esgotamento sanitario, que ndo era, ainda,
uma reivindicagcao direta, passou a ser inserida como necessidade de se prover uma
solucdo para o problema que passou a existir. Correspondeu, também, a incluséo de
outros atores nacionais que estavam discutindo esta questdo. O primeiro ator a se
inserir foi o TAG, trazendo sua experiéncia em tecnologias alternativas e de baixo
custo para saneamento. Paralelamente a busca de alternativas técnicas, a
participacdo da comunidade ganhou forca. Inicialmente, a proposta de participacao
se resumia em discutir a instalagdo dos servicos, na maneira de fazé-los e nas
dificuldades da empresa em atendé-los (LOBO, 2003, p. 19-20).

A Constituicdo Federal de 1988 tentou reestabelecer o federalismo de
cooperacao, ndo logrando éxito, em razdo do modelo fiscal ditatorial, cuja analise
mostra predominancia da Unido como maior detentora dos recursos da Federacao
(SAKER, 2007, p. 27).

No ano seguinte a promulgacdo da Constituicdo de 1988, foi realizada a
primeira eleicdo direta para a Presidéncia da Republica desde o golpe militar. No
ano de 1989, foi realizada na capital dos Estados Unidos da América, reunido que
proporcionou o surgimento do “Consenso de Washington”. Nesse encontro foram
pactuadas uma série de recomendacdes, visando ao desenvolvimento a partir da
aplicacéo de politicas econdmicas de cunho neoliberal, particularmente em paises
da América Latina. O receituario do Consenso de Washington foi aplicado

amplamente no subcontinente americano, durante a década de 1990, principalmente
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pela pressdo e influéncia exercidas pelo governo dos Estados Unidos e por
instituicbes como o FMI, o Banco Mundial e o Banco Interamericano de
Desenvolvimento (BID) (GONCALVES, 2019, p. 43).

Com a eleicdo em 1989 do presidente Collor, que tomou posse em 1990, foi
iniciada a abertura do mercado nacional. Esse fato também se refletiu nas politicas
voltadas para o saneamento basico, com a criacdo do Programa de Modernizacao
do Setor de Saneamento — PMSS (1991), instituido sob a influéncia e apoio
financeiro do Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID). Foram, entéo,
estabelecidas novas relagdes institucionais. A partir das privatizagdes e concessoes,
no primeiro governo de FHC, foram criadas as primeiras agéncias reguladoras
federais de infraestrutura (GONCALVES, 2019, p. 53).

No final dos anos 90, caracterizado pela auséncia de uma politica de
saneamento e pela insatisfacdo dos servicos prestados em municipios,
principalmente nas regides metropolitanas, os chefes do poder executivo municipal e
em alguns casos, também, estadual, ou seja, prefeitos e/ou governadores
responsabilizavam as companhias publicas estaduais de saneamento pelo
atendimento precario a populagdo (GONCALVES, 2019, p. 57).

Apo6s instauracdo de processo de impeachment e posterior cassacao de
Fernando Collor de Mello (1990-1992), j4 sob a égide do presidente Itamar Franco
(1992-1995), Fernando Henrique Cardoso — FHC assumiu o cargo de Ministro da
Fazenda, sendo responsavel pela implantagcdo do plano de estabilizagdo econdmica,
denominado Plano Real (GONCALVES, 2019, p. 44).

No ano de 1996, foi implementado pela SEPURB o Programa de A¢éo Social
em Saneamento (PASS), apoiado com recursos do BID que se estendeu até 2009,
tendo como objetivo implementar projetos integrados de saneamento nos bolsfes de
pobreza do Pais, universalizando os servicos de abastecimento de &agua e
esgotamento sanitario nas areas de maior concentracdo de pobreza (GONCALVES,
2019, p. 55).

Em 2001, a discussédo central era quao descentralizada deveria ser a
responsabilidade pela execucdo dos servicos de aguas e esgotos — se em esfera
estadual ou municipal — além da opc¢édo de uma titularidade compartilhada entre as
sub esferas da administracdo publica. Nesse ano, o governo FHC fez nova investida
e encaminhou, em regime de urgéncia constitucional, uma proposta de estrutura

regulatéria por meio do Projeto de Lei 4.147/2001, que instituia diretrizes nacionais
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para o saneamento basico. Neste Projeto foram incorporadas propostas quanto a
relacdo entre a participacdo do setor publico e o privado embasado na Lei de
Concessfes n° 8.987 de 1995. Tratava, ainda, da titularidade estadual ou de
interesse comum entre municipios e estados para os servicos de saneamento em
regides metropolitanas. A tese do interesse comum, também, estava presente
guando houvesse compartilhamento de equipamentos e redes de abastecimento de
agua entre mais de um municipio, todos os pontos que ja haviam sido rejeitados
durante a tramitac&o do PL 266/96 (GONCALVES, 2019, p. 58).

Por ndo haver consenso entre os principais atores, entidades e instituicoes, e
tendo em vista a finalizagdo do pleito eleitoral de 2002, quando a oposi¢cao foi
vitoriosa, a base de apoio de FHC ficou mais enfraquecida, sendo o seu projeto
retirado de pauta da Camara dos Deputados (GONCALVES, 2019, p. 59).

O Presidente Luiz Inacio Lula da Silva, ao assumir 0 seu primeiro mandato
(2003-2006), deu inicio a parte dos compromissos assumidos em campanhas
eleitorais anteriores, conforme alguns elementos dos programas de governo
difundidos pelo Partido dos Trabalhadores (PT). A intervencdo do Governo Federal,
nesse periodo, concentrou-se em questdes sociais mais prementes, entre as quais,
a situacdo do saneamento basico no Pais, com destaque para o baixo crescimento
nos indices de cobertura para abastecimento de agua potavel em periferia de
Regibes Metropolitanas e, principalmente, a reduzida expansao da rede coletora de
esgotamento sanitario, observados na década anterior, a desigualdade na oferta
desses servicos, os impactos sobre o meio ambiente oriundos do baixo indice de
tratamento dos esgotos, a ineficiéncia na prestacdo dos servigos, a baixa qualidade
dos servigcos publicos de transporte e mobilidade, como, também, a ma qualidade
das habitacGes nas areas de baixa renda, desta forma foi criado o Ministério das
Cidades — (MCidades), em 1° de janeiro de 2003, por Medida Proviséria que
posteriormente se transformou na Lei n°® 10.683 de 2003 (GONCALVES, 2019, p. 61)

O MCidades passou a ser o responsavel pela implementacdo da Politica
Nacional de Desenvolvimento Urbano e pelas politicas setoriais de habitacao,
saneamento ambiental, trénsito e mobilidade urbana. Em sua estrutura
organizacional, foi criada a Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental — SNSA,
com a missdo de assegurar os direitos humanos fundamentais de acesso a agua

potavel e a vida em ambiente salubre nas cidades e no campo, mediante a
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universalizacdo do abastecimento de dgua e dos servicos de esgotamento sanitario
e manejo de aguas pluviais (GONCALVES, 2019, p. 61).

