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Resumo: O artigo contrapde os avancos da privatizacao dos servicos de saneamento basico no Brasil a um quadro,
vivenciado em diversos paises, de tendéncia a reconducao de servicos piblicos, concedidos a iniciativa privada,
para instancias pablico-governamentais, devido a dificuldade de conciliar os objetivos do setor privado com a
natureza essencial dessas atividades. Ap6s um breve panorama dessa tendéncia de reestatizacdo, o texto
apresenta uma experiéncia brasileira de Parceria Plblico-Privada para implantacao extensiva de esgotamento
sanitario no Recife e em sua regiao metropolitana. A analise se pauta em informacdes oriundas de documentos
oficiais e em estudos de viabilizacao do Programa Cidade Saneada, permitindo constatar-se que o grande volume
de intervencdes previsto nao é suficiente para universalizar o esgotamento sanitario como pretendido,
corroborando as constatacoes que motivam as reestatizacoes.

Palavras-chave: Saneamento basico; Universalizacao de servigos essenciais; Programa Cidade Saneada; Parceria
Pablico-Privada.
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THE DILEMMA BETWEEN PRIVATE MANAGEMENT AND PUBLIC
PROVISION IN BASIC SANITATION

Abstract: The article contrasts the progress made in the privatization of basic sanitation services in Brazil with the
tendency experienced in various countries to transfer public services granted to the private sector to public-government
bodies, due to the difficulty of reconciling the objectives of the private sector with the essential nature of these activities.
After a brief overview of this trend towards re-statization, the text presents a Brazilian experience of a Public-Private
Partnership for the extensive implementation of sanitation in Recife and its metropolitan region. The analysis is based on
information from official documents and feasibility studies for the Cidade Saneada (Sanitized City) Program, showing that
the large volume of interventions planned is not enough to universalize sewage as intended, corroborating the findings
that motivate privatizations.

Keywords: Basic sanitation; Universalization of essential services; Sanitized City Program,; Public-Private Partnership..

EL DILEMA ENTRE G!ESTIéN PRIVADA Y PROVISION PUBLICA
EN SANEAMIENTO BASICO

Resumen: £/ articulo contrasta los avances logrados en la privatizacion de los servicios bdsicos de saneamiento en
Brasil con la tendencia observada en diversos paises a transferir a organismos piblico-gubernamentales servicios
publicos concedidos al sector privado, debido a la dificultad de conciliar los objetivos de éste con el cardcter esencial de
estas actividades. Tras un breve repaso de esta tendencia a la reestatizacion, el texto presenta una experiencia brasilefia
de Asociacion Pdblico-Privada para la implantacion extensiva del saneamiento en Recife y su region metropolitana. EI
andlisis se basa en informacion procedente de documentos oficiales y estudios de viabilidad del Programa Ciudad
Saneada, y muestra que el gran volumen de intervenciones previstas no basta para universalizar el saneamiento como

se pretende, lo que corrobora las conclusiones que motivan las privatizaciones.

Palabras clave: Saneamiento bdsico; Universalizacion de los servicios esenciales; Programa Ciudad Saneada; Asociacion
publico-privada.
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INTRODUCAO

A crescente institucionalizacao de mecanismos voltados a concessao de servicos e
infraestruturas pablicas a iniciativa privada, como as Parcerias Pablico-Privadas (PPPs), no
Brasil, segue tendéncias das reformas liberais, impostas pelas resolu¢des do Consenso de
Washington, que marcaram a conjuntura internacional da segunda metade dos anos 1980.
Paradoxalmente, essas tendéncias avancam no Brasil, a partir da década seguinte, em
paralelo ao processo de reforma institucional instalado no pais, a partir da Constituinte de
1988, cujo sentido era inverso. A agenda reformista, que surge no contexto de
redemocratizacao do pais, com o fim do regime militar, se expressa no arcabouco juridico, de
ambito nacional e local, na perspectiva de um modelo de politica e de gestao da cidade
democratica, universalista e redistributiva dos 6nus e custos da urbanizagcao. Um modelo
comprometido com os ideais de democracia, equidade e justica social, tracos marcantes do
welfare state.

