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Resumo

Este trabalho trata sobre os problemas de saneamé®@in por objetivo fornecer elementos para
fundamentar novas possibilidades de politica péblioltada para esta questdo, discutindo
inclusive as principais dificuldades encontradaslatente em Salvador. Para isto, inicialmente
apresenta-se a moderna definicdo de saneamentdexit@liza-se sua importancia no processo
de urbanizacdo. Em seguida, discute-se a poliicsgadeamento abordando os seguintes topicos:
primeiro, as justificativas para implementacéo ditipa publica especifica, qual seja: as falhas
de mercado; segundo, as dimensdes da politicaistes-relacdespolity, politics e policy;,
como desdobramento deste topico faz-se uma suenitséo historica do setor demonstrando
como opgodes politico-institucionais passadas camgém a atual capacidade de intervencéo dos
municipios e apresentam-se as visOes acerca decesdés servigcos sanitarios; terceiro, sugere-
se alguns elementos para formulacéo de politicamimto mais geral. Com base nisto, analisa-
se 0s principais problemas de saneamento atualresfitentados por Salvador demonstrando-se
algumas sugestdes com base num posicionament@ dlastpropostas feitas pela pesquisa do
setor, além de reflexdes de ordem pessoal. Pord@staca-se as principais lacunas existentes

dentro da politica de saneamento e propde-se etempara formulagédo de politicas publicas.

Palavras-chave: Saneamento ambiental; Urbanizagéo; Politica paibBalvador; Saude; Meio

ambiente.
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1 INTRODUCAO

A intensificacdo da urbanizacdo implicou na gerag@scente de residuos e efluentes, o que leva
a necessidade de adocdo de politica publica empeddf exemplo da politica de saneamento.
Desta forma, o objetivo deste trabalho é forneabsislios a uma reflexdo sobre esta questédo, de
forma a fundamentar novas possibilidades de paliicandlise € feita tendo como referéncia a
realidade soteropolitana por esta apresentar etesmiendesafios aplicaveis as demais cidades.

Com este propdésito, o trabalho consta além destadungdo, mais trés se¢des e uma conclusao.

Na primeira se¢do apresenta-se 0 conceito de senéague ancora estas politicas e demonstra-
se sua importancia crescente ao longo do processgldnizacdo, chamando atencdo para a
evolucdo da sua apreensdo conceitual de saneab@sito até a concepcdo mais ampla; como
resultado se convencionou chamar de problema d@sento ambiental, o qual € agravado pela
falta de uma politica de uso e ordenamento do gak magnifica 0s problemas sanitarios

inerentes a urbanizacao.

Na segunda parte, introduz-se uma discussdo saiitican polity (politica constitucional);
politics (politica competitiva) golicy (politica publica) apresentando as diferentes ddgens
conceituais/tedricas do campo de politicas publieasinculando-as com a questdo do
saneamento. Faz-se também uma revisao historisatdg demonstrando como opc¢des politico-
institucionais passadas resultaram em politicdiciaptes e paliativas. A partir deste referencial,

apresentam-se elementos para formulagéo de psléiestiinadas ao setor.

Na terceira parte, debruca-se sobre as politichlicpd de saneamento com base na experiéncia
soteropolitana, chamando atencdo para os problerasntes a cidade, a estrutura institucional
do setor, analise dos principais aspectos de gadifpassadas e atuais; propondo-se assim alguns
elementos de politica com base num posicionamerdfiexdo diante das sugestbes apresentadas
pela pesquisa do setor. A andlise é feita segus@omponentes do conceito de saneamento.

Por fim, encerra-se o trabalho sugerindo elemed¢opoliticas publicas voltadas a questdo do
saneamento, uma reestruturacdo institucional dor ®#h nivel local, uma énfase maior na

politica de uso e ordenamento do solo e a difuadddcacéo sanitaria e ambiental.



2 SANEAMENTO AMBIENTAL

Saneamento ambientalé um conceito evoluido de sua nocédo (definicdsjchacertamente a
mais conhecida e disseminada do tema saneameatseaja: saneamento basicResultado dos
avancos no conhecimento e na mudanca de paradigmelatdo sociedade-ambiente, imposta,
por sua vez, pela nova conjuntura global, a corimpgoderna de saneamento tem por mérito
abarcar além da discusséo e consideracdo de aspeletiivos a questdo sanitaria (promocédo da

saude preventiva), as externalidadeselativas & preservacdo ambiental, infra-estrutura

(especialmente a urbana) e aspectos socio-ecordmimaturais bem como a questao técnica.

Desta forma, considerando de um lado, o atual geadeterioragcdo das principais cidades
brasileiras, e de outro, o fato desta nova concepghitaria envolver diferentes setores (e
dimensdes), porém relacionados, a politica saaigmerge com potencial para recuperagdo da
qualidade de vida no ambiente urbano e na resolugéo deficiéncias tipicas do
subdesenvolvimento, condigdo ao desenvolvimentmnalc Além disso, suas a¢des beneficiam
de forma mais direta a parcela da populacdo maisnieg maioria nos centros urbanos,

permitindo-lhe atenuar as desigualdades e inig@ésladciais.

Por estas razdes, introduz-se neste capitulo, rdeafaecessaria e preliminar a discussao sobre
politicas de saneamento propriamente dita, objesiedtrabalho, uma apresentacdo do tema
saneamento ambiental, estruturada: primeiro, em wveeanstrucdo histérica do conceito

demonstrando a evolucdo de sua nocdo basica, deersmtmais antropocéntrica, até sua
concepcao mais atual marcada por uma mudanca déigraa na relacdo sociedade-ambiente e
orientada por principios sociais, econ6micos, jeolinstitucionais e técnico-operacionais;

segundo, destacando sua relevancia com base remsfoedas implicacdes relativas ao processo

de urbanizacdo abrupta e desregrada experimerngakiasprincipais cidades brasileiras.

! H& ainda outros conceitos de saneamento, comosarEamento ecoldgico, ndo abordado especificameste
trabalho e que lida, de forma resumida, com tésnjeee evitam o langcamento dos escretos humancas (éearina)
juntamente com a agua, permitindo economia e gaaibaditativos dos recursos hidricos e reaproveitdame
econdmico dos escretos, como por exemplo, geragzadubo organico para agricultura.

2 De acordo com a leitura de Pindyck & Rubenfield0@) e Além e Giambiagi (2006), externalidadescsiefeitos
das acgbes de um determinado agente econdémico@®lbemais agentes e meio ambiente, podendo séivamsse
geram beneficios; e negativas, caso impliquem feadef



2.1 O CONCEITO DE SANEAMENTO AMBIENTAL E SEUS PRINPIOS

Em uma interpretac@o simples e literal, saneam&gtufica tornar o ambiente sédo, saudavel; o
gue requer a elaboracao e realizacdo de intervemgle homem no intuito de modificar o meio
ambiente (natural e construido), tornando complatua ocupacdo. Esta apreensdo inicial
fundamentou a concepcdo de saneamento basico,dagroa uma perspectiva antropocéntrica

da relacdo sociedade-ambiente.

A definicéo classica é atribuida a Organizacdo Nalrak Salde (OMS) que define saneamento
como o controle de todos os fatores do meio fidmdiomem que exercem ou podem exercer
efeitos deletérios sobre seu estado de bem estew,fimental ou social (HELLER, 1998). Esta

concepcao, entretanto, ja apresenta uma perspectilarna de saneamento na medida em que

aponta aspectos relacionados a saude preventifla@nicia dos meios ambiente e social.

Durante décadas trabalhou-se a nocdo de sanearbasico dentro de uma perspectiva
antropocéntrica contemplando os problemas de alasteto de dgua e esgotamento sanitario.
Posteriormente, foram incorporadas as intervenefesoleta de residuos solidos, drenagem de

aguas urbanas pluviais e controle de vetores atol® e focos de doencas (MORAES, 1997).

Os modelos de intervencgdo caracterizavam-se porpueaupacao estritamente sanitaria. Seu
objetivo era intervir no meio ambiente de modo aga@d-lo a ocupacdo humana através da
dotacdo de equipamentos de infra-estrutura samipaia melhoria das condi¢cbes de saude das
comunidades, objeto de intervencdo. Portanto, agtar era essencialmente técnico e pouco se
atentava para a influéncia do meio ambiente nadighes de salde e qualidade de vida; o que

justifica a perspectiva mais antropocéntrica.

Esta concepcdo de saneamento esta ligada a sepg@Eyenquanto elemento de infra-estrutura
urbana e associado a urbanizacdo. A emergénciaadenportancia esteve relacionada a questao
do crescimento rapido e desordenado das princigdedes brasileiras, marcadas por uma
politica de uso e ordenamento do solo voltada ipéegesses capitalistas, assumindo a forma que

mais favorecia a apropriagéo privada dos benefggoados pelos investimentos publicos.



Enquanto os paises subdesenvolvidos ainda posseédioitsd na provisdo de servicos de
saneamento, os paises desenvolvidos praticamesutvemm suas deficiéncias de cobertura
(CASTRO; HELLER, 2007). Porém, ao fim dos anos 7hieio dos anos 80, emerge uma
problemética de amplitude global: os impactos amihis. Isto repercute no setor de saneamento
na medida em que os problemas ambientais passdetaa a salude e bem estar do homem.
Assim, proliferam-se instituicbes com objetivospteservacdo ambiental e entra na agenda de

politicas a discusséo sobre crescimento e desemeito sustentavel.

No Brasil, além desta conjuntura global, dois fatostribuiram em particular para a formulacéo
de uma nova concepcdo de saneamento na década, ddo3@les: o processo politico de
redemocratizagdo com aparicédo e fortalecimento @@mentos e entidades sociais e discussao
em torno de uma constituicdo democratica e fortale@ dos municipios — tal qual a de 1988; e
a reforma sanitaria que modificou o foco do sewsalde incorporando a perspectiva curativa a
importancia das acdes preventivas, conferindo agsiportante papel ao saneamento como
promotor de bem estar fisico e mental (BORJA; MOBAEO05).

A incluséo das preocupagdes ambientais represemaumudanca de paradigma com relagcéo as
intervengbes humanas no meio ambiente e, conseniente, no setor de saneamento. Mudanca
esta imposta pela saturacdo da capacidade de abstwg impactos causados pela urbanizacéo
desregrada, ocorrida especialmente nos paisessautvidédvidos, decorrentes da industrializacao

de suas economias atrasadas, progresso tecnolqmioducdo de energia e crescimento

populacional (GOUVEIA, 1999). Ou seja, os impadaasbientais afetaram a salde e bem estar
levando a incorporacao nas politicas publicas tarpoeocupacdo com a preservacao ambiental

guanto sua influéncia sobre a populacdo como um tods, de forma mais latente, a urbana.

Neste contexto, o setor de saneamento incorporaeales dessa nova conjuntura e o seu
conceito evolui de sua nocao elementar para a pgaoede saneamento ambiental que, além dos
componentes do saneamento basico, passa a almrtsnt as questdes relacionadas com as
acOes referentes ao controle da qualidade do arexaksso de ruidos, do uso e ordenamento do
solo, das emissdes atmosfeéricas, calorificas, atidas e eletromagnéticas e, principalmente, a

tratar o saneamento como um elemento de saudep@ie preservacdo ambiental, promotor da



gualidade de vida e equidade social sendo fundain@nincorporacdo em suas praticas, a
educacao ambiental e sanitaria (MORAES, 2007?; HER,L998).