A partir dessa nova estrutura institucional, foram priorizadas duas agendas
fundamentais: a primeira se refere a retomada dos investimentos federais, dirigida a
ampliacdo de infraestrutura em servicos de saneamento que desde 1998 se
encontravam sob forte restricdo; a criacdo do Grupo de Trabalho Interministerial
(GTI) com a incumbéncia de promover a integracdo das iniciativas de saneamento
ambiental que se encontravam dispersas em varios 6rgdos do Governo Federal
(GONGALVES, 2019, p. 62).

No ambito da Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental (SNSA) foram
articuladas, desde a sua criacdo em 2003, negociagcbes com atores e instituicoes
representativas de interesses ligados ao saneamento basico para a elaboracdo de
uma proposta de legislacéo especifica. O desafio era enorme, pois 0 objetivo mais
geral foi incorporar ao futuro texto da Lei uma visdo mais ampla que articulasse a
politica publica de saneamento com a saude, desenvolvimento urbano e meio
ambiente. Nesse sentido, visando dar agilidade e a qualidade necessérias ao
processo de elaboracdo de uma minuta de Projeto de Lei, a direcdo da Secretaria de
Saneamento determinou que a equipe técnica do PMSS operacionalizasse o0s
trabalhos (GONCALVES, 2019, p. 63).

Neste embate, um conjunto significativo de entidades lideradas pela
Associacdo Brasileira de Engenharia Sanitaria e Ambiental (ABES), Associacdo
Brasileira das Empresas Estaduais de Saneamento Basico (AESBE), Associacao
Brasileira da Infraestrutura e Industrias de Base (ABDIB), Associacdo brasileira das
Concessionarias Privadas de Servicos Publicos de Agua e Esgoto (ABCON),
Associacao Brasileira dos Fabricantes de Materiais para Saneamento (ASFAMAS) e
Sindicato Nacional das Empresas de Arquitetura e Engenharia Consultiva
(SINAENCO), que formavam um grupo alinhado as direcdes de Companhias
Estaduais de Saneamento Basico (CESBs), produtores de matérias-primas,
sindicatos ligados as construtoras e grandes empreiteiras desse ramo da construcao
civil, sustentavam que a Lei Federal deveria ser a mais sucinta possivel, restrita a
estabelecer as diretrizes gerais da politica federal e que ndo adentrasse nas
condicbes em que deveriam ocorrer a prestacdo dos servicos. Assim, para esse
grupo de entidades, a nova Lei, ap6s aprovada, forneceria as bases institucionais e

regulatérias para que Estados e Municipios, como gestores dessa politica,
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formulassem as suas diretrizes e leis complementares, em funcdo das
especificidades regionais e locais (GONCALVES, 2019, p. 65).

Em 2005 foi encaminhado um Projeto de Lei (n. 5.296/2005) para concretizar
0 exercicio da competéncia de regulacdo da Unido. Esse ente verificou, diante de
um contexto de escassez de recursos, a necessidade da participacdo da iniciativa
privada para a universalizacdo do servico de saneamento basico, tendo sido,
portanto, modificado o art. 241 da Constituicdo Federal de 1988 (SAKER, 2003, p.
27).

No dia 5 de janeiro de 2007, em cerimbnia no Palacio do Planalto, foi
sancionada pelo Presidente da Republica Luiz Inécio Lula da Silva a Lei 11.445 de
2007, que estabelece as diretrizes nacionais e a politica federal de saneamento
basico. E importante salientar que foram necessarios muitos embates e um tempo
relativamente grande, de aproximadamente 21 anos, desde a extingdo do Planasa
(1986) até a aprovagao da chamada “Lei do Saneamento” (2007)” (GONCALVES,
2019, p. 66).

O Projeto de Lei n. 5.296/2005, convertido em PL 7.361/2006, aprovado em
12 de dezembro de 2006, e posteriormente convertido em Lei (n. 11.445/2007), foi
fruto de pesquisas iniciadas com a participagdo de 320 mil pessoas, 3.457
conferéncias municipais e 26 conferéncias estaduais, por iniciativa do Ministério das
Cidades, coordenada pela Secretaria Nacional de Saneamento Ambiental (SAKER,
2007, p. 52).

O Projeto de Lei procurou ser desenvolvido com a maior participagdo possivel
dos entes federados e entidades da sociedade civil, por necessidade de criacdo de
propostas com ampla adeséo, tanto na sociedade, como dos entes da Federagao
(SAKER, 2007, p. 76).

Apenas no ano de 2007, apés 18 meses de tramitacdo e debates no
Congresso nacional, foi promulgada a Lei n® 11.445, de 05 de janeiro de 2007,
conhecida como a Lei do Saneamento Bésico. A partir deste momento, o Ministério
das Cidades, criado em 2003, por meio da sua equipe técnica vinculada a Secretaria
Nacional de Saneamento Ambiental (SNSA), iniciou o processo de adequagcdo aos
novos instrumentos determinados pela Lei, tais como: a obrigatoriedade da
regulacéo; da contratualizacéo; dos planos de saneamento e do controle social, para
gue fosse estabelecido, entre os prestadores de servicos, um ambiente juridico-
institucional mais estavel (GONCALVES, 2019, p. 18).
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Com a edicéo e aprovacéo da Lei 11.445/2007, o saneamento teve um marco
legal e passou a contar com novas expectativas de investimento por parte do
Governo Federal, fundamentado na sustentabilidade econdmica, eficiéncia,
seguranca, controle social, regularidade e qualidade, visando a universalizagcdo dos
servigos, para assegurar a realizacao do Plano Municipal de Saneamento Basico —
PMSB nos municipios e, consequentemente, proporcionar 0 acesso aoS Servigcos
gue tornam a vida urbana segura e saudavel (MIGLIORINI, 2019, p. 22).

As disputas de for¢as entre os atores e grupos que tém atuado no sentido de
alteracdes da politica publica direcionada ao saneamento basico ndo sé&o triviais.
Além dos prestadores de servigos, participam dos embates, diversas organizagdes
vinculadas a saude publica, ambientalistas e sindicatos de trabalhadores do setor
urbano. Compde-se uma “teia” politico institucional, ideologica e partidaria, social e
econdmica muito complexa com interesses diversos até entre os proprios pares. No
contexto do Governo de Michel Temer (2016-2018), logo apdés o Impeachment da
Presidenta Dilma Rousseff (2010-2016), a nova administracdo federal aderiu a pauta
das privatizacGes, emitindo sucessivas Medidas Provisorias (MPs) encaminhadas a
Camara dos Deputados, as MPs n°® 844, em julho de 2018 (expirada em
19/11/2018), e a MP n°® 868, em dezembro de 2018 (em vigor). As propostas de
modificacdo da legislacdo em vigor (Lei n° 11.445, de 2007) baseiam-se na
necessidade de “modernizagao”, oportunizando uma maior participagdo do mercado
privado no setor (GONCALVES, 2019, p. 18).