Como expressao dos avancos de um dos lados dessas tendéncias, os mecanismos voltados
a concessao de servicos e infraestruturas pablicas a iniciativa privada adquirirem forca no
Brasil com a Lei 11.079, de 2004, que inaugura as PPPs, regulamentando o modelo até entao
inédito no pais. Assim como nos paises que primeiro adotaram como estratégia de
investimento a atuacao puablico-privada, no Brasil, esses mecanismos estao sobretudo
pautados na expectativa de melhoria da oferta de servicos publicos, na ideia de requalificacao
de gestao de servicos publicos e maior eficiéncia através do setor privado, bem como na
expectativa de captacao de maiores volumes de recursos para promover grandes
empreendimentos.

Os custos elevados dos empreendimentos em infraestrutura de saneamento, associados a
ma qualidade ou inexisténcia desses servicos, tém revelado ao setor grande potencial para a
adocao dessa estratégia. Em outro sentido, o setor de saneamento basico reflete um dos
maiores problemas urbanos das cidades brasileiras na atualidade, especialmente na
dimensao de esgotamento sanitario, devido a graves deficiéncias que possuem estreita
relacdo com diversos outros problemas urbanos, como sadde, moradia, meio ambiental e
seguranca hidrica, entre outros, o que finda por se traduzir em grave obstaculo a completa
realizacao de uma série de direitos basicos aos cidadaos.

O caminho para dissolver esse obstaculo e seus reflexos deletérios para a sociedade passa
pela indispensavel universalizacdo do acesso aos servicos de saneamento basico. A
universalizacao, no setor, &€ um dos principios fundamentais sob os quais se estabelecem as
diretrizes nacionais para o saneamento basico (Lei no 11.445/2007) e base sob a qual se
estabelece o Plano Nacional de Saneamento Basico (Plansab), aprovado em 2013. Esse
principio é reafirmado pelo Novo Marco Legal do Saneamento (Lei no 14.026/2020), que,
além disso, estabelece regras para a concessao dos servicos de saneamento, inclusive por
meio de agentes privados prestando servicos de utilidade piblica.
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Pautado nos mecanismos legais, os avancos da privatizacao dos servicos de saneamento
basico no Brasil caminham, contudo, em sentido contrario ao que se constata em alguns
paises, cuja tendéncia & de reconducao de servicos publicos, considerados essenciais,
concedidos a iniciativa privada para instancias pablico-governamentais. Tal tendéncia reflete
a dificuldade de conciliar os objetivos do setor privado com a natureza essencial de alguns
servicos.

A contraposicao dessas tendéncias — privatizacdao versus (re)estatizacao — motivou a
elaboragao deste artigo, por trazer uma discussao que possa contribuir para politicas de
saneamento do Brasil, em um momento de retomada democratica no pais, em que se busca
a consolidacao de garantias constitucionais, entre as quais o acesso a saneamento basico,
como garantia da vida humana em condic6es de dignidade.

Apos este texto introdutorio, é tragado um breve panorama da tendéncia de reestatizacao de
servigos publicos considerados essenciais para a populagao, no cenario internacional, para,
em seguida, analisar a viabilidade de universalizacao do saneamento basico a partir da
estratégia de privatizacao dos servicos de esgotamento sanitario, em uma experiéncia
brasileira, elegendo como objeto empirico o Programa Cidade Saneada (PCS), constituido a
partir de uma PPP, para implantagao extensiva do saneamento basico na Regiao
Metropolitana do Recife (RMR). A analise mais detalhada da implantacao do Programa
contempla a cidade do Recife — polo metropolitano, destacada no cenario nacional como uma
das mais pobres e desiguais do pais, onde a pretensao de universalizagao dos servicos de
esgotamento sanitario, expressa nos objetivos do Programa, apresenta-se como um grande
desafio, diante da imensa demanda historicamente reprimida desses servicos. Uma breve
reflexdo sobre o contraponto entre as duas tendéncias abordadas - (re)estatizagao e
privatizacao — finaliza o texto.

Para a analise do Programa, sao apresentados os argumentos que justificaram a escolha da
PPP como modelo para investimento no setor, bem como os objetivos do Programa, entre os
quais, a universalizacao dos servicos objeto de contrato, a distribuicao das intervencées e
como tais intervencdes respondem as caréncias de infraestruturas no espacgo urbano. O
estudo baseia-se em dados e informacoes técnicas e operacionais disponiveis na minuta do
contrato de concessao e nos estudos e anteprojetos realizados para a viabilizacao do PCS,
que prevé a recuperacao das infraestruturas de esgoto existentes, ampliacao e
implementacao de novas infraestruturas no espaco urbano da cidade. Adicionalmente,
consideraram-se os dados disponiveis no Atlas das Infraestruturas Padblicas das
Comunidades de Interesse Social do Recife (RECIFE, 2016), levantamento este realizado pela
Prefeitura do Recife em 2014, em contraste aos dados disponiveis sobre o PCS. A
investigacao foi precedida por revisao da literatura tematica, a fim de orientar o curso da
analise dos dados e informacoes.
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DO PUBLICO PARA O PRIVADO E O INVERSO