Desta forma, o saneamento ambiental, resultadoutkamga na relacdo sociedade-ambiente, do
ponto de vista técnico, envolve o conjunto de ag@&ésrentes a infra-estrutura, operacao e
manutencdo dos servicos de abastecimento de agupamidade e qualidade exigidos pelos
padrdes de potabilidade, esgotamento sanitario tcatamento e disposicdo compativel com o
meio ambiente, coleta e disposicdo de residuoslasol{lixo), drenagem urbana das aguas
pluviais, da politica de controle e regulacdo do asordenamento do solo, da instituicdo e
difusdo da educacdo ambiental e sanitaria de motlatax 0 saneamento associado a saude

preventiva e a preservacdo ambiental.

O conceito de saneamento ambiental tem como paiscppincipios, destacados inclusive na Lei
11.445/2007: a universalidade, a integralidadejdeqgie (igualdade), tecnologias apropriadas,
sustentabilidade financeira, participacdo e coatrgdopular, titularidade municipal e

articulagcédo/coordenacdo institucional e com as gepaditicas setoriais (BRASIL, 2007).

A universalidade preza pelo atendimento dos sesuvitgo saneamento a todos os individuos da
populagéo. Isto decorre da primariedade de suartdpma e das externalidades positivas de suas
acOes. Ja a integralidade significa que a provdé@ee ser realizada abarcando todos os
componentes do conceito de saneamento ambientalodas suas inter-relagdes. A equidade

relaciona-se a nocdo de sustentabilidade financea seja, deve respeitar as diferentes

condicbes sécio-econbmicas das comunidades esgoy devem ser levadas em consideracao
dentro da politica tarifaria; relaciona-se tambéwmcas tecnologias apropriadas as distintas

realidades compatibilizando custos com critériosfa®éncia e eficacia.

Participacdo e controle popular supdem que a sadeggrincipal beneficiaria, deve participar do
processo decisorio na medida em que conhece aadalie as deficiéncias da provisdo dos
servicos publicos em geral. Portanto, € um elemsotal visto que demanda discussao e

aproximacao entre governo e sociedade promovemwderaicio da cidadania (BRASIL, 2007).



Ja as questdes da titularidade municipal e dauatido/coordenacao institucional levam em
consideracdo dois fundamentos principais: primarmunicipio € legalmente o poder titular e
concedente dos servicos de saneamento, portan® phaticipar do controle, fiscalizacao,
planejamento, regulacdo e definicdo das prioridagesvestimentos das suas concessionarias;
segundo, por sua abrangéncia e importancia, o seEmta envolve diversas instituicoes e exige
capacidade de coordenacao do poder publico. Afseaftelaciona pelo menos com os setores de
saude, meio ambiente e infra-estrutura; com istomjte a coordenacdo e racionalizacdo de

acoes evitando desperdicios de recursos financé#scos e humanos.

2.2 A IMPORTANCIA DO SANEAMENTO NO PROCESSO DE URBWUZAGCAO: A
QUESTAO DA SAUDE AMBIENTAL

A relevancia das politicas de saneamento ambiéntahis bem apreendida quando analisada a
partir das implicagbes do processo de urbanizacéterada, o que se verifica nas principais
regides metropolitanas brasileiras decorrentesotitiga de industrializacdo implementada pelo
governo federal. Tal processo resultou em implieagfbcio-econdmicas e ambientais de forma
gue, atualmente, o saneamento esta inserido num danestudo denominado saude ambiental,
definida pela OMS como as consequéncias na salud#etacdo entre a populacdo humana e

meio ambiente fisico — natural e o transformadm-secial (GOUVEIA, 1999).

A partir da década de 1930 o governo federal imptdgen uma politica de industrializacédo
acelerada com objetivo de modificar o eixo da eowaonacional antes calcada num modelo
agrario-exportador, altamente dependente do comirarnacional. Assim, nas décadas de 1940
e 1950 inicia-se a formacao da estrutura indudbriasileira — fato que avancou pelas décadas
seguintes — com a criacdo de grandes empresasi®stahtracio de multinacionais (ALEM:;
GIAMBIAGI, 2006). A consequéncia de tal processodm crescimento inédito das cidades,

especialmente as capitais, bem como um aumentdgoiqmal significativo.

Entre as décadas de 1940 e 1980, verificou-se umdamento populacional em todo pais e uma
mudanca acentuada na propor¢éo entre populacaoauebairal com predominancia da primeira

sobre esta Ultima. Entretanto, apesar de ter repi@$o um marco no desenvolvimento nacional,



as implicacbes sociais, econdmicas e ambientaisadesbanizacdo e do modelo de
desenvolvimento econémico adotado no Brasil depnechoje, a qualidade de vida no meio

urbano e trazem repercussoes significativas soamtente citadino.

Sob a perspectiva social, a concentracao urbargpa#isou a capacidade do Estado de prover
estas comunidades com servicos publicos essenaiEstre 0s quais 0os de saneamento — e infra-
estrutura em niveis compativeis com as demandasisdeste modelo de desenvolvimento nédo
s6 deu continuidade como acentuou problemas anéig@sicos do subdesenvolvimento como
concentracdo de renda e desigualdades no acesserag®s publicos — saneamento, educacéo,
saude dentre outros — gerando iniquidade sociadndeem regides com alto indice de proviséo,
h& disparidades inter-regionais e intra-urbanatdesavel a populacdo mais pobre (BORJA et
al., 2005).

Na otica econdmica, a urbanizacdo ocorreu de feubdinanciada com notéria defasagem entre
investimentos publicos e demandas sociais. O matkelesenvolvimento adotado (Substituicdo
de Importacdes) claramente beneficiou a apropriggéd@da dos beneficios proporcionados

pelos investimentos publicos. No afé de indush@alio pais, o governo concedeu de um lado,
uma serie de incentivos como isencfes de impostoscoes de terrenos e facilidades de
financiamentos a grupos nacionais e transnacioRaiem, do outro, tais iniciativas ndo foram

acompanhadas, da mesma forma, por uma politicasdeeuordenamento do solo coerente,
implicando em custos elevados tanto para os lotefm®equanto para as construcbes de
habitagbes obrigando a populagdo de baixa rendeupacem — leia-se invadirem — terrenos

distantes e quase sempre inadequados a moradize ergarece 0s custos de levar servigos

publicos essenciais. Dai a proliferacdo de faveldsmais formas de assentamentos ilegais.

N&o bastasse tudo isto, atualmente, os problembgiatais decorrentes da saturacdao do meio
ambiente em absorver os impactos das intervenchemrias agora possuem escala global.
Problemas como a poluicdo quimica, fisica e bickgio ar, 4gua e solo, aquecimento global,
dentre outros, todos relacionados com a gerac&uamte de residuos e efluentes, atualmente
incidem mais incisivamente sobre a parcela da ggol pobre devido a desigualdade de acesso

ao ambiente menos poluido, por sua vez condicienaéda desigualdade sécio-econbmica



(GOUVEIA, 1999). A guisa de exemplo, ndo ha comenparar a qualidade de vida e de
exposicao ambiental dos moradores de uma favelaucormorador de um condominio fechado,

gue tem algum tipo de arborizacéo e infra-estrueraervicos.

Ou seja, nos centros urbanos de paises em desiemsoly, assiste-se a uma juncdo de
problemas caracteristicos da pobreza com problépiass do desenvolvimento. Agora, cidades
como Salvador sofrem ndo s6 com a concentracaerdiay déficits de provisdo dos servicos
publicos elementares, violéncia, desemprego, palitabitacional precaria dentre outras tantas
deficiéncias, como também sofre com os efeitos d#blgmas modernos decorrentes do
desenvolvimento, de amplitude planetaria, por exenimpactos ambientais, poluicdo (quimica,
fisica e bioldgica), incidéncia de doencas crémiegenerativas, drogas, sindromes psicossociais
(GOUVEIA, 1999).

E neste contexto que as politicas de saneamentiemtalbassumem papel estratégico para
promoc¢éo da qualidade de vida e equidade sociaht®ido quadro de exclusdo e desigualdade
social, sua capacidade de atuar nos campos deestfiigtura, saude preventiva e preservacao
ambiental — como ficou demonstrado na sua con@éitua a transforma numa ferramenta a ser

levada em consideracao pelo poder publico partesear as diferencas socio-econdmicas.

Portanto, o setor de saneamento, precursor e maineiemento da discussdo salde e ambiente,
ainda possui papel relevante na busca da promogdsadde ambiental no meio urbano
(GOUVEIA, 1999; HELLER, 1998). Isto porgue saneatnesm sua concepc¢ao basica impacta
significativamente a satde em funcédo de suas defem carater preventivo. JA 0 saneamento
ambiental amplia sua abrangéncia e engloba asnektiades da preservacdo ambiental e suas
implicacbes sobre a saude humana. Em paises psheeselevancia esta ancorada nos déficits
guantitativos e qualitativos de cobertura dos ses/de saneamento e na ma qualidade da saude
publica, sendo um problema elementar que ja detweriaido solucionado; isto significa que a
relacdo saude-saneamento ainda € atual e poljpigalicas voltadas para o setor possuem
potencialidades quanto a montagem das condicfamasirpara se almejar o desenvolvimento

de forma sustentavel.



3. A POLITICA DE SANEAMENTO

Apesar de nao ser um tema (problema) novo e daricetnente pertencer a programas eleitorais,
0 setor de saneamento apresenta grande potenctalmwms de politicas por suas possibilidades
conceituais, técnicas e operacionais. No entaetdrasa de um campo complexo, que envolve

diferentes dimensdes acerca de sua esséncia, aldatudeza multissetorial e interinstitucional.

3.1 AS JUSTIFICATIVAS DA POLITICA

De acordo com a teoria econbmica, a justificava paervencdo do Estado por meio de politica
plblica é a existéncia das falhas de mercado (ALEMSMBIAGI, 2006). Analisando sua
interface com o saneamento as principais sdo: &téexia de bens publicos; a existéncia de

monopolios naturais; mercados incompletos; assiangerinformacao e externalidades.

Bens publicos se caracterizam por serem ndo ®va& excludentes, isto €, 0 consumo por parte
de um agente ndo impede o consumo dos demais sgdéhsta forma, ao se incluir na

perspectiva sanitaria a necessidade de diminuissgies atmosféricas, calorificas, radioativas e
eletromagnéticas bem como o controle da qualidadardbtém-se um ambiente mais salutar

gue sera usufruido por todos. Os beneficios ndmdaaduais, logo trata-se de bem publico.

Os servicos de abastecimento de agua e esgotarsanitario sdo monopolios naturais em
funcdo de apresentarem economias de escopo, owse&astos de producdo destes dois servicos
sdo menores se prestados pela mesma empresa.usdsificg a existéncia de uma Unica

companhia produzindo conjuntamente — e ndo sepamtda — 0s servicos de agua e esgoto.