Em 2018, houve uma reforma frustrada da Lei se Saneamento Basico pela
MP 844, que caducou por auséncia de votagdo no Congresso Nacional em 20 de
novembro de 2018. Posteriormente, a reforma foi implementada pela MP 868, de 27
de dezembro de 2018 (AMADO, 2020, p. p. 923).

Entretanto, ja no final da segunda década do século XXI, ainda prevalecem no
Pais grandes deficiéncias no atendimento por servicos de saneamento,
especialmente no que diz respeito a coleta e ao tratamento de esgotos sanitarios e a
disposicao de residuos sdlidos. Os indices de atendimento sdo mais precarios em
areas urbanas e rurais, onde residem as populacdes mais pobres (GONCALVES,
2019, p. 17).

Corroborando com esse entendimento, Frederico Amado (2020, p. 924)
afirma que, no Brasil, a efetivacdo do servico publico de saneamento basico para

todo a populacdo é um desafio que o Poder Publico ainda levara décadas para
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alcancar, sendo que consideravel parcela da populacdo ainda ndo tem sequer uma
rede de esgotamento sanitario e agua potavel disponivel em sua residéncia.

As discussdes atuais sobre o futuro do setor de saneamento colocam como
objetivo inadiavel e desafio principal a busca pela universalizacéo da prestacéo dos
servicos. Para atingir esse objetivo, as propostas em debate se prendem mais as
guestdes politicas, a aprovacao dos projetos de lei de saneamento, a titularidade
sobre os sistemas, as formas de financiar o setor e ao modelo de regulacéo a ser
adotado no pais (LOBO, 2003, p. 18).

Assim, continua-se, como hé& vinte anos, enfrentando o mesmo desafio da
falta de recursos para implantacdo dos servicos. Os modelos convencionais
adotados, tanto na elaboracdo e implantacdo dos projetos como na gestdao dos
sistemas, néo oferecem solu¢cdes capazes de cumprir esse objetivo (LOBO, 2003, p.
18).

2.3.1 Marco legal do saneamento basico

Apesar de ser previsto em lei e direito garantido na constituicdo federal, a
universalizacdo do saneamento basico ainda estd bem longe de ser alcancada.
Diante disso foi sancionado o novo Marco Legal Saneamento pelo presidente Jair
Bolsonaro. O grande desafio é estruturar um ambiente de seguranca juridica,
competitividade e sustentabilidade.

O novo marco legal foi considerado uma grande conquista, onde podera torna
possivel aos brasileiros 0 acesso aos servicos de saneamento basico. A lei visa
padronizar regras e dar mais seguranca juridica, o que tem o potencial de gerar
bilh6es em investimentos no setor publicos e privados.

O saneamento basico esta previsto na Constituicdo Federal de 1988 no art.
21, inciso XX, o qual atribui a Unido a competéncia de instituir diretrizes para o
desenvolvimento urbano, inclusive habitacdo, saneamento béasico e transportes
urbanos; art. 23, inciso IX, que trata da competéncia comum da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios, cabendo aos entes da Federagdo promover
programas de construcdo de moradias e a melhoria das condi¢des habitacionais e
de saneamento basico; e art. 200, integrante do Titulo VIII, Capitulo Il - Da
Seguridade Social, na Se¢éo Il - Da Saude (BRASIL, 1988).

Nesse sentido:
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(...) os servicos de saneamento basico foram incorporados no texto
constitucional em diferentes vertentes, todas associadas a uma concepgéo
ampla de bem-estar social, definindo diretrizes atreladas ao
desenvolvimento urbano, habitacdo, transporte urbano e saide publica, com
evidentes reflexos sobre a qualidade de vida da sociedade em geral. Sua
implementacéo cabe aos Municipios e Estados com o apoio da Uniéo,
fortalecendo, assim, o pacto federativo (GONGCALVES, 2019, p. 41).

No entanto, alguns temas continuaram a suscitar debates, entre eles: a
regulacdo, a contabilidade regulatéria, o estabelecimento de tarifas e/ou taxas (pre¢o
publico) dos servicos, a titularidade em regiGes metropolitanas e de interesse
comum, a prestacao regionalizada dos servicos e os planos de saneamento basico”
(GONGALVES, 2019, p. 67).

No ano de 2020, foi promulgada a Lei n. 14.026, de 15 de julho de 2020, que:

Atualiza o marco legal do saneamento bésico e altera a Lei n°® 9.984, de 17
de julho de 2000, para atribuir & Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento
Bésico (ANA) competéncia para editar normas de referéncia sobre o servigo
de saneamento, a Lei n® 10.768, de 19 de novembro de 2003, para alterar o
nome e as atribuicbes do cargo de Especialista em Recursos Hidricos, a 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, a Lei n°® 11.445, de 5 de janeiro de 2007, para aprimorar as
condi¢bes estruturais do saneamento basico no Pais, a Lei n® 12.305, de 2
de agosto de 2010, para tratar dos prazos para a disposi¢cdo final
ambientalmente adequada dos rejeitos, a Lei n° 13.089, de 12 de janeiro de
2015 (Estatuto da Metropole), para estender seu ambito de aplicacdo as
microrregides, e a Lei n° 13.529, de 4 de dezembro de 2017, para autorizar
a Unido a participar de fundo com a finalidade exclusiva de financiar
servigos técnicos especializados (BRASIL, 2020).

De acordo com Francisco (2020), atualmente o saneamento é prestado

predominantemente por empresas publicas estaduais. O novo marco legal prevé

aumento da concorréncia na oferta de infraestrutura.

A Nova Lei atribui a responsabilidade & ANA (Agéncia Nacional de Aguas) de
definir padrdes nacionais de qualidade e eficiéncia na prestacdo de servicos e de
regular as tarifas cobradas do consumidor em nivel nacional, abrindo o mercado de
saneamento brasileiro para o investimento privado e criando maior competicao entre

os prestadores de servicos publicos e privados. A expectativa € de que isso

incremente os servigos prestados a populacédo (FRANCISCO, 2020, ONLINE).

De acordo Francisco (2020), entre as principais mudancas trazidas por essa

proposta, podem ser destacadas:
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¢ Os contratos de prestacdo de servicos de saneamento devem incluir
metas de universalizacdo de 99% de cobertura para abastecimento
de agua e 90% de cobertura e tratamento de esgoto até 31 de
dezembro de 2033;

¢ Vedacdo a assinatura de novos Contratos de Programa para servicos
de saneamento. Por outro lado, os Contratos de Programa existentes
podem ser renovados até 31 de margo de 2022;

e No caso de um processo de privatizagdo de uma empresa de
saneamento estatal, ndo h& necessidade de consentimento dos
titulares (municipios) caso néo haja alterag6es no objeto e na duragdo
dos seus contratos de programa.