No curso da historia, as infraestruturas de agua e esgoto passaram por diferentes formas de
provisao, com alternancia entre governo e iniciativa privada, em diferentes partes do mundo
(LOFTUS; MARCH; PURCELL, 2018). As primeiras implantacoes de servicos de saneamento
foram conduzidas por capital privado e caracterizavam-se basicamente pela fragmentacao
geografica e pela desigualdade de acesso (SWYNGEDOUW, 2006; OLIVEIRA, 2020). A partir
de medos do século XX, o saneamento passa a ser compreendido enquanto responsabilidade
estatal, compondo frente importante da politica de sadde pablica e dos sistemas de protecao
social difundidos a partir da concepcao dos “Estados de Bem-Estar Social” europeus
(MARQUES; MENDES, 2007; PAIM, 2011; HELLER; GOMES, 2014).

Com as mudancas estruturais promovidas no norte global a partir do final da década de
19701, houve forte projecao da iniciativa privada sobre a provisao de bens e servigos pablicos
como expressao fundamental de um regime hegemonico da governanga econdmica global
(CUMBERS; BECKER, 2018). A privatizacao dos servicos de saneamento, naquele contexto,
veio como uma resposta as supostas falhas do setor publico, incluindo a necessidade de se
promover os investimentos necessarios para ampliacao e manutencao das infraestruturas e
para promover a conservagao dos recursos hidricos por meio das leis do mercado (LOFTUS;
MARCH; PURCELL, 2018).

As ideias neoliberais passaram, entao, a ter grandes desdobramentos sobre as orientacoes
internacionais para investimentos em infraestrutura no setor de saneamento basico, assim
como em diversas outras areas. Esse movimento passa a ter maior incidéncia no sul global a
partir da década de 1990. A participacao do setor privado na oferta dos servigos saneamento
tornou-se, assim, objeto central das receitas politicas endossadas e sugeridas pelas
instituicoes financeiras internacionais sob forma de programas e ajustes estruturais.

Nos paises em desenvolvimento, em especial na América Latina, o crescimento da
participacao do setor privado na oferta de servicos publicos, incluindo a privatizacao de
empresas estatais, compunha um amplo processo de reforma, cujo objetivo era a
consolidagao do neoliberalismo, sob o pretexto de solucionar ou evitar uma crise
macroecondmica ou fiscal. O descontentamento generalizado com o desempenho de
empresas estatais, por seu turno, corroborou a participacao do setor privado que, em tese,
viria a reduzir ineficiéncias na gestao de servicos publicos, expandir a oferta, elevar a
qualidade e gerar recursos para financiar investimentos futuros. Resultaria, portanto, em
aumento da eficiéncia econdmica, reducao de cargas fiscais e possibilidade de introducao de
avancos tecnologicos (RIVEIRA, 1996).

Em contraste com esses programas de privatizacao orientados pela austeridade, no entanto,
a partir dos anos 2000, a literatura especializada internacional vem despertando crescente
interesse sobre o fendmeno de reconducao de servigos publicos de saneamento delegados a
iniciativa privada para instancias governamentais locais, regionais e nacionais em varias
partes do mundo. Diversas observacoes empiricas tém chamado esse fendmeno de
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“remunicipalizacao” (LOBINA; KISHIMOTO; PETITJEAN, 2014; CHABROST; PORCHER;
SAUSSIER; 2017; LINDHOST, 2019; MANN; WARNER, 2019; ULMER; GERLAK, 2019;
ALBALATE; BEL, 2020; HANNA; MCDONALD, 2021, para citar alguns), “recuperacao de
servigos publicos” (VCDONALD, 2019), ou mesmo “reversao de privatizacao” (CLIFTON et al.,
2021).