Diferente das companhias estaduais de agua e esgetor privado ndo apresenta interesse em
prestar os servicos de drenagem das aguas plugaiacterizando um mercado incompleto.
Neste caso, empresas néo se dispdem a produzrestampdeterminados bens/servicos por néo
apresentarem a rentabilidade desejada ou pelos liserentes a atividade. No caso da drenagem
urbana, a atividade empresarial se restringe acedéonento de materiais e equipamentos,

entretanto, o servico € prestado diretamente petidB.



BN

A assimetria de informacdes refere-se a ndo dibpmaicdo correta e/ou incompleta das
informacdes relevantes a um dado setor (mercadm)cdso do saneamento, estatisticas sobre
nivel de cobertura muitas vezes apresentam caraggamente quantitativo sem avalia-lo
gualitativamente. Além disso, alguns complicadaesapresentam como o fato das estruturas
serem de alta especificidade e, no caso de aggatoes drenagem urbana, encontrarem-se
“enterradas”, impondo grandes desafios a quest§olatéria. H4 ainda o risco, conforme
salientam Galvao Junior e Paganini (2006), das esagr utilizarem informacdes de custos e

qualidade de forma estratégica a seus interess@sodo a refletir sobre os precos finais.

Por dltimo, a partir da apreensdo do conceito deaaento ambiental e seus principios bem
como seu papel no processo de urbanizacdo pogeesentar algumas das externalidades socio-
econOmicas e ambientais da politica sanitaria. @uqde vista socio-econdmico, observa-se:

* Impacto na saude da populacao, especialmente @xderenda, com reducéo das doencas
oriundas de veiculacdo hidrica que contribui para um menor gasto publico cafds

para o trato de endemias e epidemias decorrentasséacia de saneamento;

 Melhoria da qualidade de vida da populacdo conexefi diretos sobre sua saude,

nutricdo, higiene e produtividade do trabalho;

» Diminuicdo dos transtornos causados nos periodaigeas, como: o inundamento de
ruas e casas, deslizamentos de terras e transhlerdmrregos e rios causadores de

prejuizos materiais e salutares;

» Geracado de emprego e renda em funcdo das acoememrento envolverem areas de
consultoria (projetos e estudos), producdo (magerea equipamentos), construcao
(empreiteiras) e investimentos em manutencao das ofANDRADE, 1997);

% Dentre as principais doencas oriundas de veicolafdtica destacam-se: diarréia, febre tifidee@ilhepatite A,
poliomielite, esquistossomose, ascaridiase, aneifuase e tricocefaliase.



* Montagem de infra-estrutura para novos empreendosgressencial para cidades

turisticas que possuem como diferencial patrimaualimagem (p. e. Salvador);
* Valorizagdo dos patrimbénios publico e privado (imiéve logradouros). Estruturas
sanitarias permitem que 0s investimentos por mirseusuarios se concentrem no interior

de seu imovel melhorando a qualidade de vida (ANDRA1997).

Ja do ponto de vista ambiental, destaca-se:

Melhoria do nivel de balneabilidade das praiasos Ainda receptores de residuos e

prevencdo da contaminacao dos lencois freatico$l{BA2006);

* Melhoria da gestdo dos servicos de residuos solidos possibilidades de uso mais

racional dos seus reciclaveis e reaproveitamertoduico de seus “restos”;

* Diminuigcdo da poluicdo das baias via corte no lamegdao de residuos e efluentes
industriais e domésticos no seu interior (BAHIAPBODAMASIO, 2007);

* Uso mais racional do ordenamento e ocupacéo dodgolnodo que as cidades crescam

de forma mais organizada e com menor nivel de thyés ambiental;

» Difusdo da educacdo sanitaria e ambiental, compenda moderna concepcdo de
saneamento, possibilitando a melhor utilizacdo geote da populacdo das instalacdes

existentes, bem como das novas areas que, poraesgjm objeto de intervencoes.

Os economistas, tanto os da Economia do Bem Estao os Neoinstitucionalistas, sugerem que
se internalizem as externalidades como forma dengbb de um equilibrio eficiente, ou de um
otimo pareteano, o qual ndo se poderia melhordwac8o de determinados agentes sem piorar a
de outros (MARQUES, 2003). E € com esta finalidgule defendem a politica governamental.



3.2DIMENSOES DO TERMO POLITICAPOLITY, POLITICSE POLICY

O termo “politica” € polissémico, isto €, possistiitas dimensdes, as quais em linguas latinas
sdo reunidas em uma Unica expressao: politicaalesna, cabe distinguir estas significacbes
pelas relacbes que apresentam entre si, sdo gabitya(politica constitucional); @olitics (a

politica competitiva) e policy (politica publica).

A politica constitucionalfolity) corresponde a dimensdo mais ampla da politicaaNesstam
as “regras do jogo”, isto €&, os limites legais deibs quais a atividade politica e seus resultados
transcorrem bem como 0s mecanismos de regulac@stecdes caso seus principios sejam

transcendidos. Sua caracteristica € a generalidadan geral, apresenta o resultado de um
consenso minimo entre os agentes politicos, eca@admisociais (ARANTES; COUTO, 2006).

A politica competitiva(politics) corresponde ao “proprio jogo” politico, porém liatdo pelos
parametros estabelecidos pela politica constitatiddiferente dgpolity que apresenta carater
mais estatico, esta dimensdo tem como caracteristatinamica (ARANTES; COUTO, 2006).
Aqui, os agentes (politicos, econdmicos e sociaigyagem e formam coalizdes para que seus
interesses sejam atendidos; trata-se, portantespaco onde as ideologias, interesses e valores
se confrontam com intento de que as politicas eablihe favorecam. Em suma,pality

corresponde a estruturapalitics se refere as acdes no ambito desta estrutura (CQORODG).

A Ultima dimensao trata das politicas publicas paspente ditas(policy) e se referem ao
“resultado do jogo” politico regulamentado pelaificd constitucional. Sdo os resultados da
atividade politica. Esta dimensao define os veneede perdedores, apoiadores e oposicionistas.
Também apresenta uma face dindmica na medida esegsecontetdos estéo relacionados com
as ideologias dominantes num determinado momestortio (ARANTES; COUTO, 2006).

A polity sanitaria apresenta dois aspectos principaisinoepo reside no problema identificado
por Arantes & Couto (2006), qual seja: o fato d€amstituicdo Federal e, posteriormente, a

estadual (baiana) néo se limitarem a definicdoraeipios gerais e conterem dispositivos com



carater de politica publica; e segundo, a novalegio de saneamento, a Lei 11.445/2007 que

institui as diretrizes para politica federal deesanento basico.

Na andlise realizada da Carta de 1988, os dispositeferentes ao meio ambiente e a salde sdo
0s que guardam relagdo mais estreita com o condeittaneamento apresentado cquolaty.

Com relag&o ao primeiro, 0 artigo 225 estabelemm guestionamentos a realizar, o direito ao
meio ambiente ecologicamente equilibrado, cabewndoocder publico e a sociedade a obrigacdo
de conserva-lo e defendé-lo para usufruto das gesdaturas (BRASIL, 1988). Contudo, no seu
inciso IV encontra-se um componente importante anolitica sanitaria e que se mostra
subutilizado: a promoc¢do da educacdo ambiental nscantizagdo publica, conforme sera
destacado. Ja com relacdo aos dispositivos sa@éde é que o problema suscitado se evidencia,

por exemplo, o artigo 196 estabelece a salude camitodie todos e dever do Estadmrantido

através de politicas sociais e econdmieate acesso universal e igualitario (BRASIL, 198B)

em seu artigo 200, determina entre as atribuicdeSistema Unico de Sautde (SUS), em seu
inciso IV, “participar da formulacdo e execucdo dgdes de saneamento basico” (BRASIL,
1988, s.p.). Estas passagens geraram uma inteoetseletiva” da Carta, usada na defesa, por
parte de alguns agentes miaitics do setor, da prestacdo dos servicos de saneagieritoma
direta pelo Estado por se tratar de uma politica sociakalgde, segundo_“determindria

Constituicdo, ou seja, dispositivos com caratepafiey foram inseridos npolity.

No entanto, a analise dos demais dispositivos o#@gpmva este argumento. Pelo contrério,
alguns tratam das diretrizes e regras para patiaip da iniciativa privada na prestacao dos
servicos de saude. A Constituicdo Baiana, por saawai além e agrega aos dispositivos sobre
saude e meio ambiente, idénticos a ConstituicaerBedum capitulo especifico ao saneamento
basico. Porém, evidencia a possibilidade de pra@stdos servicos de forma direta ou mediante
concessdao, cabendo ao governo estabelecer mecanignamceiros e institucionais para
promover a integralidade da provisdo (BAHIA, 1989).

Assim, estes dispositivos constitucionais, comneaaide politicas publicas, por transcenderem a
generalidade tipica da politica constitucionalafore sdo objetos de controvérsia dos agentes

resultando num embate que polariza a disputa nat@mndl politics entre: de um lado, os



defensores da prestagédo dos servicos diretamedotg@esrno, conferindo-lhe carater de politica
social; e de outro, os defensores da prestacaonpeicado e regulamentado pelo Estado sob o

argumento de que instituicbes privadas sdo maigeefes e sem o viés politico.

O principal problema resultante dessa constitutimagiio de dispositivos de politicas publicas é
0 que Bucci (2006) chamou de “engessamento” dasilplidades de intervencdo dos governos
seguintes. Isto porque apds a promulgacédo da @art888, diversos dispositivos constitucionais
atrelados a especificidades conjunturais que, 80 beasileiro, sdo de oposicdo aos mecanismos
de governo dos militares, foram objeto de ataqueppde dos governos Collor e FHC em funcgéo
de sua incompatibilidade frente a nova conjuntlodal, especialmente a econémica, marcada
pela hegemonia (neo)liberal aderida por estes gosena década de 9840 se trata de uma
defesa destes governos, apenas a constatacdo dactusfio de mecanismos especificos na
Constituicdo implica num constrangimento e/ou siealdas diversas politicas do governo,

independente de terem conteudo neoliberal ouetfare state.

Em relacdo a Lei 11.445/2007, identifica-se um ¢haxa, qual seja: apesar de recente ainda se
refere a concepgdo de saneamento basico, entretantoesmo tempo se apresenta avancada
com relagdo a capacidade institucional do govemoseas trés esferas, apontando, conforme
salientam Galvao Junior e Paganini (2009), paracassidade de desenvolvimento de estudos e
pesquisas para elaboracado de politicas voltadaareamento. O fato positivo é que este marco
legal é suficientemente amplo e dispbe de diretriaeto para acdo direta do governo, como para
acao de outros agentes, caso seja-lhes concedidodelegado a provisao dos servicos. Tal
caracteristica é desejavel no ambito da politicestitoicional e essencial no atual contexto sécio-
politico-econdmico, tendo por mérito fornecer eletoe para o desenvolvimento da politica

competitiva e, posteriormente, da politica publica.

Entre os principais agentes envolvidos com as gesstle saneamento no ambito piditics
destacam-se: as empresas publicas ou privadasegsimearias), os trabalhadores do setor, a
empresas fornecedoras de materiais de construggoigamentos, empreiteiras, de consultoria e

projetos, a sociedade civil representada tantospeisuarios de saneamento quanto por



instituicdes e organizacdes sociais, politicosttessesferas de governo envolvidos com a area e

pesquisadores académicos. Todos envolvidos e dispmibs beneficios da politica sanitéaria.