De acordo com a edicdo de 2018 do Diagnostico de Servicos de Agua
e Esgoto do Sistema Nacional de Informagdes sobre Saneamento (SNIS), 83,6% da
populacao brasileira é abastecida com agua, 53,2% tem esgoto coletado e apenas
46,3% tem esgoto tratado. Para universalizar o saneamento béasico até 2033, sao

necessarias mais de 17 milhdes de novas ligacdes de agua e mais de 33 milhdes de
ligacdes de esgoto (FRANCISCO, 2020, ONLINE).

Para realizar tais conexfes, € estimada a necessidade de investimentos
anuais na ordem de R$ 6,3 bilhdes em agua e de R$ 10,2 bilhdes em esgoto. Além
disso, contabiliza-se que serdo fundamentais investimentos anuais de R$ 9 bilhdes
para compensar a depreciacdo dos ativos que ja existem. Ao todo, sdo calculados

R$ 400 bilhdes em investimentos até 2033 para universalizar 0s servicos de agua e

esgoto (FRANCISCO, 2020, ONLINE).

2.4 Impactos do saneamento béasico na saude da populacdo e na economia

O saneamento bésico € um servi¢o publico relacionado com a saude publica,
de acordo com o que dispde o art. 200, inciso IV da Constituicdo Federal.

A tutela do saneamento ambiental pressupde o dever do Poder Publico
municipal de assegurar condicbes necessarias no sentido de restar garantida a
saude dos individuos nas cidades, como componente do Piso Vital Minimo fixado no
art. 6° da Constituicdo Federal, muito mais que pura e simplesmente organizar a
higiene publica (conceito hoje superado, em certa medida), para que o ser humano
possa ter efetivado no plano juridico seu bem-estar (FIORILLO, 2020).

A Lei n. 11.445/2007, ao estabelecer diretrizes nacionais para o saneamento
basico, em nada alterou as orienta¢cfes constitucionais aprofundadas pelo Estatuto
da Cidade (FIORILLO, 2020).
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O Brasil é signatario da Declaracdo sobre o Direito ao Desenvolvimento,
adotada pela Resolucdo 41/128 da Assembleia Geral das Nacdes Unidas, de 04 de
dezembro de 1986. Seu artigo 1° dispbe que o direito ao desenvolvimento é um
direito humano inalienavel em virtude do qual todos os seres humanos e todos os
povos tém o direito de participar, de contribuir e de gozar o desenvolvimento
econdmico, social, cultural e politico, no qual todos os direitos humanos e liberdades
fundamentais se possam plenamente realizar (RESOLUCAO 41/128).

Dessa forma, os servicos de saneamento basico estdo diretamente

relacionados ao desenvolvimento humano, tendo em vista que é essencial a

qualidade de vida e a saude da sociedade. O artigo 8° da Declaragéo prevé que:

1. Os Estados devem p6r em prética, a nivel nacional, todas as medidas
necessarias para a realizacdo do direito ao desenvolvimento e deverdo
assegurar, nomeadamente, a igualdade de oportunidades para todos no
acesso aos recursos basicos, a educacdo, aos servicos de salde, a
alimentacdo, a habitacdo, ao emprego e a uma justa distribuicdo dos
rendimentos. Devem ser adotadas medidas eficazes para garantir que as
mulheres desempenhem um papel ativo no processo de desenvolvimento.
Devem ser levadas a cabo reformas econdmicas e sociais adequadas a fim
de erradicar todas as injusticas sociais (RESOLUGCAO 41/2018) (grifo
Nosso0).

Assim, o saneamento basico faz parte da plena realizacdo dos direitos
humanos, tendo em vista que € um recurso basico e um servigo de saude, corolario
do direito ao desenvolvimento. O intuito de analisar o saneamento basico sob a 6tica
do desenvolvimento é destacar a importancia deste servico publico para a
coletividade, suas multiplas implicagdes e o acesso de todos (SAKER, 2007, p. 17).

O direito ao saneamento ambiental, estabelecido no art. 2°, |, do Estatuto da
Cidade, assegura aos brasileiros e estrangeiros residentes no pais ndo apenas a
preservacdo de sua incolumidade fisico-psiquica (saude), vinculada ao local onde
vivem — local este em que o Poder Publico municipal tem o dever de assegurar
condi¢cdes urbanas adequadas de saude publica, inclusive vinculadas ao controle de
aguas, esgotos, etc. — como a preservacado dos demais valores vinculados a tutela
dos bens ambientais adstritas a determinado meio em que essas pessoas se
relacionam, obrigagdo também imposta ao Poder Publico municipal no sentido de
fazer cessar toda e qualquer poluicdo em face dos demais bens ambientais
garantidos pela Constituicao (FIORILLO, 2020).
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Os servicos publicos de saneamento basico, a partir da edicdo da Lei n.
11.445/2007, estdo submetidos a principios fundamentais estabelecidos no seu art.
2°. Os fornecedores dos aludidos servigos, além de submetidos ao que estabelece o
Cadigo de Defesa do Consumidor (Lei n. 8.078/90), deverado seguir todos 0s incisos
mencionados no art. 2°, ndo havendo tdo somente a necessidade de adequar o
abastecimento de agua, esgotamento sanitario, limpeza publica e manejo de
residuos sdlidos em proveito da saude publica e da protecdo do meio ambiente,
como evidentemente a de obedecer ao plano diretor de cada cidade (FIORILLO,

2020). Dessa forma, estudos do IBGE aduzem que:

A adequacdo, e ndo sé a existéncia, dos servicos é fundamental para
garantir condi¢des dignas de habitacdo, preservacdo do meio ambiente e
reducéo da incidéncia de uma série de doencas. A agua e 0 esgoto que ndo
recebem tratamento adequado podem estar contaminados com organismos
patogénicos causadores de leptospirose, cOlera, hepatites A e E, diarreias,
verminoses e dermatites diversas, por exemplo. A dgua parada, as vezes
reservada em recipientes dentro dos préprios domicilios em periodos de
seca ou intermiténcia no abastecimento, pode ser o local de reproducédo de
mosquitos vetores de enfermidades, como dengue, chikungunya, zika, febre
amarela e maléaria, algumas das quais voltaram a ser fonte de muita
preocupacdo em algumas regides brasileiras nos ultimos anos, devido ao
aumento do nimero de casos (IBGE, 2020, p. 8).

Pelo exposto, observa-se a necessidade de assegurar a existéncia e o
funcionamento adequado desses servicos basicos, tendo em vista que estao
diretamente relacionados com a saude dos cidadaos, direito fundamental garantido.