As contribuicbes mais importantes a respeito desse movimento de retorno dos servigos
hidrico-sanitarios para as maos do Estado vém de estudos norte-americanos e europeus, nos
campos da governanca urbana e das politicas publicas. A ideia de reestatizacao surgiu nos
dltimos anos para marcar um movimento em que entes nacionais e subnacionais voltam a ter
servicos anteriormente privatizados em formas de propriedade pablica e coletiva local
(LOBINA; KISHIMOTO; PETITJEAN, 2014). Esse tem sido um fendmeno global, com casos de
sucesso documentados em todos os continentes, bem como indmeras campanhas em
andamento em diversos paises (CUMBERS; BECKER, 2018).

Na esteira desse fendmeno, paises como Estados Unidos (ULMER; GERLAK, 2019; HANNA;
MCDONALD, 2021), Espanha (ALBALATE; BEL, 2020), Alemanha (BEVERIDGE; NAUMANN,
2013; BECKER; BEVERIDGE; NAUMANN, 2015; CUMBERS; BECKER, 2018; STIEL, 2022),
Franca (CHABROST; PORCHER; SAUSSIER, 2017), Indonésia (SETIADI; PRATIWININGRUM,
2018), entre outros, evidenciam experiéncias de reestatizacao ou estatizacao de
infraestruturas e servicos relacionados ao saneamento, mais corriqueiramente
abastecimento de agua e esgotamento sanitario.

A maior parte dos casos de reestatizacao ocorre pela nao renovacao dos contratos, ou compra
das acoes das companhias privadas de saneamento, ou até mesmo pela desisténcia
voluntaria do agente privado. As razGes apontadas pela literatura para a ocorréncia desse
fendmeno sao muitas, dentre as quais destacam-se: frustracdes crescentes com a
desigualdade nos servicos de distribuicao de agua (HANNA; MCDONALD, 2021); insatisfagoes
como o desempenho do setor privado (BECKER; BEVERIDGE; NAUMANN, 2015); insuficiéncia
de investimentos, tarifas inflacionadas e custos operacionais elevados (GONCALVES, 2017).

O Transnational Institute publicou em 2017 o documento Reclaiming Public Services: how
cities and citizens are turning back privatization, que se consolidou como um dos mais
abrangentes estudos empiricos ja realizados sobre a tematica. A pesquisa revelou que, entre
0s anos 2000 e 2017, ocorreram 267 casos de reestatizacao de servicos de abastecimento
de agua e esgoto em 33 paises. Além disso, durante o intervalo 2009-2017, o estudo
identificou 2,3 vezes mais casos de reestatizacao dos servicos de saneamento em relacao a
primeira metade dos anos estudados, o que sugere uma tendéncia crescente ao longo dos
anos.

Quase como um contraponto ao fendémeno internacional de reestatizacao de politicas de
saneamento em grandes economias do mundo, o Brasil tem conduzido uma série de esforcos
institucionais2 no sentido de introduzir cada vez mais o capital privado na producao e
operacao de infraestruturas e servicos de saneamento, em especial na dimensao de
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esgotamento sanitario, a mais deficiente e problematica no pais. Nao por caso, como destaca
Souza (2019), algumas modalidades de articulacao entre pablico e privado tém adquirido
relativo sucesso em varias cidades brasileiras, como é o caso das PPPs no setor de
saneamento.

Na mesma direcao, Ferreira e Henrique (2018) destacam a ocorréncia de 19 contratos de PPP
no setor de saneamento, firmados, entre 2006 e 2016, em diversos estados: Sao Paulo (7);
Rio de Janeiro (&4); Espirito Santo (2); Minas Gerais (2); Alagoas (2); Bahia (1); e Pernambuco
(1). Para esses autores, tais experiéncias demonstram o potencial de capitalizagao do setor,
via captacao de recursos privados, na perspectiva de superar as dificuldades enfrentadas.

A PPP implantada em Pernambuco, objeto de analise neste artigo, traz aspectos contratuais
que, por um lado, prometem estender significativamente os indices de coleta (de 28% para
90%) e tratamento (de 7% para 100%) de todo o esgoto coletado na RMR e, por outro lado,
impoem forte restricao as areas mais precarias do ponto de vista da infraestrutura urbana,
excluindo, assim, o atendimento a uma parcela muito importante da populacao-alvo e
comprometendo qualquer perspectiva real de universalizacao do esgotamento sanitario. Tal
questao concorre para o estabelecimento de uma logica de oferta de politicas publicas a
servico do mercado e em prejuizo dos cidadaos, o que dialoga com os problemas identificados
na literatura internacional, nos casos de reestatizacao.