Apesar desta multiplicidade de agentes, o conaEtsaneamento conmmlitics sé adquiriu
dindmica a partir de meados da década de 80. Angeeste periodo, 0 setor era encarado como
extensdo da politica habitacional ou da infra-éstauurbana. Além disso, o regime ditatorial
vivenciado no Brasil quase ndo dava margem aos esggs politico-sociais de contestacao,
cabendo a responsabilidade pelas politicas aosi¢tEs? do governo militar. Somente com o
movimento de redemocratizagdo e, posteriorment®, &® reformas estruturais do Estado na
década de 90 é que o setor ganha dindmica em tefendscussdo e movimentacao politica.
Ainda assim, mesmo a partir da redemocratizacfolifica sanitaria e outras setoriais estiveram
submissas a agenda politica do pais em suas diegensds gerais, sendo que seus agentes nao
tiveram capacidade de fazer a questéo sanitariegeneeentrar na agenda de politicas publicas.
Porém, e até pelo problema suscitado, ndo permitide outro lado, que idéias liberais

adentrassem no setor devido a propria constitulizaigdo de dispositivos gmlicies.

Por dltimo, o conceito de saneamento cgolocy se materializa em planos, programas e demais
formas de intervencéo realizadas direta ou indiretde pelo governo com intuito de transformar
uma dada realidade em dire¢do a um 6timo sociagtegejavel (MASSA-ARZABE, 2006). No
caso da questdo sanitaria, tal objetivo correspansieus principios. Esta ultima dimensao sera

objeto principal das préximas secdes.

3.2.1 Historico do setor a luz das dimensdes da politigaiblica

A primeira tentativa de se estabelecer uma polita@onal de saneamento no Brasil foi através
da criacdo do Plano Nacional de Saneamento (PLANA&fente de 1971 a 1987. Seu objetivo
maior era alavancar o setor imobiliario ficand® isvidenciado no fato dos recursos destinados
ao saneamento ficarem sob administracdo do Bancmmd de Habitacdo (BNH), designado o
responsavel pela gestdo do Sistema Financeiro bealdao (SFH) e do Sistema Financeiro de
Saneamento (SFS), criados a mesma época. Produtditaldura, seus mecanismos de

funcionamento acabaram constrangendo a capacidadieipal de atuar no setor sanitario.



Precedente a criagdo do PLANASA, os municipios weipen da capacidade de deputados e
senadores em angariar verbas destinadas as obm@ssidiEncia sanitaria, exceto os de maior
porte cuja rentabilidade tarifaria permitiam ceatatonomia na gestdo dos servicos. Com a
instituicdo do plano, 0s acessos aos recursos sens&miam realizados se 0s municipios
apresentassem um estudo de viabilidade técnicadatioa ao BNH, gestor do SFS, em especial
os recursos do Fundo de Garantia por Tempo dec®diviGTS). Os recursos eram repassados de
forma indireta, o governo militar imp6s aos goverharais a criacdo de uma companhia estadual
de &gua e esgoto para que esta, apdés comprovemaesale projeto de viabilidade econémico-
financeira, a rentabilidade dos investimentos wiitipa de retorno tarifaria, a fim de acessassem
os recursos do plano (MORAES, 1997).

Entretanto, parcela significativa dos municipicassiieiros possuia sistemas deficitarios de agua e
esgoto, restando-lhes somente a alternativa deitaolao governador para que intervisse junto

aos municipios de maior porte, em geral supera#apara que subsidiassem 0s municipios

menores (deficitarios), o que acarretou distorg@@sicas em prol da esfera estadual de governo
(MORAES, 1997).

Ou seja, no governo militar os municipios foramigdmos a entregar a concessao dos servigos
de &gua e esgoto as companhias para acessar os0osedo SFS. Aqui na Bahia, criou-se a
Empresa Baiana de Aguas e Saneamento S. A. (EMBAB8A)passou a operar 0s servicos de
agua e esgoto a partir de 19%éndo a primeira a aderir ao PLANASA (MORAES, 1997

Esta pratica culminou no afastamento dos municigisproviséo, fiscalizacdo e regulacéo,
desestruturando institucionalmente sua capacidgauésar de serem legalmente o poder titular e
concedente, em protagonizar as a¢fes no setor. Aléso, tiveram de renunciar matérias
relacionadas as tarifas, planejamento das obrasfieigdio das prioridades de investimentos,
subordinando-se aos governos estadual e fedenado Gomente as regides populosas e de maior

renda apresentavam viabilidade econdmica, ocommeuaoncentracdo na prestacéo dos seRricos

* A concesséo de prestacéo dos servicos de aggate és prefeitura para o governo estadual, noantg havia
sido realizada em Salvador, desde 1925 através da1611.

®> Neste periodo, saneamento basico se restringibasiecimento de 4gua e esgotamento sanitario.



Além destes mecanismos, h4 um consenso na literawirsetor no que se refere a outras
deficiéncias do plano, como: priorizagdo de novoypreendimentos sem que, no entanto,

investisse na manutencdo e ampliacao de sistenexssi@ntes; a realizacdo de obras complexas
e cara8e o grande volume de recursos desviados de fdfaita.iMarques (2000) questiona a

énfase dada a questdo politico-institucional eraggia ter escapado a literatura do setor o fato
de que apesar do desperdicio de recursos em abess complexas nos locais de maior renda e
sem o devido retorno financeiro, houve investimemim comunidades carentes, ainda que mais
simples e de qualidade precarios. Além disso, raligue a ma gestdo do Fundo de Agua e
Esgoto (FAE) e do FGTS foi mais perniciosa do qeeise da década de 80 em si. Tal ressalva
ndo parece pertinente visto que a literatura dar sptestiona o fato de que diante do volume de

recursos empregados, melhor desempenho dos indésaskeria esperado.

O PLANASA sucumbiu junto com a ditadura na medida gue houve mudancgas no cenario
politico nacional, com restabelecimento da demadzregpresentativa e promulgacdo de uma
nova Constituicdo de carater mais municipalists88)9além de toda a crise que acompanhou o
pais durante os anos 1980. Em 1986, quando deac&atilo BNH, 0 plano ndo mais possuia

condigdes politico-instituicionais em se mantercaté, no ano seguinte, se esgota em definitivo.

A década de 1980 foi marcada por duas realidade®raesil: de um lado, os problemas

econbmicos que resultaram na crise da divida exteende outro, pela agitacdo politica

propiciada pela redemocratizacdo. Neste contextgetor de saneamento, em funcdo da
fragilidade de seus principais atores, foi deix&o segundo plano. A década de 1990 foi
marcada pelas reformas econdémicas de orientac@lifeeal, defensora de um discurso e
pratica pr6-mercado em detrimento de uma maiolngj@atao do Estado, sendo resultado da
dindmica econdmica global e engendrada pelos sd#ese das grandes organizacoes
transnacionais, instituicbes multilaterais de dwédé 0s governos dos principais paises
capitalistas (FILGUEIRAS, 2006). Estes agentes rderandes somas de recursos para
investimentos e pressionam 0s governos de paismesenvolvidos a concederem ao setor
privado servicos publicos essenciais antes prestpeto poder publico, que o capital tenha
interesse em atuar, dentre estes, os de saneaflEdiTr ENEGRO, 2009).

® Como exemplo temos a construgéo extemporaneaida ts Pedra do Cavalo, aqui na Bahia (MORAES, Y1997



A situacdo do saneamento pos PLANASA foi criticancnotoria fragmentacdo e debilidade
institucional. Nao havia uma politica nacional epascas a¢des realizadas eram de abrangéncia
restrita com foco em comunidades especificas, eerrdmados espacos urbanos. Apesar do
surgimento e movimentacdo de determinados agesgtss ndo possuiam forca suficiente para
mobilizar o resto da sociedade e fazer a questiithsa emergir como um problema a entrar na

agenda de politicas publicas. Para se ter umadadéilagmentacao institucional

Em 1985, o Ministério do Interior (a0 qual estavaculado o BNH) foi extinto e
substituido pelo MDU (Ministério do Desenvolvimerigbano). Dois anos mais tarde,
em 1987, o MDU foi transformado em MHU, ao quaveeulou a CEF (herdeira dos
programas do BNH), mas apenas um ano mais tardéH0 fbi transformado em
MBES (Ministério da Habitacdo e Bem Estar Sociaite tltimo foi extinto em 1988,
as politicas de habitacdo e saneamento foram @Easgada o Ministério do Interior
(que havia sido recriado). Em 1990, foi criado o $MMinistério da Acdo Social),
transformado dois anos mais tarde em MinistériBdm-Estar Social ao qual foram
vinculados as Secretarias de Habitagdo e SaneanNMmtaicio do governo Fernando
Henrique, 0 MBES foi extinto e as duas politicasspsam para a recém criada
Secretaria de Politica Urbana do Ministério do &@amento e Orgcamento.
(MARQUES, 2000, p. 94-95).

Ou seja, o quadro ao fim do PLANASA era de “[..i$persdo e pulverizagdo de recursos,
superposicdo de competéncias, auséncia de umeadibbal e coerente para o setor, falta de
coordenacédo estatal unificada e eficiente e baskertura nos servicos de saneamento, mesmo
em regides metropolitanas [...]" (OLIVEIRA-FILHO0Q9.).

Fato marcante desta fragilidade envolveu a fornfwlalp Projeto de Lei da Camara (PLC) 199.
Resultado de ampla discussédo e de um consenso onénitte 0s agentes do setor, o tempo entre
0 aprimoramento de suas propostas iniciais, difoussaprovagdo no Congresso Nacional durou
10 anos. Porém, foi vetado integralmente em jargerd995 pelo recém empossado presidente
Fernando Henrique Cardoso (FHC), demonstrandoeagéb do governo federal de aumentar a
participacdo dos capitais privados. Diversas foesnmedidas com este intuito, dentre as quais:
restringir o acesso dos operadores publicos aessex do FGTS, deteriorando suas contas e
criando justificativa para sua privatizagédo; cr@ada um programa de desestatizagdo capitaneado
pelo BNDES; por fim, tentativa de promulgacédo dejgios de lei como o PL 4.147 e do PL
266/96, ambos ndo aprovados. No entanto, atualnzepgaticipacdo do setor privado ainda é
restrita (MONTENEGRO, 2009).



No governo Lula houve uma melhora no quadro a canyegla criagdo da Secretaria Nacional de
Saneamento Ambiental (SNSA), dentro do Ministéas €idades. Os niveis de investimentos e
de financiamentos com recursos do FGTS elevarasigaedicativamente em relagdo ao governo
anterior. Porém, diante das necessidades e caséuaigetor, estdo aquém do desejavel. Um
elemento novo € a utilizacdo de recursos do Fured@mparo ao Trabalhador (FAT) para
empréstimos as companhias estaduais. A SNSA coasideonceito de saneamento ambiental,

porém os avancgos obtidos em termos legais ainéa estculados a idéia de saneamento basico.

3.2.2 VisOes sobre o setor: politica publica ou politicaocial?

Uma distingcdo simples entre politicas publica eadoestd no foco de analise. A primeira se
concentra em “explicar a natureza da politica aadé e seus processos” (Souza, 2007, p. 70), ou
seja, concentra-se em questdes de ordem maisdgépniecipalmente em termos de processo. Ja
as politicas sociais se concentram nas implicagdms efeitos da politica, suas consequéncias e
resultados sobre o cenério a que visa modificar.dtie politica visa corrigir, os problemas do

setor e suas implicacdes (SOUZA, 2007).