De acordo com Guimaraes, Carvalho e Silva (2007 apud RIBEIRO, ROOKE,
2010, p.1), o saneamento caracteriza o conjunto de a¢cdes socioeconémicas que tem
por objetivo alcancar salubridade ambiental, a qual é entendida como o estado de
higidez (estado de saude normal) em que vive a populacédo urbana e rural, tanto no
que se refere a sua capacidade de inibir, prevenir ou impedir a ocorréncia de
endemias ou epidemias veiculadas pelo meio ambiente, como no tocante ao seu
potencial de promover o aperfeicoamento de condi¢cdes relacionadas ao clima e/ou
ambiente (condicdes mesoldgicas) favoraveis ao pleno gozo de salude e bem-estar.

Ainda, a nao regularidade no abastecimento de agua por rede, ou sua
inexisténcia, torna dificil a ado¢céo de habitos béasicos de higiene pessoal, como lavar
as maos, uma das principais medidas para se evitar 0 contagio e a transmissao do

novo coronavirus, por exemplo (IBGE, 2020, p. 19).
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Nesse sentido, Saker questiona: “Por ser o saneamento um servi¢o vinculado
a saude publica e um servico que demanda grandes investimentos, como podemos
atingir sua universalizagao, frente a insuficiéncia de recursos do Governo Federal? ”
(SAKER, 2007, p. 50).

Mesmo que O acesso a agua e esgotamento sanitario seja um direito
fundamental de todo cidadao brasileiro, nem toda a populacéo vive privada desses
servigos, desta forma, a desigualdade no acesso aos direitos béasicos caracteriza
situagdo de vulnerabilidade (IBGE, 2020, p. 7).

Nesse cenério, 0 emprego do saneamento como ferramenta de promog¢ao da
saude dos individuos pressupfe a superagdo dos entraves tecnoldgicos, politicos e
gerenciais que tém dificultado a extensao dos beneficios a populacéo residente em
areas rurais, bem como em municipios e localidades de pequeno porte (RIBEIRO;
ROOKE, 2010, p. 2).

Conforme a Fundacdo Nacional de Saude (Funasa), a presenca e uso
adequado do sistema de saneamento basico em conjunto com a correta destinacao
final dos rejeitos podem reduzir fatores indesejados que ocorrem em areas urbanas
e rurais. Desta forma, 0 acesso a agua potavel garante seguranca a saude da
populacdo, o sistema de coleta e tratamento de esgoto reduz as chances de
contaminacdo e a gestao dos residuos sélidos reduz o impacto ambiental negativo e
elimina ou reduz a proliferacédo de vetores de doencas (BRASIL, 2017).

Os efeitos da falta de saneamento se estendem muito além das implicagcfes
imediatas sobre a saude e a qualidade de vida da populacdo. Um ponto de partida
para visualizar esses reflexos nocivos € considerar as infec¢des relacionadas ao
saneamento precario, que acometem criangas, jovens e adultos — problemas que
prejudicam o desempenho escolar e reduzem a produtividade do trabalho, afetando
diretamente a economia do pais (INSTITUTO TRATA BRASIL, 2010, p. 20).

Estudos realizados pelo Instituto Trata Brasil demonstraram uma intima
relacdo entre o0 acesso ao saneamento e o salario do trabalhador. Entre as
caracteristicas pessoais e da ocupacdo que afetam sobre a produtividade e o
salario, destacam-se a escolaridade e a experiéncia profissional dos individuos
(INSTITUTO TRATA BRASIL, 2010, p. 21).

Os resultados obtidos na pesquisa indicam que as politicas de
universalizacao da coleta e do tratamento de agua e esgoto tém efeitos positivos na

reducédo das desigualdades regionais do pais. Por exemplo, na regido Norte, em que
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os salarios sdo menores, 0s ganhos absolutos e relativos de renda propiciados com
a universalizacdo sado maiores, contribuindo para a equalizacdo da renda. Ainda, o
ganho global com a universalizagdo € enorme: estima-se que a massa de salarios
do pais, que hoje estd em torno de R$ 1,1 trilhdo, deve se elevar em 3,8%,
possibilitando um crescimento da folha de pagamentos de R$ 41,5 bilhdes
(INSTITUTO TRATA BRASIL, 2010, p. 21).



41

3 METODOLOGIA

Para a elaboracdo do presente trabalho, com relagdo aos recursos
metodoldgicos, é utilizada um estudo de campo. Esse tipo pesquisa € desenvolvido
por meio da observacado direta das atividades do grupo estudado e de entrevistas
com informantes para captar suas explicacfes e interpretacdes do que ocorre no
grupo. O pesquisador realiza a maior parte do trabalho pessoalmente, pois é
enfatizada a importancia de o pesquisador ter tido ele mesmo uma experiéncia direta
com a situacao de estudo (GIL, 2002).

Essa pesquisa é utilizada com a finalidade de obter informacfes ou
conhecimentos sobre um determinado problema, para o qual se procura uma
resposta, ou sobre uma hipétese que se queira comprovar, ou também, com o
objetivo de analisar novos fenbmenos ou as relagcbes que existem entre eles. A
pesquisa de campo consiste na observacao de fatos e fendmenos tal como ocorrem
espontaneamente, na coleta de dados a eles referentes e no registro de variaveis
gue se presume relevantes para analisa-los (MARCONI; LAKATOS, 2017).

Primeiramente e realizado uma pesquisa bibliografica sobre o tema objeto de
estudo, tendo em vista que proporciona o conhecimento a respeito do estado que se
encontra o problema, quais trabalhos ja foram realizados a seu respeito, bem como
estabelecer um modelo tedrico inicial; auxilia ainda na determinacao das variaveis e
elaboracdo do plano da pesquisa. Posteriormente, determinam as técnicas que
serdo empregadas na coleta de dados e na amostra, que devera ser suficiente para
apoiar as conclusdes (MARCONI; LAKATOS, 2017).

3.1 Localizagdo do estudo

A presente pesquisa foi realizada na cidade de Acailandia estado do
Maranh&o, conhecida também como cidade do Aco, por ter instaladas no seu distrito
diversas empresas na industria siderurgica, dentre elas uma Aciaria. Outro ponto de
destaque na cidade, e por ter o encontro de duas ferrovias importantes, Estrada de
Ferro Carajas (EFC) e a Ferrovia Norte Sul (FNS), e o encontro de duas Rodovias
importantes, BR-222 e BR-010.

Sendo assim um ponto estratégico dentro do estado do Maranhédo

apresentado na Figura 1 sua exata localizagao.
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Figura 1 — Localizac&o da cidade de Acailandia - MA

Fonte: Google Maps (2016).

3.2 Procedimentos metodoldgicos

Foi realizada uma pesquisa de campo, que contou com 178 amostras, em 36
bairros do Municipio de Acailandia — MA, contendo 11 perguntas abertas, sendo
essas apresentadas na Figura 2. O questionario foi aplicado por meio do Google

Forms devido as restricdes de circulagédo afim de conter o avan¢co do COVID-19.