Muitos sao os indicativos de que a experiéncia local, a partir do PCS, tende a espelhar
comportamento similar a experiéncia internacional, no sentido de fragmentacao da prestacao
dos servigos, aspecto que, desde a implementacao da iniciativa, vem denunciando a natureza
restrita as porcoes territoriais da cidade onde ocorrem condig¢oes urbanas mais vantajosas
para o mercado.

A experiéncia internacional impde ressalvas quanto a conciliagao entre a natureza essencial
do saneamento basico e os objetivos do setor privado. Aponta para supostas consequéncias
da atuacao privada sobre servicos e infraestruturas pablicas de natureza essencial, uma vez
que estes, submetidos as leis que regem o mercado, concorreram para a manuten¢ao e
acirramento de desigualdades na distribuicdao e atendimento de tais servicos.

O CASO DO PROGRAMA CIDADE SANEADA NA REGIAO
METROPOLITANA DO RECIFE

O Programa Cidade Saneada, implantado na Regiao Metropolitana do Recife, no ano de 2013,
insere-se no contexto dos avancos da privatizacao dos servicos de saneamento basico no
Brasil, que visam superar, via captacao de recursos privados, as dificuldades enfrentadas na
maioria das cidades brasileiras de umaimensa demanda reprimida desses servi¢os. Com base
nos dados do Painel Saneamento Brasil do Instituto Trata Brasil, a RMR, adotada como caso
neste estudo, apresentava, segundo estimativas para 2020, dois tercos de sua populacao
(66,3%) sem coleta de esgoto, o que supera em muito a média nacional de 45%. O Recife, que
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abrange apenas cerca de 8% do territorio metropolitano, concentrava 34,7% da sua populacao
sem acesso aos servicos de coleta de esgoto. No ambito do proprio municipio, esse percentual
corresponde a mais da metade (56%) da populacao residente. (INSTITUTO TRATA BRASIL,
2018)

Caracterizada pelo seu elevado indice de pobreza e pela desigualdade socioespacial que se
expressa em seu territorio, o Recife ja destacava o saneamento como um dos seus maiores
problemas, desde o inicio do século XX. Contribui para essa situacao a sua condicao de cidade
anfibia, que cresceu e se expandiu dentro de um estuario formado por cinco rios, dentre os
quais se destaca o Capibaribe, o mais caudaloso deles. Esse problema inspirou a criacao de
uma Comissao de Saneamento, em 1909, pelo governo estadual, que representou,
localmente, um marco de grande importancia para o setor, pois, a partir daquele momento,
teve inicio a implantacao de um primeiro sistema de esgotamento sanitario na cidade,
seguido de outros ao longo do século (PINTO, 2006).

Entre os anos de 1910 e 1918, houve a implementacao da primeira etapa do Sistema de
Esgotamento Sanitario (SES) Cabanga, situado na cidade do Recife, que contava com 115 km
de rede coletora que escoava os efluentes de 86 mil pessoas para uma Estacdo de
Tratamento de Esgoto (ETE) que, por sua vez, lancava os rejeitos (apenas com tratamento
primario) ao mar. Levando-se em consideracao que aquele contingente populacional
correspondia a aproximadamente 35% da populacao recifense (COMPESA, 2011), na época, a
distribuicao dos investimentos restritos a uma pequena parcela da populagao se traduzia em
um baixo nivel de atendimento desde os primeiros anos da construcao do SES.

A segunda etapa de implementagao do SES Cabanga s6 veio a ser realizada na década de
1940, acrescendo ao sistema 34 km de rede coletora. Nesse periodo, a cidade do Recife
experimentava um crescimento expressivo da sua populagao. Tal condicao tendia para o
alargamento da distancia entre a demanda e a oferta dos servicos de esgotamento sanitario
local. Isso se verificou pelo “retardamento das obras de ampliagao do sistema de
esgotamento sanitario, ficando claro que a expansao urbana ja superava o servico sanitario
existente” (SELINGARDI JUNIOR, 2012, p. 29).

Na década de 1960, teve inicio a construgao do SES Peixinhos, ja com tratamento secundario
(atualmente o SES Peixinhos contempla os municipios de Recife e Olinda). Vale a pena lembrar
que, nessa mesma década de 1960, em plano nacional, foi assinado o decreto de criagao do
Planasa, de onde sucedeu a criacdo das companhias estaduais de saneamento. E nesse
contexto que, no ano de 1971, em Pernambuco, os sistemas de saneamento passaram a ser
responsabilidade do governo do estado com a edicao da Lei Estadual no. 6.307/1971 que
institucionaliza Companhia Pernambucana de Saneamento (Compesa).