Segundo Borja e Moraes (2005), ha duas visbes l@geas no que se refere a esséncia das
politicas de saneamento nos campos politico e ataoifuma a concebe como um elemento de
saude publica e ambiental, um direito social eléaresendo, portanto, um servi¢co publico cuja
provisdo é obrigacdo do Estado, logo tratavel cgpetitica social e justificada pelas
externalidades positivas que gera; ja a outra celmdncomo um servigo publico e elemento de
infra-estrutura urbana, passivel de ser submetitfmiaa empresarial e, como tal, tratavel no
campo de politicas publicas podendo ser, assinvidgowairetamente pelo Estado, através de
Parcerias Publico Privado (PPP) ou atraves de sséoea iniciativa privada.

Estas visbes, numa 6tica econdmica, remetem asg&cwacerca do papel do Estado. A primeira
concepcado refere-se awelfare state cujo protagonismo € desempenhado pelo governo e se
associa a garantia de certos direitos sociais aoondicdo a manutencdo do equilibrio socio-
econdmico e da elevagcdo do bem estar social. ndegefere-se a um governo (neo)liberal cujo

discurso e pratica sdo em prol do mercado autdaége ou regulado pelo Estado cujas virtudes



seriam a auséncia de viés politico tipicos das esagre politicas estatais. E justamente este

debate que fundamenta as visGes acerca da esdéadarvicos sanitarios e publicos no geral.

3.3ELEMENTOS PARA FORMULACAO DE POLITICA PUBLICA DE SNEAMENTO

A partir da construcéo até aqui realizada, embasaas contribuicdes de autores ligados ao tema
e em reflexdes de ordem pessoal, esta secéo teobjativo propor elementos para formulagao
de politicas de saneamento ambiental. Para taéto,censiderados os seguintes aspectos: o
conceito de saneamento ambiental e seus princip@dnfluéncias de fatores sistémicos —
politicos, sociais, econbmicos e ambientais; a®egishegemodnicas sobre o setor e que
fundamentam a discussdo em torno da privatizac8s@wicos; questdes de ordem técnica e as
caracteristicas de multissetorialidade e intetinstnalidade.

O conceito de saneamento ambiental apresenta almisanentes de grande potencial em termos
de politicas e que, segundo o entendimento dediallvo, se mostram subutilizados: a educacéo
sanitaria e ambiental e a politica de uso e ordentomdo solo. Com relacdo a primeira, permite
a sociedade utilizar os equipamentos de saneardenfiarma mais adequada e previne praticas
perniciosas ao meio ambiente como a disposicaardis variados residuos nas vias publicas,
encostas, cérregos, rios e praias. Tal iniciatiia 86 se refere ao cidaddo como também as
empresas. Isto porque efeitos positivos decorretdem;des de saneamento podem ser anulados
devido a fatores culturais (educacdo sanitaria biemtal). Além disso, sua importancia se
sustenta no fato da lei 11.445/2007 reforcar aqgigacdo popular em todas as areas e aspectos

relacionados ao setor, demandando capacidadedlessi® e conscientizagcédo da populacéo.

A politica de uso e ordenamento do solo permitéotarm crescimento mais planejado das
cidades quanto integrar a politica sanitaria comdesiais politicas urbanas. Para isto, €
necessario que o Estado protagonize a definicddodas e a divisdo dos loteamentos a serem
ocupados pela populacdo carente montando as eafutle saneamento para quando da
construcdo das residéncias adequa-las as possil@idinanceiras destas comunidades e evitar,
desta forma, a invaséo de novas areas. Isto pgamitais controle da dindmica urbana e melhor

possibilidade de planejamento dos demais serviguanos. Apesar de se poder argumentar que



isto implicaria huma perda de receita para 0 mpidcipois exigiria uma flexibilizagdo

(barateamento) dos custos de construcéao e loteayreembngo prazo poderia se recuperar tais
subsidios, haja vista que a independéncia de d@pagipu crescimento das invasdes implicam em
elevacdo dos custos com gastos em ampliagcdo, mgéaote reconstrucdo dos mais diversos

servicos publicos que, em parte, deve-se ao destmdl expanséo urbana.

No que se refere aos fatores sistémicos, do pomteisia politico uma questao a refletir € o
descompasso entre a pesquisa, que trabalha cordeamacconcepc¢ao de saneamento ambiental,
e a “recente” producéao legislativa para o setot.ef11.445/2007 institui as diretrizes para a
politica federal de saneamento basiomesmo vale para o Projeto de Lei (PL) 5.296/0&

tem por intuito instituir um marco regulatério parganeamento e também contempla sua versao
basica encontrando-se ainda em tramitacdo no Cssggréortanto, € preciso compatibilizar a

ainda incipiente producao legislativa com a produgéntifica do campo.

O contexto social apresenta como grande desaf@cemar, conforme salientam Castro e Heller
(2007), o fato de o saneamento ser um direito dicaa elementar para desenvolvimento social
com as restricdes impostas tanto pelo modelo dendelsimento econdmico quanto pelas
opcOes politico-institucionais precedentes do setgue culminaram numa sociedade
extremamente desigual em multiplos aspectos. Oa, sgimo chegar a universalizacdo e
integralidade de provisao levando-se em conta,nddado, as distintas realidades sociais, e de
outro, critérios de eficiéncia e sustentabilidaden®mica, técnica e social, se parte da sociedade
ndo tem condi¢des de arcar com aumentos tarifAgosssarios a expansao dos investimentos?.
Tal desigualdade implica na necessidade da poiitezaporar diferentes tratamentos, segundo as

caracteristicas da comunidade a ser beneficiada.

Entre os fatores econdémicos, o0 problema deconaalmente, do fato de os problemas urbanos
atingirem apice no periodo da crise wdfare state brasileiro. Somado a isto, as limitacbes de
estados e municipios, Bahia e Salvador, incluigoanto as suas capacidades de endividamento
e investimento por conta da necessidade de mafatenhg ajuste fiscal, impbe restricbes a
melhoria dos indicadores sociais. Tais restric@igei®m alguns elementos para a politica, aqui

divididos em dois niveis: o de planejamento e exdeucao da politica.



No nivel de planejamento, como ponto de partidentificar criteriosamente: qual de fato € o
déficit de cobertura dos servicos de saneamemtgarta médio e longo prazo e com base huma
andlise de politicas e a¢cfes anteriores — inclusias deficiéncias — qual o volume de recursos
necessarios para atingir o mais proximo possiveinilgersalidade e integralidade, bem como as
fontes de financiamento; estruturar as instituigéeponsaveis pela coordenacao e regulacao dos

servicos em todas as esferas de governo; e pomf@oanismos de avaliacao das politicas.

Em nivel de execucao, a politica de subsidios dngdsto €, regides com sistemas de operacao
superavitarias cobrindo as deficitarias apareceocoracanismo capaz de atenuar o quadro de
concentracao inter-regional e intra-regional. Aldisso, apesar das criticas de alguns agentes, a
incorporacdo da l6gica empresarial a administraip@oservigcos, mesmo no ambito de empresas
estatais, parece positiva; o estabelecimento desmet busca da eficiéncia, inovacdes e

sustentabilidade ndo necessariamente implicam ejuipo na politica do ponto de vista social.

Politicas de saneamento ambiental ndo devem gegasa ampliacdo quantitativa dos indices
de cobertura. Devem conter preocupacado com aspge#bisativos dos servicos prestados. Por
exemplo, Salvador possui alto indice de provisdalmestecimento de agua, no entanto parcela
significativa da populacdo, especialmente a deabadnda, ndo a recebe continuamente. Ha
problemas de falta de agua verificado nos regiddeitermiténcia do abastecimento de agua

(MORAES, 2007). Portanto, é preciso uma andlisetifaiiva e qualitativa dos servicos.

A discussdo com relacdo ao papel do Estado fundanmsnvisdes relativas a esséncia dos
servicos de saneamento cujo desdobramento é cedmtmca da privatizacdo dos servicos como
alternativa para consecucédo da ampliacdo da coaefieste ponto, Castro e Heller (2007)
argumentam a necessidade de se analisar a qudatadaarealidade sécio-econémica brasileira.
Paises desenvolvidos em geral possuem servicaipagos em larga escala e suas intervencdes
séo tratadas no campo da infra-estrutura. Paiselesenvolvidos, entretanto, possuem déficits e
complicadores como pobreza e desigualdades intetraregionais. Desta forma, politicas
publicas de saneamento implementadas em paises n&m podem ser copiadas para paises
subdesenvolvidos devido as suas distintas reabd@®BSTRO; HELLER, 2007).



Além disso, a necessidade de realizar subsidiogados devido a existéncia de sistemas
deficitarios ndo seria economicamente racional pamaresas privadas. Mesmo instituicdes como
Banco Mundial, que historicamente defende a coAceadniciativa privada, recentemente vem

reconhecendo que os resultados das privatizacdeslgnms paises subdesenvolvidos néo
resultou em melhora significativa da cobertura (CRS; HELLER, 2007). Apesar de o fato das

restricbes impostas pelo ajuste fiscal promovidadéeada de 1990 ser um Obice ao setor de
saneamento, anterior a privatizacao seria maienteaté que se atinja um nivel satisfatorio de
cobertura dos servicos — quantitativo e qualitattyauma reestruturacao institucional ampla e
uma aproximacdo com as demais politicas setoriaés aprtamente elevariam os beneficios
decorrentes de politicas de saneamento. Além déssmgoerente propor privatizacdo sem um

marco regulatério aprovado.

Os déficits e desigualdades inter e intra-regionas se devem a falta de dominio técnico ou
caréncia de tecnologia e estudos. Pelo contragaljtacs do setor possui a disposi¢ao certa gama
de pesquisas e acumulo significativo de conhecimeAt pesquisa caminha a frente e
independente das politicas publicas voltadas pamne@a No entanto, a inclusdo da perspectiva
ambiental ao conceito de saneamento traz implisagéra a questao técnica, em particulze

offs entreeficiéncia técnica dos pontos de vista procesgaalhdémico, ambiental e social. Nesta

perspectiva, cabe aos governos identificar quedrari € mais urgente para sua politica sanitaria.

Com relacdo a multissetorialidade e interinstitnal@made, uma das caracteristicas das politicas
de saneamento no Brasil € a ndo aproximacao —rodia@¢ao insuficiente — de tais acdes com
os setores de salude e meio ambiente, tanto do pentasta estrutural quanto institucional,
embora tenha havido progresso nos ultimos anos KBEHES; NETTO; SOARES, 2002). Além
disso, como envolve setores distintos exige, aoos)jeam Orgdo de coordenacdo cuja falta e
caracteristica dos governos municipais. Conformeé skemonstrado, 0os componentes do
saneamento ambiental em Salvador encontram-semsopeténcia de uma série de secretarias

sem que, no entanto, exista uma instituicao reggvehpela coordenacao de suas acoes.