Figura 2 - Questionario para pesquisa de campo
QUESTIONARIO SOBRE O SANEAMENTO BASICO — ACAILANDIA - MA

Rua:
Bairro:
Sexo: ( ) Masculinoe () Feminino

ASSINALE COMO OCORREM OS SERVIRGOS DE SAMEAMENTO BASICO NO SEU
BAIRRO:

1) abastaceminto de AGUA encanada: { )SIM ( )MNAO
se SIM, qual é periodicidade: { ) CONSTANTE ( ) ALTERNADA

2) tipo de ESGOTO:
{ ) REDE PUBLICA
[ JFOSSA SEPTICA
{ JESGOTO A CEU ABERTO

3) servigos de RESIDUOS: _
coleta de lixo nas ruas ( 1 SIM T MNAO
limpeza dasruas { }SIM {  JNAOD

4) Com relagio a DRENAGEM:
existe sistema rede de drenagem ( ) SIM ITNAO
ocorréncia de erosdes { )} SIM [ JMNAO
ocorre alagamentos ( 1 SIM TNAD
Ja sofreu algum dano ou perda devido a falta de drenagem Urbana { ) SIM { ) NAO
Se sim, descreva abaixo guais foram os danos ou perdas:

Fonte: Registrada pelo autor.
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Para presente pesquisa foi feito um relatério fotografico realizado em 4 bairros
importantes da cidade, onde séo apresentadas 11 (onze) fotografias que relatam
situacOes da falta do saneamento basico no Municipio de Agailandia, dando detalhes

necessarios para analise do tema em questao.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Em estudo realizado em territério nacional em 2016, o SNIS apurou
informacdes sobre abastecimento de agua em 5.172 municipios, com populacéo
urbana de 170,9 milhdes de habitantes, assegurando uma representatividade de
92,9% em relacao ao total de municipios e de 98,1% em relacdo a populacédo urbana
do Brasil. Para esgotamento sanitario, a quantidade de municipios é de 4.084 e a
populacéo urbana de 162,1 milhdes de habitantes, uma representatividade de 73,3%
em relacdo ao total de municipios e de 93,1% em relacdo a populacdo urbana do
Brasil (TOME, 2018, Caderno Setorial Etene, p. 4).

Segundo (TOME, 2018), ja a populagdo atendida com esgotamento sanitario,
no mesmo periodo, foi de 103,8 milhdes de habitantes, ou seja, 50% da populacao
total do Pais. O acréscimo em relacdo a 2015 é de 1,7 milhdo de ligacdes (5,9%) e
de 19,0 mil quildmetros de redes (6,7%). No que se refere a volumes de esgoto
coletado e tratado, tem-se os acréscimos de 287,2 mil (5,5%) e de 250,8 mil metros
cubicos (6,6%).

Ja com relacdo ao acesso a rede de agua na regido Nordeste chega a 72,4%
da populagdo, os servicos de esgoto, em contrapartida, apresentam uma situagao
bem diferente. Cerca de 28,0% da populagédo tem o esgoto coletado e o volume de
esgoto tratado da regido esta perto de 36,2%. As perdas de agua ocasionadas por
furtos, vazamentos, erros de leitura de hidrémetros, entre outros, chegam a 46,0%,
de acordo com (Sistema Nacional de InformacGes sobre Saneamento — SNIS -,
2018).

De forma geral, as Regifes que apresentam menores indices sdo Norte e
Nordeste, com atendimento total de rede de agua de 55,4% e 73,6% e atendimento
total de esgotos de 10,5% e 26,8%, respectivamente. Os indices de tratamento de
esgotos gerados também sao insatisfatorios, com 18,3% na regido Norte e 36,2% no
Nordeste (TOME, 2018, Caderno Setorial Etene, p. 4).

Quanto a pesquisa realizada em duas éareas do referido municipio,
(NICASIO; JUNIOR, 2019, Revista Saide e Meio Ambiente — RESMA, p. 130), em
analise dos dados obtidos indicou que as condicdes de saneamento, quanto ao
abastecimento de agua via rede publica (1 = 2 = 100%), sdo similares nas duas

areas analisadas (TAB. 1).
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Tabela 1: Condi¢cdes saneamento da populacdo na area (1) e (2).
------------ AREAS ANAL ISADAS -----------

1 2
Variaveis analisadas fi fr (%) X fi fr(%) Y
Procedéncia da agua

Rede publica 65 100 65 100

Pogo 0 0 0 0

Rio 0 0 19,3 0 0 19,3

Uso para consumo (beber)

Fervida 0 0 0 0

Filtrada 24 36,9 38 585
Mineral/envasada 0 0 10 154

Né&o tratada/direto da torneira 41 63,1 16,3 17 26,2 16,3

Destino do lixo

Coleta publica 30 46,2 65 100

Enterra 0 0 0 0

Queima 0 0 0 0

Joga em érea aberta 35 538 16,3 0 0 16,3

Destino do esgoto sanitario

Fossa séptica 0 0 0 0

Fossa negra 31 47,7 65 100

Vala a céu aberto 34 523 217 0 0 21,6

Legendas: fi —frequéncia absoluta; fr (%) — frequéncia relativa em porcentagem; X =
média aritmética. o .
Fonte: Nicasio e Junior (2019)

Os dados obtidos também indicaram que a dgua para consumo humano, na
area (1) nao é tratada (41 = 63,1%), mas, na area (2), a tendéncia é de diminuicéo
(17 = 26,2%); ja agua considerada propria para consumo, sendo filtrada ou mineral
envasada chega a 55,4%, quanto a coleta de lixo, na area (1), a coleta publica
ocorre em 30 (46,2%) residéncias; mas, na area (2), todas as residéncias (65 =
100%) sao atendidas pela coleta publica. Por isso, a analise dos dados também
indicou que 35 (53,8%), destinam os residuos para os terrenos baldios existentes
proximos a elas, especialmente na &rea (1), com respeito ao destino do esgoto

sanitario 52,3% despejam o esgoto em vala a céu aberto na area (1), e 0% na area (2),

totalizando as duas areas 73,8% usam fossa negra. Nicasio e Junior (2019).
Para o desenvolvimento do presente estudo, foi realizada uma pesquisa de
campo, que contou com 178 amostras, em 36 bairros do Municipio de Acailandia —

MA, conforme o Gréfico 1.
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Grafico 1 - Questionario para pesquisa de campo
Bairros

]

S LAl “W“’w Ll
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Fonte: Registrada pelo autor.

Entre os respondentes, 59% sdo do sexo masculino, e 41% sdo do sexo

feminino, conforme dados apresentados no Grafico 2.

Gréfico 2 - Género dos respondentes

Fonte: Registrada pelo autor.
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O Gréfico 3 apresenta os dados correspondentes sobre a presenca ou

auséncia de agua potavel.

Grafico 3 - Abastecimento de agua potavel naresidéncia

Fonte: Registrada pelo autor.