Quando constituida, a Compesa ja dispunha dos SES Cabanga e Peixinhos, que somavam 19
estacoes elevatorias, duas estacoes de tratamento de esgotos e cerca de 450 km de rede
coletora, cobrindo uma area de 22% do territério urbano da cidade do Recife. Nas décadas
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seguintes, realizou, nessa cidade, investimentos em sistemas de menor porte, basicamente,
sistemas isolados (VASCONCELQS, 1995).

Entre 1986 e 1988, foram implantadas aproximadamente 15.500 ligacoes de esgoto através
de sistemas de coleta condominial, e o governo do estado implantou mais 10.500 ligacGes.
Contudo, nao houve a criagado de nenhuma estrutura para construgao, operagao e
manutencao desses pequenaos sistemas, ficando boa parte destes sob a responsabilidade da
Compesa (SELINGARDI JUNIOR, 2012).

A partir da década de 1990, algumas outras acoes foram feitas no sentido de ampliacao da
cobertura de esgotamento sanitario em agoes individuais protagonizadas pelo municipio ou
programas gerais implementados pelo governo do estado na RMR, tais como: o Projeto de
Modernizacao do Setor de Saneamento (1993), voltado a analise de viabilidade de concessao
privada do setor; o Plano de Ordenamento do Sistema de Esgotos do Recife (1994), cuja
proposta basica era atualizar o Plano Diretor de Esgotos da RMR, que havia sido elaborado
pela Compesa na década de 1980; O Projeto de Qualidade das Aguas e Controle da Polui¢io
Hidrica das bacias dos Rios Beberibe, Capibaribe e Jaboatdao (PQA) (1997); o Plano de
Gerenciamento da Drenagem em Aguas Pluviais e do Esgotamento Sanitario para a Regido
Metropolitana do Recife (Plano JICA) (2001); o Modelo de Saneamento Integrado (2002), que
preconizava a articulacao dos servicos de saneamento com a implantacao de outros servicos
de urbanizacdao do Recife; e o Programa Estruturador do Recife (2008), com recursos
provenientes do PAC, que prometia elevar de 35% para 77% o indice de residéncias atendidas
com saneamento basico na cidade até o ano de 2010; entre outras a¢des pontuais.

No entanto, a despeito de todas essas acOes, os indices de esgotamento sanitario
permaneceram aquém daqueles desejados, quando em 2013 a coleta de esgoto na RMR
correspondia a insatisfatorios 28% de coleta e apenas 7% de tratamento do esgoto produzido.
No Recife, em particular, embora dados do SNIS apontem relativa vantagem da cidade em
relacdo a RMR no que se refere a esses dois indices (36% de coleta e 61% de tratamento), a
situacdo se mostra muito abaixo do desejado (SOUZA, 2019), refletindo-se no espago urbano
em grandes bolsdes de precariedade dos servicos de esgotamento sanitario.

Tal condicao, associada a baixa capacidade de investimento em novas infraestruturas por
parte da Compesa e a escassez de recursos do seu principal acionista, o governo do estado,
teriam reforcado o principal argumento para a adogao da PPP como estratégia para
desenvolver o setor. Conforme destaca Souza (2019), de acordo com os dirigentes da
Companhia, a opcao pela PPP seria uma forma de garantir os investimentos de maneira
continua, evitando possiveis interrupgdes devidas ao transcurso de governos ou crises de
natureza fiscal.

Assim, no ano 2013, o governo do estado de Pernambuco aderiu a uma tendéncia nacional
de parceria com o setor privado, firmando o contrato da PPP com vistas a implementagao do
Programa Cidade Saneada, cujo objetivo seria estender, significativamente, o atendimento
dos servicos de saneamento basico na RMR. O PCS prometeu realizar uma grande
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intervencao na rede de esgotamento sanitario da regido, através de um contrato de
concessao de 35 anos, com custo estimado de R$ 4,5 bilhdes, sendo R$ 3,5 bilhdes do
parceiro privado e R$ 1 bilhdo do parceiro pblico.