4. SANEAMENTO AMBIENTAL EM SALVADOR

A cidade do Salvador, terceira maior metropole ilmias em populacdo, apresenta desafios a
implementacdo de politicas de saneamento ambidétgalum lado, desafios impostos por suas
caracteristicas naturais: topografia acidentadhioeiradice pluviométrico. De outro, obstaculos

impostos tanto pela urbanizacdo acelerada verdiead sua regido metropolitana a partir da
segunda metade do século XX, responsavel por mad#&d substancial de sua realidade urbana,

guanto por opcdes politico-institucionais passada®sentes que dificultam as a¢des do setor.

4.1 PROBLEMA/DIAGNOSTICO

Precedente a analise dos principais aspectos dacg@alle saneamento especificamente em
Salvador, isto é, o problema/diagnéstico dos ppeisi componentes da politica sanitaria,

primeiro sera feito uma descricdo sucinta dos ais fatos que levaram a cidade a se expandir
de forma desregrada, tal como verificado nas denidéles brasileiras que, no caso da capital

baiana, ganham refor¢o das suas caracteristicasisat

Salvador tem como caracteristica um relevo acident irregular, composto por desniveis,
encostas, vales e outras variacdes topografidas elstretanto, € inerente a sua formacao natural

e nao se relaciona com a ocupacio pds sua fun(B&&DA, 2006). E sua peculiaridade natural.

A cidade se implantou, originalmente, na pequemaacplana existente no alto de uma
escarpa de 60 metros, cortada a pique sobre oDnédliu-se, ainda, em dois planos:

cidade baixa e cidade alta. E, a partir da mandganal, desenvolveu-se cobrindo uma
superficie acidentada, entre gargantas, cumeadesstas e grotdes. (SEDUR, 2006, p.
24).

Somado a peculiaridade de seu relevo, o alto ingiseiométricd da cidade e sua regido
metropolitana tornam as intervencdes de saneamamida mais complexas e caras. A

implantacdo de sistemas de agua e esgoto, por &xeprpcisam vencer os desniveis, o0 que

" Destaca-se inclusive, a concentragdo do periodthdeas na cidade, historicamente, nos meses deeabaio,
com reincidéncia de problemas como deslizamenterdas, inundacao de vias, transbordo de cérragos eutros.



encarece 0s custos e eleva o gasto com energiste@a de drenagem pluvial, nestas condicoes,

€ mais exigido e necessita de planejamento e im&sios.

Desafio maior para a politica de saneamento sapasto pela urbanizacdo acelerada e ocupacéo
desregrada do solo da cidade propiciados pelo daltmgrafico a partir de 1950 em funcao do
desenvolvimento industrial na sua regido metropadit Entre as décadas 1940 e 1990, seguindo
a tendéncia nacional, verificou-se uma elevacadoodefifica e uma mudanca substancial da
proporcdo entre populacdo urbana e rural no estddoBahia, segundo dados do Censo
Demografico do Instituto Brasileiro de GeografiaEstatistica (IBGE), a propor¢do entre
populacdo urbana e rural saiu de 26% e 74%, reggecinte, na década de 1940, para 67% e
33% na década 2000. De acordo com a Secretariaedenolvimento Urbano (SEDUR), a
populacédo de Salvador saiu de 400 mil em meadogckda de 1950, para 800 mil j& em 1965.
Em meados dos anos 1980 atingiu o patamar de 1h&aorde habitantes e, em 2007, segundo o

IBGE, conta com um contingente populacional dexdpradamente 2.892.625 habitantes.

Os principais eventos que contribuiram para essasadnento urbano em ordem cronoldgica
foram: criacdo da Refinaria Landulfo Alves (RLAMneMViataripe na década de 1950; entrada
em funcionamento do Centro Industrial de Aratu (G 1966; por fim, a criacdo do Complexo
Petroquimico de Camacari (COPEC) que passou aciugcia partir de 1978. Estes eventos,
objeto das a¢des dos governos federal e estaduaibciram para que Salvador avancasse sobre
novas areas, adentrando inclusive em seus valelareto no surgimento de novos bairros,

porém, de forma néo planejada (BAHIA, 2006).

A implantagdo da induastria petrolifera a partirid@iguracdo da RLAM acarretou uma série de
mudancas, dentre as quais: modificacdo no perfindocado de trabalho local, valorizagdo de
terrenos e moradias, estimulo ao setor da constrigdie atracdo de imigrantes (BAHIA, 2006).
Mudancas estas que transformaram o perfil sociaéeo@o e demografico da cidade. Com base
em uma série de incentivos fiscais, a Superintasidéde Desenvolvimento do Nordeste
(SUDENE) e o governo estadual, em acdo conjuntanfaesponsaveis pela implantacdo do CIA.

O fato relevante é que a acdo do Estado foi a deama infraestrutura (terrenos, estradas e



energia) além de isenc¢des fiscais para facilitanglantacdo das industrias. Posteriormente, o

COPEC entrou em funcionamento devido a uma amplidgdndustria petrolifera.

Estes fatos que se constituiram nos insumos dandasanento econdmico e da urbanizagéo
acentuada trouxeram consigo desafios ao setoraganifA valorizacdo de terrenos e moradias
decorrentes deste processo elevou o custo de Vatga a populacdo carente a migrar para as
regides periféricas por ndo possuir recursos paea aom 0s custos de loteamento e moradia das
regides mais acessiveis da cidade. Em paraleldicaese um aspecto crucial para o setor de
saneamento, qual seja: a apropriagéo privada defib®s dos investimentos publicos, pois, se
de um lado o Estado montou toda a infra-estrutubaresficios fiscais ja mencionados para as
indUstrias, por outro, permitiu uma ocupacéo do sekqualificada sem prover adequadamente a
populacdo com servigos publicos essenciais. Estielmexcludente de desenvolvimento e de
urbanizacéo aliado a falta de uma politica estagiaipara o setor resultou na deterioracdo do

espaco urbano soteropolitano e 0 acumulo de pralsiedcio-econdmicos e ambientais.

A experiéncia soteropolitana sobre a politica deeamento indica que o principal problema é de
natureza institucional, caracterizado pela fragagia e falta de coordenacdo das acoes,
especialmente no que se refere a esfera munieipdora também se verifique falta de interacao
entre as demais esferas de governo. Do ponto da pislitico-institucional, a principal
probleméatica (questdo) decorre do arranjo federdirasileiro e que afeta todos os componentes
dos servicos de saneamento, qual sejmlity estabelece que os municipios sédo o poder titular e
concedente dos servi¢os, porém, estes ndo possunelig@es de arcar com esta responsabilidade
em sua integralidade, levando a concessbes e/ouagoalternativas de gestdo dos mesmos,
impactando, desta formapalitics e apolicy.

Assim, esta se¢do analisa os problemas identifecad atual cenario da politica de saneamento
soteropolitana segundo os componentes do conceisartkamento ambiental abordando-os com
base em dois aspectos principais: o primeiro e mgsrtante envolve o ambiente institucional,

0 segundo envolve a questédo do sistema operacioae especificamente as questdes relativas a
problemas qualitativos de cobertura dos serviganyrporando a analise, problemas relativos as

alternativas de politicas utilizadas que, atualeentplicam problemas para a populacéo.



4.1.1 Abastecimento de dgua e esgotamento sanitario

Os servicos de abastecimento de agua e esgotasemitario foram os que mais receberam
atencédo das politicas publicas de saneamento s@pah Salvador, o que € explicado pelo fato
de impactarem diretamente tanto a saude quantoesempacdo ambiental. Por isto, sdo

historicamente os componentes de saneamento gegenaberam investimentos.

Conforme ja mencionado, a titularidade dos servimsbastecimento de agua e esgotamento
sanitario € da Prefeitura Municipal de Salvador Mo entanto, com a instituicdo do Planasa e,
posteriormente, suas limitagbes financeiras, cancddis servicos a EMBASA, atualmente

responsavel pelo planejamento e execucdo da potlécagua e esgoto. Portanto, teoricamente
caberia ao poder municipal se encarregar das atigglde planejamento, fiscalizacéo e regulacéo
da concessionaria, fato reconhecidamente ndo ceddi A politica publica de dgua e esgoto é
inteiramente de responsabilidade do governo edtadqua formula os programas de acdo ou

implementa os programas formulados pelo governer&td

Historicamente, as politicas publicas mais impaesnforam as realizadas no periodo do
PLANASA e, recentemente, do Programa Bahia AzulARRBste ultimo vigente de 1995 a 2005
sendo, sem duavida, a principal politica de sanetomealizada em Salvador. Com relagédo ao
primeiro, apesar da grande disponibilidade de sssudurante sua vigéncia, os resultados em
termos de cobertura ndo foram satisfatérios; Salvadtrou na década de 1990 com apenas 26%
de sua populacao assistida por esgotamento sanis@ndo 13% através de rede coletora e os
outros 13% por meio dos sistemas independentesaigantos habitacionais construidos pela
Habitacdo e Urbanizacdo da Bahia S.A. (URBIS). Bim® mais relevantes foram a construgéo
do Emissario Submarino do Rio Verméllo revestimento das margens dos rios com concreto
(MORAES, 2007).

Ja com o PBA, o nivel de cobertura de esgotamamitasio se elevou significativamente saindo

de 26% e atingindo o patamar de 68% ao fim do progr Atualmente o indice de proviséo é de

8 O Emissario Submarino do Rio Vermelho que conduzgla significativa do esgoto da cidade, ap6artianto
primario ocorrido na Estacdo de CondicionamenteiBrgucaia), até o fundo da Baia de Todos os Satama
distancia de aproximadamente 2,3 km e com profanididie 27 metros.



76% segundo dados do Sistema Nacional de Inforrsagbbre Saneamento (SNIS) e cujo
potencial das estruturas montadas por esta pofitoaite atingir o patamar de 82%, segundo a
SEDUR. Ja o servico de abastecimento de agua tptamatinente estd praticamente
universalizado, entrou na década de 1990 ja corseq@8% da populacdo atendida e, hoje,
segundo o SNIS, a cobertura é de 99,8%. No entgntditativamente, ha ainda problemas de
intermiténcia da prestacdo do servi¢co, 0 que isD$ a salude devido a quantidade de sujeira
trazida da tubulacdo quando do retorno do fluxaglea, além de insatisfacao e transtornos para

a populacao soteropolitana.

O PBA foi uma politica de saneamento ambiental rdeiativa do governo estadual cujos
resultados embora significativos, sdo questionasggundo Moraes (2007) e SEDUR (2006), o
total de recursos empregados pelo programa foraenode US$ 300 milhdes. Uma das criticas
mais freqientes relaciona-se com o fato do PBAdacentrado os investimentos na construcao
de estruturas (rede coletora) sem que, no entterba privilegiado as ligacdes domiciliares a
esta rede, o que facilitou o trabalho de emprege& construtoras (MORAES, 2007). Este fato
decorreu, segundo a concep¢do aqui adotada, emdevidestes servicos serem um monopolio
natural e de haver assimetria de informacdes,\isti@a que 0s ativos sdo de natureza especifica e
se encontram “enterrados”, dificultando a fiscaj@&a e regulacdo dos servicos. Neste ponto, a
PMS néo exerce papel ativo palicy ficando a responsabilidade de controle da polftéstrita a

esfera estadual, especificamente a Superintendéa@aneamento (SAN), existente na SEDUR.