Posteriormente, aos que afirmaram haver o abastecimento de agua encanada
em sua residéncia, foram questionados sobre a periodicidade desse abastecimento.
43% afirmaram ser alternada, enquanto 57% responderam ser constante, conforme

o Gréfico 4.

Gréafico 4 - Periodicidade do abastecimento de agua encanada

Fonte: Registrada pelo autor.
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O Grafico 5 mostra as respostas sobre o tipo de esgoto existente na

residéncia dos respondentes.

Grafico 5 - Tipo de esgoto existente na residéncia

Fonte: Registrada pelo autor.

Quanto ao servigo de coleta de lixo, 81% responderam positivamente quanto
a sua existéncia em sua rua, enquanto 19% afirmaram ndo haver esse servicgo,

conforme o Gréfico 6.

Grafico 6 - Coleta de lixo

Fonte: Registrada pelo autor.
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Com relacdo ao servico de limpeza, 79% afirmaram nao haver servico de
limpeza de sua rua; e 21% responderam que esse servi¢co era prestado, conforme o
Gréfico 7.

Grafico 7 - Servi¢o de limpeza da rua

Fonte: Registrada pelo autor.

Além disso, os respondentes foram questionados sobre a existéncia ou nao
de rede de drenagem urbana na rua em que residem, sendo que apenas 20%

afirmaram sim, e 80% responderam que n&o, conforme o Gréfico 8.

Grafico 8 - Rede de drenagem urbana na rua

Fonte: Registrada pelo autor.
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Ainda, foram questionados acerca de problemas com alagamento, conforme o

Gréfico 9.

Grafico 9 - Problemas de alagamento na rua

Fonte: Registrada pelo autor.

Com relacéo a existéncia de problemas com erosdes na rua em que residem,
37% afirmaram que esses problemas existiam, enquanto 63% informaram que nao,

conforme o Gréfico 10.

Gréfico 10 - Problemas com erosodes

Fonte: Registrada pelo autor.
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Por fim, 83% dos respondentes afirmaram que n&o tiveram qualquer tipo de
dano ou perda devido a falta de drenagem urbana; enquanto 17% responderam

positivamente, conforme o Grafico 11.

Grafico 11 - Dano ou perda devido a falta de drenagem urbana

Fonte: Registrada pelo autor.

Além disso, os entrevistados relataram alguns problemas, danos e perdas
acarretados com a falta de uma drenagem adequada na cidade: patologias; moveis
danificados; calgcada quebrada devido a passagem excessiva de agua; prejuizo com
pecas de amortecimento de carro; a drenagem ndo consegue escoar a agua
gerando alagamentos e perdas de moveis e eletrodomésticos; buracos na rua;
veiculo danificado; para-choque do carro quebrado; danos e falta de estrutura para a

comunidade trafegar normalmente, entre outros, conforme o Quadro 2.

Quadro 2 - Problemas relatados pelos entrevistados sobre danos relacionados com

a falta de uma drenagem adequada na cidade

Patologias

Moveis danificados

Calgada quebrada devido passar agua demais e as esquinas a
agua da chuva faz muito buraco e bate o fundo do carro

Pecas de amortecimento de carro

A drenagem ndo consegue escoar a quantidade de &gua
gerando alagamentos

Carro caindo em buracos devido as fortes chuvas no inverno etc.

Veiculo danificado
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Para-choque do carro quebrado
Veiculo danificado

Colchéao

Danos e a falta de estrutura para a comunidade trafegar
normalmente

Moveis estragado

Mdoveis estragados

Moveis danificados
Para-choque do carro
Buracos, lama e barro
Para-choque do carro
Para-choque do carro
Calcada danificado pela agua
Moveis danificado

Avaria no veiculo

parte da calcada arrastada pela agua da chuva
suspencéao do carro

Perda de mével

calcada danificada pela chuva
suspensao do carro

Guarda-roupa
Fonte: Registrada pelo autor.

Pelo exposto, é possivel notar que, apesar de a maioria dos respondentes
afirmar haver servicos de saneamento basico, nem toda a populacdo do Municipio
de Acailandia tem acesso a esses servicos. Nota-se, portanto, a necessidade de
garantir a universalizacdo desses servicos, com a finalidade de proporcionar vida
digna aos cidadaos, bem como a promoc¢édo do seu direito a saude e, também,
beneficios econémicos diversos.

Em estudo realizado no Municipio, foi possivel observar a falha da prestacao
de servicos de saneamento basico e a necessidade de investimentos nessa area,
em registro apresentado entre as Figuras 14 e 19. A seguir é apresentado na Figura
14 registros do bairro lldemar. Na Figura 15 s&o apresentados registros do bairro
Vila Capeloza. Nas Figuras 16 e 17 sdo apresentados registros do bairro Vila
Ipiranga. Na Figura 18 sdo apresentadas capturas no bairro das laranjeiras. E por

fim a Figura 19 apresenta imagens relacionadas ao centro da cidade.
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Figura 3 - Bairro Vila lldemar

Fonte: Registrada pelo autor.

Figura 4 - Bairro Vila Capeloza

Fonte: Registrada pelo autor.

Figura 5 - Bairro Vila Ipiranga

Ao Aran s <

Fonte: Registrada pelo autor.
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Fonte: Registrada pelo autor.

Figura 7 - Bairro Laranjeiras

Fonte: Registrada pelo autor.

Figura 8 - Bairro Centro

Fonte: Registrada pelo autor.
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As Figuras 14 a 19 expostas demonstram a falha na prestacéo de servigos
basicos por parte do Municipio de Acailandia, uma vez que as fotografias retratam
diversos problemas como: esgoto a céu aberto com presenca de lixo, rua alagada
com esgoto devido falta de rede de drenagem, lixo jogado em terrenos baldios,
canais de esgoto aberto e contaminado com lixo, cérrego contaminado com lixo,
esgoto sendo despejado em cérrego, lixo jogado em encostas, rede de drenagem
danificada pela eroséo, entre outros. Nas imagens fica claro o descaso com a
populacdo de Acailandia referente a esses servicos essenciais. Onde acaba se
confirmando com o0s estudos mencionado nessa presente pesquisa, onde fica
evidente que a cidade pesquisada esta bem longe de atingir a universalizacao
desses servicos basicos considerado de fundamental importancia para sua
populacéo.

Considerando os resultados obtidos pela pesquisa, bem como as fotografias
apresentada por fonte propria, e confrontando-as com outras pesquisas a ambito
nacional, onde apresenta 92,9% abastecida com agua potavel e 50% esgotamento
sanitario, com os indices regional, que apresenta respectivamente 72,4% para
abastecimento com agua potavel e 28% para esgotamento sanitario, e por fim os

indices local, que apresentam 55,4% atendidas com &gua potavel e 0% para

esgotamento sanitario, destacando que o estudo local apresentou 73,8% utilizando
fossa negra, nota-se que assim como em todo territério nacional, e principalmente
na regides Norte e Nordeste onde os indices apresentados sdo mais baixos, a
cidade de Acailandia apresenta diversos problemas relacionado a falta de
saneamento basico, que sofreu com falta de planejamento nessa area assim que a
cidade se desenvolvia, geralmente ocasionado por corrupgdo na sua politica publica
e falta de compromisso dos gestores ao longo dos anos com sua populacao vigente.