As alteracdes pretendidas sao bastante expressivas para a RMR. Ao término da
implementacao das obras, estimam-se as seguintes melhorias: ampliagao da cobertura da
rede de esgotos de 28% para 90% e do tratamento de 7% para 100% de todo o esgoto coletado;
elevacdao do nimero de estacoes de tratamento de 54 para 69 e da quantidade de estacoes
elevatorias de 139 para 418; e 0 aumento da extensao da rede de esgoto em si de 1,9 mil km
para 10 mil km.

Os estudos técnicos nos quais o PCS se sustenta tratam de agrupar e categorizar as porgoes
territoriais na area do Programa sob trés aspectos: (i) areas com sistema em funcionamento;
(i) areas cobertas por sistema existente (embora ndo estivesse em funcionamento); e (iii)
areas sem cobertura de sistemas ou projetos de esgotamento sanitario. Ha, ainda, uma
quarta situagcao que merece destaque para efeito de analise, que é justamente aquela para a
qual “foi definida encomenda especial, que é a das geralmente chamadas areas de baixa
renda”, caracterizadas por uma infraestrutura urbana deficiente (COMPESA, 2011, p. 14). De
tal forma, as areas com infraestrutura deficiente foram definidas como:

a. Ocupacoes das margens de rio e corregos — considera-se que
esses assentamentos ndo devem receber acao de implantagao de SES,
devendo o Poder Pulblico encaminhar a sua remogdo, seja pela
insalubridade e risco a que estdo sujeitas as familias, seja pelos problemas,
que sao crescentes em gravidade e impacto, que trazem para a drenagem
das cidades (como a area denominada Coelhos, no centro do Recife).

b. Ocupacbes em que o arranjo urbanistico indica ser necessaria
intervencao prévia a chegada dos SES, de modo a organizar a ocupagao do
espaco e possibilitar a dotacao minima de elementos de infraestrutura,
entre eles o0 esgotamento sanitario (por exemplo, a area denominada Curral
das Eguas, no bairro Torrdes, no Recife).

c. Ocupagdes em que, ainda que desordenadas, & possivel a dotacao de
esgotamento sanitario. Exemplo desse tipo de ocupagdao é a area
denominada Ponte do Maduro, no bairro Santo Amaro, no Recife.
(COMPESA, 2011, p. 14).

Nesse aspecto, o Recife aparece como um dos municipios mais problematicos no contexto da
RMR, o que justifica a sua definicao, neste estudo, como recorte espacial para
aprofundamento da analise de implantacao do PCS. De um lado, &€ o municipio que concentra
o maior percentual de populacao (41,6%) e de moradias (42,4%) da RMR, apesar de ocupar
apenas 7,9 % do territério metropolitano; de outro lado, se destaca historicamente pelo
elevado nimero de assentamentos precarios.
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A insuficiente cobertura de esgotos na cidade do Recife atinge, especialmente, esses
assentamentos que abrigam as moradias onde residem as familias mais pobres, cuja
representatividade na cidade, nos diversos registros institucionais realizados, ha mais de um
século, & de cerca de metade das habitagdes recenseadas no Recife. Ja em 1913, no
recenseamento feito pelo Departamento de Saide e Assisténcia do Estado de Pernambuco,
(apud SOUZA, 1991), foram constatados mais de 16 mil mocambos3, que representavam
43,3% do total das habitacoes do Recife. Esse percentual se torna maximo em 1939, quando
se eleva para 63,7% (COMISSAO CENSITARIA DOS MUCAMBOS, 1939 apud SOUZA, 1991),
variando, a partir de entao, em torno dos 50% e atingindo, em 2014, 60,9%, segundo o
levantamento realizado pela Prefeitura do Recife para o Atlas das Infraestruturas Pablicas
das Comunidades de Interesse Social do Recife, publicado em 2016 (RECIFE, 2016).

Os dados mais recentes sobre os assentamentos precarios do Recife sao apresentados no
Atlas referido no paragrafo anterior, que, concluido em 2014, compreende 0 mapeamento e
0 cadastro nao censitario de todas as 545 Comunidades de Interesse Social (CIS) identificadas
no Recife, com foco nas infraestruturas pablicas. Os assentamentos precarios que abrigam
essas CIS ocupam uma extensao de 4.513 ha, representando “20,3% do territorio municipal
(221,2 km?) e 31,3% do territorio urbanizado, estimado em 144 km? (excluindo matas, areas
que preservam caracteristicas rurais e grandes massas de agua) " (RECIFE, 2016, p. 60).
Abrigam cerca de 286.756 moradias e 817.538 pessoas, contribuindo com mais da metade
das moradias (60,9%) e da populacao (53,2%) do Recife.