No plano operacional, uma pratica bastante criéidailo mecanismo de politica utilizado pelo
PBA, de deixar sob responsabilidade dos usuariosndp da instalacdo dos sistemas
condominiais de esgolp a manutencdo de algumas sistemas instalados droem obter
desconto quando da revisao tarifaria decorrent@rdgrama. Isto se deve a incapacidade da
populacdo, do ponto de vista técnico, em real@amanutencdo, sendo necessario, para tanto, a
difusdo da educacdo sanitaria e ambiental. Comaltads, € recorrente nos meios de
comunicacao, hoje, problemas como retorno de esgopdéma residéncias, especialmente no
suburbio decorrentes da falta adequada de manuotédagénstalacdes de agua e esgoto.

° O sistema condominial de esgoto consiste na aglicdo sistema de esgoto para edificios em regifigsadas por
casas, como se fossem edificios horizontais, disglem quadras (SEDUR, 2006; MORAES, 2007).



4.1.2 Residuos Solidos

A politica de coleta, transporte e disposicao faearesiduos solidos é exercida diretamente pela
PMS através da Secretaria de Servicos PublicosRBis terceiriza os servigos para a Empresa
de Limpeza Urbana do Municipio (LIMPURB), resporadaypela definicdo das politicas,
fiscalizacao e controle dos servicos de limpezanalke manejo de residuos sélidos em Salvador
(MORAES, 2007)°. O modelo de gestdo é misto comportando a comces& pulblica e suas
terceirizadas privadas, com a primeira contend8128.e as contratadas 80,19% do contingente
de trabalhadores envolvidds Também é um servico remunerado através da tadangeza
publica do municipio (taxa de lixo).

O principal problema relacionado a cobertura dogiges de limpeza urbana se relaciona com a
politica de uso do solo, pois, o tipo de ocupag@paeriferia dificulta a prestacdo de servigos ja
gue a formacdo das moradias nestas areas aindealszarem terrenos ingremes com ruas
estreitas onde muitas vezes, 0s veiculos colet@esconseguem chegar a certos locais destas
comunidades fazendo com que os seus moradoreslsguim até um ponto onde tais veiculos
consigam chegar (BORJA et al., 2005). Nao é difigppor, a partir deste fato, que diante dessa
dificuldade, alguma parcela destes residuos sgmstiss de forma inapropriada, em corregos,

riachos, rios, encostas e terrenos baldios.

No ambito da politica competitiva, ha de se citanportancia sécio-econémica das cooperativas
de catadores que, atualmente, lutam para que sejdicado o tipo de contrato vigente entre
PMS e as coletadorgpolicy), hoje regido por critérios de peso e volume (DANIAS2007;
MORAES, 2007).

4.1.3 Drenagem urbana de aguas pluviais

A questdo da drenagem urbana é, segundo, estuddsges, o componente do servico de

saneamento que mais “incomoda” a populagédo e qusacaaior nivel de insatisfacdo por parte

10 Alias, a prépria LIMPURB (re)terceiriza a sua gestios servicos operando basicamente com trés saspre

™ As principais empresas terceirizadas sdo: Vegaiémed (50,2%), Torre (13,89%), Grado (3,6%) e &t 47%).



da populagédo, especialmente nos bairros periféer(@8RJA et al.,, 2005). Este fato €

compreensivel tendo em vista que as externalidaelgstivas das deficiéncias dos servigcos sédo as
mais “visiveis”, especialmente o alagamento de,viassdo de casas e deslizamentos de terra
decorrentes da incapacidade de absorcéo de semaigestrutura), por sua vez oriundas do alto

grau de impermeabilizacdo da cidade e a ocupagédjma de terrenos.

Na dtica institucional, a drenagem urbana de agliasais é de responsabilidade da Secretaria
Municipal de Transportes e Infraestrutura (SETINE eelabora os projetos e, dentro desta, a
Superintendéncia de Urbanizacdo da Capital (SURCeédtrata e fiscaliza as obras de

drenagem pluvial e da rede de esgoto implantadaRidIS. Nesta secretaria a Superintendéncia

de Manutencédo da Cidade (SUMAC) fica responsaveal panutencdo das instalagdes.

Conforme denuncia Moraes (2007), ha uma visdoitestr equivocada sobre a questdo da
drenagem urbana tratada como um apéndice da eatmiéwia onde a preocupacdo principal €
ndo permitir que, quando do periodo de chuvas,iass principais figuem alagadas, conforme
denuncia sua tutela sob responsabilidade da SHJékta forma, a politica publica apresenta um
conteudo equivocado restringindo seu entendimenta alemento de infra-estrutura sem atentar

para sua relevancia sécio-ambiental.

Numa oOtica operacional, um aspecto a ser citadefeee a dificuldade de distincdo entre as

estruturas de esgotamento sanitario e de drenagedguis pluviais, que séo diferentes, porém
similares. Além disso, devido a insatisfacdo ouxisténcia de rede coletora de esgotos, a
populacdo se utiliza destas estruturas para diggmsle seus residuos (esgoto) sendo comum,

segundo Moraes (2007), a quebra da tubulacdo dagken pluvial para disposi¢cao do esgoto.

4.1.4 Demais componentes do conceito de saneamento amka¢n

A auséncia de uma politica de uso e ordenamensoldcé um item da politica sanitéria e urbana
gue permite integrar os diversos setores e servigoscidade, pelo menos diretamente,
saneamento, habitacdo e transportes, e indiretamseaguranca, saude, educagcdo e outros

servicos publicos essenciais. Em Salvador, suaomsspilidade cabe diretamente a



Superintendéncia de Controle do Uso e OrdenameantoSalo do Municipio (SUCOM).
Entretanto, seria desejavel uma atuacdo conjumaacGompanhia de Desenvolvimento Urbano
da Bahia (CONDER) e com a SAN.

A competéncia para controle das emissdes atmas$éeiqualidade do ar bem como do excesso
de ruidos, sdo da Secretaria Municipal de PlangjaomeUrbanismo e Meio Ambiente
(SEPLAM), via Superintendéncia do Meio Ambiente &M da SUCOM. A poluicdo sonora €
um dos problemas mais perceptiveis em algumas e®gid cidade. Os bairros com maior
numero de denudncias com relacdo a emissédo sonomadam decrescente sdo: Pituba, Brotas,
Pernambués, Boca do Rio, Cabula, Cajazeiras, Faz&rdnde do Retiro, Itapud, Ribeira
e Liberdade. A maioria das queixas refere-se @& slenautomoveis (30%); em seguida, vém
bares (27%), residéncias (18%), igrejas (13%) stcogdes (12%). Entre os males causados pela
emissdo sonora constam: agressividade, insonigesss, perda de concentracdo, dores de
cabeca e queda de producdo no trabalho, diminudedo estar. A regulamentagdo sonora na
cidade é regida pela Lei 5.354/98. Os indices pielos sdo de até 70 decibéis entre 07h e 22h e
de 60 decibéis entre 22h e 7h.

A poluicéo visual por sua vez mostra-se mais lateoiando do periodo de elei¢des. Entretanto,
construcOes abandonadas e diversas formas de idab&cirregular, como por exemplo, nas
barracas de praia, tapumes de obras e reforma®narsio perceptiveis. Neste sentido, uma
politica voltada a esta questdo além de combaégyuilaridades, requalifica o espaco urbano, fato
essencial a uma cidade turistica como SalvadoroBlgma é que as poucas acdes da PMS com
este intuito vém se restringindo basicamente a wraitima da cidade, sendo também de
responsabilidade da SUCOM.

O controle da qualidade da agua consumida e oaterde vetores patoldgicos e transmissores
de doencas na esfera municipal € de responsalalidacecretaria Municipal de Saude atraves
da Vigilancia em Qualidade da Agua para ConsumooeCeéntro de Controle Zoonoses,

espectivamente (MORAES, 2007.). O desafio (probjemo@i € ampliar a interacdo entre estes
orgaos do setor de saude com as instituicbes redpeinpelo meio ambiente e realizar um

esforco para ampliacédo das ac¢des dos governosiastachunicipal.



4.2 SOLUCOES

A analise feita sobre os principais problemas aeaaento na cidade permite afirmar que néo
h& um 6rgédo de coordenacéo institucional espeqitica o setor na esfera municipal e que seus
componentes sdo fragmentados por uma série déas@sesem coordenacdo de suas acdes. Esta
situacdo associada a dindmica urbana, onde o tempe formulacdo e implementacdo do
projeto € suficiente para que a realidade do lacakr beneficiado pela politica sanitaria é
suficiente para que tenha se modificado, tornasdooaicas acdes na area ineficientes. Portanto,
esta secao propde elementos para politicas demsangacom base num posicionamento diante
das sugestdes apresentadas pela pesquisa do setor.

4.2.1 Solugbes propostas

No plano mais geral e institucional, a principajestdo feita por Moraes (2007) € a instituicdo de
uma Politica Municipal de Saneamento Ambientataldida com as politicas de salude e meio
ambiente, assim como as demais politicas urbagag eontemple os principios do conceito de
saneamento ambiental (MORAES, 2007). O mesmo sugema a criagdo (na verdade

ampliacdo) da Secretaria Municipal de Meio Ambientaneamento Ambiental.

Para as questfes d¥bastecimento de agua e esgotamento sanitariclado o grau de
especificidade dos ativos, seus custos elevadatife@dade de fiscalizacdo decorrentes do fato
de as estruturas se encontrarem “enterrados”, Gadldior e Paganini (2009) sugerem a criacao
de mecanismos regulatorios com base na condutaesngenho da instituicdo responséavel, no
caso, a EMBASA, como forma de estimular a melhgpilitativa dos servigos (padréo de

potabilidade, inovacdo, queda de custos entre ®aspectos).

Com relacéo a operacao dos servicos, Borja e M@2&€5) sugerem investimentos para feitura
das ligacOes domiciliares a rede de esgoto prih@ipplantadas nas ruas, que seriam mais
baratas (estimadas em R$ 50 milhfes) do que jogmrins e através de captacdo de tempo



seco? mandar para o Emissario do Lucaia. Isso despalws rios da cidade e evitaria
(prorrogaria) a construcdo o SDO Jaguaribe, obgadar em torno de R$ 620 milhdes. Além
disso, sugere maior controle e participacdo da Ipgfia sobre os servigos sanitarios. Nao é
dificil imaginar que em Salvador ha regibes dadgdande é inviavel, técnica e economicamente
a instalacdo de redes de esgoto, 0 que exige a@@at® tecnologias alternativas como, por

exemplo, as fossas sépticas.

Uma outra sugestdo em termos de politica publica geaproveitamento econdémico dos
residuo¥’. A justificativa se encontra nas alternativas hejéstentes para geracdo, a partir de
tratamento especifico, tanto de gas natural quasmtdubo via compostagem (DAMASIO, 2007).
Atualmente s se faz um tratamento preliminar ekiitado do esgoto retirando 0s materiais
sélidos. O liquido em si ndo é tratado. A formasmiaieressante de implementar tais processos é
através de convénios com universidades que pospesnuisas relacionadas ao setor. Além
disso, estudos e pesquisas disponiveis na AssociBgasileira de Engenharia Sanitaria e
Ambiental (ABES) e na Associacdo Municipal de Sg®i Municipais (ASSEMAE)
relacionadas a proposta também se encontram digi@niUm exemplo de utilizacdo desta

politica & verificada no municipio de Rio Bonitatarior paulista.