Assim como em todo o pais, identificou-se a necessidade de grandes
investimentos para atingir a universalizacdo desses servigos que visa proporcionar
uma melhoria na qualidade de vida da populagédo, assegurando seus direitos basicos
previsto na constituicdo. Ainda, a melhoria do saneamento proporcionara beneficios
para a economia, uma vez que, ao promover o desenvolvimento social, havera a
gualificacdo da méo de obra e a geracéo de empregos e renda.

Diante de todas as pesquisas abortadas nesse trabalho, e possivel se relatar

algumas melhorias que podem somar nos diversos problemas identificados na
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cidade de Acailandia referente aos 4 pilares do saneamento basico, no qual todas as
variaveis estdo diretamente relacionadas a qualidade de vida da populacdo. A
melhoria dos indicadores de saneamento basico depende de grandes investimentos,
gue se utilizem esses recursos de forma a alterar a qualidade do setor, pois serdo as
respostas reais que indicara postura de mudancas nesses servicos fundamentais
para melhoria de vida da populacéo.

Para o abastecimento de agua sugere-se: Formulacdo de um plano de acao
da empresa para reduzir perdas de abastecimento, melhorar o sistema de gestao de
prestadores de servigos; revitalizar rios e coOrregos urbanos; supervisionar a
distribuicdo de &gua por Orgdos publicos para evitar atividades comerciais
irregulares na area; aumentar agua potavel nos bairros mais afetados pela falta de
agua, diagnosticar a potabilidade da dgua, aumentar capacidade de armazenamento
de agua; melhoria na manutencdo dos servicos prestados, e um plano de
fiscalizac&o e conscientizacao referente ao desperdicio de agua.

Quanto ao esgotamento sanitario sugere-se: Planejar o uso e ocupacao do
solo, proteger ao maximo as margens dos rios e canais e proibir a poluicdo externa;
mapear 0s pontos criticos de esgoto domestico; estabelecer um sistema de esgoto
sanitario adequado para reduzir a poluicdo para solo e corpos d'agua, instalacdes de
estacdes de tratamento de esgoto em pontos estratégicos da cidade.

Referente ao manejo de residuos sélidos propfe-se: Instalacbes de aterros
sanitarios controlado, realizar seminarios e palestras para o publico a fim de
aumentar a conscientizacdo sobre a coleta seletiva do lixo doméstico e o nédo
despejo de lixo em locais inadequados como rios, canais e ruas; incentivo a
constituicdo de cooperativas de catadores com o objetivo de reduzir a quantidade de
lixo movimentado a céu aberto e gerar outras fontes de renda para a cidade.

Com relacdo ao manejo de aguas pluviais propde-se: Verificar areas mais
propicias a enchentes, transbordamentos e gargalos; instalacdes de rede de coleta
de agua da chuva separada da rede de esgoto; manutencdo e limpeza das vias

publicas.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A 4gua é um elemento essencial a vida humana, que deve estar inclusa em
todos os contextos educacionais, com o desenvolvendo praticas interdisciplinares
para tratar do tema da Educacdo Ambiental. Fontes atuais do IBGE indicam que, no
Brasil, o niumero de Municipios com servico de abastecimento de agua por rede
geral de distribuicdo era de 5.548, no ano de 2017. Assim, é possivel observar que
diversas pessoas sdo privadas do acesso ao servico de abastecimento de agua
potavel, servico basico que integra o saneamento.

Na maioria dos casos, os departamentos da administracdo publica ndo
priorizam essa area, ignorando 0s impactos positivos de investimentos no
saneamento basico. E cada vez mais urgente fazer com que as pessoas entendam
o0 impacto dos quatro componentes do saneamento basico em sua saude e
economia. Da mesma forma, € necessario notificar as autoridades, especialmente
0s politicos, para que facam da saude basica um servi¢o prioritario tanto quanto os
demais servicos publicos.

Enquanto os cidaddos ndo buscarem entender esse problema, ou néao
souberem cobrar do poder publico por um bom saneamento basico, e nao priorizar
essa deficiéncia existente na cidade, sera dificil conseguir uma melhor qualidade
de vida.

O saneamento basico é um direito fundamental, estritamente relacionado com
a saude, competindo ao Poder Publico o dever de presta-lo, sendo direito de todos.
A legislacao brasileira sobre o saneamento bésico passou por diversas modificacfes
ao longo da histdria, tendo seus primérdios no século XVIIl e seu marco legal no ano
de 2020.

Com relacdo ao saneamento béasico no Municipio de Acailandia, no Estado do
Maranh&o, notou-se, em pesquisa realizada, que apesar de a maioria dos
respondentes afirmar haver servicos de saneamento basico, nem toda a populacdo
do Municipio possui acesso a esses servi¢cos basicos considerados essenciais.

Portanto, é necessario garantir a popularizacdo desses servicos de forma a
proporcionar aos cidaddos uma vida digna e promover o seu direito a saude e

diversos beneficios econdmicos.
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6 PERSPECTIVAS FUTURAS

O Novo marco legal do saneamento béasico se mostra carregado de boas
expectativas para garantir investimentos que possam enfim trazer os beneficios para
toda a sociedade. Uma das grandes mudancas que podem trazer mais
investimentos para o setor e a quebra do monopdlio estatal e participacdo de
empresas privadas, promovendo assim, maior competitividade, amadurecimento do
mercado do saneamento e maior satisfacdo dos clientes.

O grande desafio em todo o Brasil vai ser evitar o conflito entre o setor
publico e privado, pois com tantos investimentos previsto as interferéncias politicas
pode atrapalhar o desenvolvimento desses servicos. Como virmos ao logo dos anos,
h& um grande interesse financeiro na prestacdo desses servicos, o que tem sido o
maior problema até entdo, onde a maior parte desses recursos foram desviados
para outros fins, e ndo aplicados para onde foram demandados.

A superacdo destes desafios rumo a universalizacdo requer priorizacdo de
investimentos e maiores parcerias entre o setor publico e privado, além da utilizacao
da educacdo ambiental como ferramenta de melhor compreensédo a respeito do
tema, para que dessa forma ele venha ser concretizado.

Diante disso, a grande perspectiva futura e que todo esse investimento
previsto chegue na cidade de Acailandia - MA, e como previsto na constituicéo e
legislacdes, os cidaddos possam ter a promocdo de saude, bem-estar e o
desenvolvimento socioecébmico do municipio, e usufruir de todos beneficios

proporcionado pelo saneamento basico.
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