A consecucao de tais objetivos implica em partigipamais efetiva do poder titular e concedente
dos servicos de saneamento, a PMS, que ndo severvas questdes relativas as acbes da
EMBASA, ficando evidenciado quando da realizacad®8®\ cuja Unica acdo foi um convénio

para pavimentacdo dos logradouros afetados pebas do programa.

Sobre os residuos sélidas primeiro sugere-se que se amplie a oportunidage mue

cooperativas de catadores realizem trabalhos delagem, proporcionando beneficios sécio-
econdmicos e ambientais (DAMASIO, 2007). Para ismmessita-se modificar a natureza do
contrato firmado entre a PMS e a coletadora, camdoja mencionado. Além disso, € possivel

hoje reaproveitar o material organico do lixo, premplo, através do processo de compostagem

12 A captacdo em tempo seco consiste, quando daceé@i@ncia de chuvas, em desviar trechos dos rimsnpio de
pequenas barragens e conduzi-los ao Emissario Sinonam Lucaia.

13 Residuos é aqui entendido de acordo com Damé&3 2como residuos solidos e esgotamento sanitario



para geracdo de adubo e ou producdo de gas metano, ja ocorre em Salvador como uma

pequena industria na localidade de Canabrava.

Com relacéo drenagem urbang além de investimentos em canais de macro e rdiermagem,
Moraes (2007) sugere a regulamentacéo e fiscabzaghre o setor de construcdo civil para,
guando da realizacdo dos empreendimentos, limitexparmeabilizacdo dos terrenos e cuidar
para que os residuos (areia principalmente) naotr@me nos canais de aguas pluviais ou
assoreiem 0s rios e corregos evitando, desta farmaagdac¢des quando do periodo de chuvas,
sendo tal atribuicdo responsabilidade da SUCOMa psso, a construcdo da estrutura de
drenagem de aguas pluviais deve ser integrada comowos empreendimentos imobiliarios.
Além disso, a preocupacgdo com a drenagem urbanaed® se limitar aos cuidados com o
escoamento das vias principais.

4.2.2 Posicionamento

A andlise da experiéncia soteropolitana com relaghsetor de saneamento ambiental, permite
afirmar que sua principal politica publica, o PB#g verdade estava inserido dentro de uma
estratégia mais ampla de “saneamento ambientafietkriorado espaco urbano de Salvador para
gue pudesse inclui-la na dindmica capitalista cofrjeto de consumo, isto é, cidade turistica

(BORJA apud MORAES, 2005). E isto que explica @iativa para recuperacdo dos parques
Costa Azul e de Pituacu, além do Dique do Torofgd@tes que sédo positivos —, porém, utilizando-

se de mecanismos (opc¢des) caros e tecnicamentes refcientes como a reversao de trechos de
rios, altamente custosa e consumidora de enemifrene denunciam Damasio (2007) e Borja e

Moraes (2005).

E preciso difundir uma politica de educacio amhlensanitaria para evitar ma utilizagéo da ja
precéria estrutura existente. Tal medida evitaré&igas como disposicdo de residuos em ruas,
cOrregos, encostas, praias, rios e lagos; quebtabdéacdo de drenagem pluvial para disposi¢céo
de esgotos. Além disso, o maior beneficio da edicaganitaria € conferir a populacao

capacidade de discussdo quando realizacdo das lobmascomo capacidade de organizacao

politica para cobranca de atitudes por parte demave das concessionarias se for o caso. O Seu



objetivo é desenvolver uma consciéncia socio-andlienconsiderar a participacdo popular de
modo a evitar a imposi¢do de cima para baixo, dd#igas de saneamento elaboradas em

gabinetes fechados tal como ocorridos com o PBA.

Em Salvador, hd& um hiato entre o setor de saneam@umpletamente fragmentado

institucionalmente falando) e os setores de saudeie ambiente tanto na Otica estadual e
principalmente municipal, aqui enfocado. Isto reseim politicas paliativas e ineficientes além
de qualitativamente insatisfatorias as popula¢cdass mobres. Portanto, a criacdo de 6rgao
destinado a coordenacdo das acdes de saneamenientaini necessaria, por exemplo, a
instituicho de uma Superintendéncia de Saneamemntbiehtal com capacidade para dialogar

(atuar) nas secretarias de saude, meio ambienfeaeestrutura.

Com relagéo aos controle das diversas emissfest@naa poluicdes visual e sonora, a questao
reside em investir no fortalecimento das institeg@esponsaveis por sua fiscalizacéo; e isto se
refere ndo sO a equipamentos como também a cay@caatreinamento de pessoal que, segundo

0s autores aqui estudados, se encontram em cosadigdesatisfatorias.

O Plano Diretor de Desenvolvimento Urbano (PDDW)iastrumento principal de planejamento
da cidade em suas multiplas atividades e dimenddesentanto, nos ultimos anos vem se
restringindo a questao imobiliaria em funcdo dluéricia deste setor sobre a esfera municipal de
governo e do mesmo estar passando pobawsm nos ultimos anos. Com base nisto, sugere-se
gue o PDDU deve contemplar de forma mais abrangenfeliticas de saneamento bem como
sua integracdo com as demais politicas urbanadex, por exemplo, a politica habitacional, de
transporte, saude e ambiental além de considef@lao®s Diretores setoriais como instrumento
de planejamento — planos diretores de agua e gesiduos sélidos e criacdo do plano diretor de

drenagem urbana, ainda inexistente.



5. CONSIDERAGCOES FINAIS

Por tudo aqui apresentado, acredita-se que umécpotie saneamento ambiental apresenta
grande potencialidade para recuperacdo soOcio-edoaden ambiental das principais cidades
brasileiras, em particular, Salvador, embora ndpossa descartar os desafios embutidos no seu

ambiente institucional com reflexo nas condi¢bepassibilidades de financiamento do setor..

No ambito mais geral da politica sanitaria, a ppalcdificuldade identificada para gmlicy
makers, além dos problemas politico-econdmicos da conjantvivenciada no pais, é a
constitucionalizacdo de dispositivos com caratepaléica publica que engessaram a margem de
acdo dos governos posteriores, independente delmmtde suas politicas. E para agravar,
atualmente, a despeito desta problematica, o delestda-se da questdo de financiamento das
acOes — atualmente o maior desafio da politicat&@mnie cujo tratamento merece pesquisa e
debate especifico — e se volta para a discusséo, alaonjuntura atual, acerca da esséncia dos

servicos de saneamento, no caso: politica publigaobtica social.

Outra constatacdo € que a formulacdo pelscies de saneamento tem sido realizada em
escritorios e implementada de cima para baixo seneaesséario contato e dialogo com a
comunidade. Educagédo ambiental e fortalecimentdun®nal s&o componentes do conceito de
saneamento ambiental e ambos ndo tém recebido idadatencdo do poder publico. H4 a
necessidade de se difundir a educacao sanitandiertal para que a populag¢do possa participar,
efetivamente — e n&o teoricamente —, como membpwolitica competitivagolitics) e da politica
publica policy); o que resultaria, de um lado, na capacidade degsamizar politicamente e lutar
em prol dos seus direitos, tal como estabelecegsldedo do setor, e de outro lado na
capacitacdo de formulacéo (concepcédo e desenhpptiisas. A interacdo exercida até entéo é
feita sem o adequado suporte a populacdo que rsguipoondicdes técnicas de discutir o
planejamento, de realizar a manutencédo das obadizadas tdo pouco fiscalizar ou discutir as

guestdes tarifarias.

Uma outra lacuna encontra-se na legislacdo recartej N° 11.445/2007 que apresenta pontos

positivos e negativos. Cm relagdo ao primeiro, tamvirtude de apresentar diferentes



possibilidades em termos de politica publica; asmuetempo, suas alternativas de arranjos
institucionais esta a frente da capacidade dosrgose(municipios em especial) sugerindo
estudos e pesquisas sobre arranjos politico-ingtitais para gestdo dos servicos. Uma boa
sugestdao é a regulacdo dos servicos de saneamemioba@se em critérios de conduta e
desempenho, regido por meio de contrato de cormegsfecialmente para os servicos de
abastecimento de &agua, esgotamento sanitario duossisolidos. JA em relacdo a sua
desvantagem, ainda aborda a concepc¢éo de sanedmsitiv, demonstrando que ha uma lacuna
entre a pesquisa do setor no ambitopdicy e a sua ainda precéria producéo legislativa em

relacdo a pesquisa basica do setor.

Nesta mesma direcdo néo se instrumentaliza o delsenento técnico-cientifico que possibilita

0 reaproveitamento econdmico dos residuos geradpss poderia atenuar os custos de proviséo.
Por exemplo, do tratamento do esgoto pode se ghsenatural e adubo via compostagem. Além
disso, pode-se vender os créditos de carbono, @ os objetivos do saneamento ambiental
com mecanismos de eficiéncia econbmica. O mesme ped feito com relacdo aos residuos
sélidos através da compostagem e, principalmeptéclagem, geradora de beneficios sécio-

econdmicos e ambientais.

A andlise do atual estado das artes em Salvadoord#ra que as acdes precedentes nao foram
suficientes para resolver as deficiéncias do se#gg vista os problemas que a cidade enfrenta
durante o periodo de chuvas e a permanéncia tarpioolemas qualitativos dos servi¢cos quanto
de concentragOes intra-urbanas na sua provisd@céna aqui se encontra na falta de uma
politica de uso do solo como instrumento de planejdo da expansao da cidade e de articulacédo
com as demais politicas setoriais, especialmentekitacional, transportes, salde e meio
ambiente. Tal politica tem de ser considerada eralgla aos investimentos para expanséo e

manutencado das estruturas permitindo racionalizde&ecursos técnicos e econdmicos.

Adentrando mais especificamente nos problemas aimpanentes de saneamento, identifica-se
algumas lacunas em termos de politica. Os serdedsgua e esgoto séo realizados pela esfera
estadual de governo com pouca participacdo da PkISetacdo a regulacdo, fiscalizacdo e

politica tarifaria. Os residuos soélidos carecemmeprograma (plano) abrangente de reciclagem.



J& a questdo da drenagem urbana esté restritaidagd@s para com as vias principais e necessita
de um plano diretor especifico bem como de umalaemntacdo que evite a impermeabilizacao
desordenada do espaco da cidade. No caso espdaetiitto das diversas formas de emissdes
guanto das polui¢cBes visual e sonora, a questé@terea capacidade de fiscalizacdo dos 6rgaos
responsaveis, 0 que, por sua vez, se relaciona @ornvestimentos em equipamentos e
contratacdo e capacitacao de pessoal. Neste @oesiera estadual parece mais capacitada para

realizacao de tal tarefa.

Por fim, sugere-se uma mudanca na estrutura iostital do municipio a partir, primeiro, da

criacdo de um o6rgdo governamental para coorderdgsi@cOes de saneamento ambiental em
Salvador, capaz de articular instituicdes dos sstde saude, meio ambiente e infra-estrutura.
Além disso, defende-se neste trabalho uma énfage napolitica de uso e ordenamento do solo

por sua capacidade de contribuicdo quanto ao plaregjto do desenvolvimento urbano.
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