Concentra-se nessas CIS a populacao sem coleta de esgoto que, segundo estimativas ja
mencionadas para 2020, apresentadas no Painel Saneamento Brasil, somam 925.805
pessoas no total do Recife, correspondendo a 56% da populagao a cidade. (INSTITUTO TRATA
BRASIL, 2018). Ja em 2014, a pesquisa que que deu suporte a elaboragao do mencionado
Atlas havia identificado essa precariedade na grande maioria das CIS pesquisadas, como pode
ser observada na Figura 1.
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Figura 1 - Areas das Comunidades de Interesse Social do Recife com graves deficiéncias de coleta e
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Fonte: Elaboracao dos autores com base em Recife (2016).

O Atlas revela, também, a grande diversidade que existe entre as CIS (tamanho, densidade,
condigoes de precariedade) e no interior delas. A metodologia utilizada para caracterizar tal
diversidade propiciou uma caracterizacao mais refinada das condi¢des de precariedade
desses espacos de pobreza, inclusive das suas condigdes de esgotamento sanitario. Consistiu
na definicao de 2.573 Unidades de Coleta — UC da pesquisa de campo, que correspondem a

microareas com cerca de 2 ha, nas quais foram subdivididas as CIS.

No conjunto geral das unidades de coleta da pesquisa nas CIS do Recife, mais de 2/3 nao
apresentaram coletores de esgoto na comunidade, como demonstra a Tabela 1. Como
sintese, constatou-se que 731 Unidades de Coleta da pesquisa apresentavam precariedade
extrema das condigdes de esgotamento sanitario (28,41%); e 891 unidades, precariedade
muito alta (34,6%). Somente em 448 unidades (17%) a condi¢ao era moderada.
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Tabela 1- Precariedade do esgotamento sanitario em areas CIS da cidade do Recife

Precariedade do | N°de Unidades Coletor de Langamento
Esgotamento de Coleta da Esgoto (Rede Céu Aberto/Corpo Galeria Aguas
Sanitario pesquisa Pablica) d'agua Pluviais
EXTREMA 731 0 0% 31 100 % 31 100 %
MUITO ALTA 891 0 0% 34 59,93 % 59 40,29 %

ALTA 503 07 | 80,91 % 07 80,91 % 56 31,01 %
MODERADA* 448 48 100 % 0 0% 57 35,04 %
TODAS 2.573 55 | 33,23% 672 64,98% | 403 54,53 %

Fonte: Recife (2016, p. 76).

A coleta de informagdes no campo levantou a situagcao do esgotamento sanitario por meio da
observacao de existéncia ou nao de coletor de esgoto nas vias, da constatacao de lancamento
de esgoto a céu aberto e de lancamento de esgoto em galerias pluviais, além da identificacao
de outras formas individuais de esgotamento sanitario, como fossas sépticas e rudimentares
ou valas, aléem de encanacao improvisada. A Figura 2 exemplifica a diversidade da situagao do
esgotamento sanitario nas comunidades de interesse social localizadas no Bairro do Pina,
distante 4,5 km do centro do Recife, conforme destacado na Figura 1.

Figura 2 — Situacao do esgotamento sanitario de Comunidades de Interesse Social no Pina
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Fonte: Recorte dos autores, com base em Recife, (2016, p. 83).

E importante registrar que parte significativa da area ocupada pelos 545 assentamentos
precarios onde residem as comunidades de interesse social do Recife ja se encontra
institucionalizada em legislagdes municipais como Zonas Especiais de Interesse Social (Zeis).
Esse instrumento normativo, datado do inicio da década de 1980, possibilitou pioneiramente
no Recife a consolidacao dessas comunidades no local de moradia, ao instituir parametros
urbanisticos compativeis com a realidade dos assentamentos e, ao mesmo tempo, restritivos
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para os interesses do setor imobiliario privado. Contudo, a caréncia de recursos e de politicas
que viabilizem acdes necessarias de urbanizacao dessas areas contribuem para que a maioria
das 68 Zeis institucionalizadas atualmente no Recife se caracterizarem pela caréncia de
infraestrutura urbana e servicos basicos essenciais, apresentando condicoes semelhantes
aos demais assentamentos precarios da cidade, no que se refere a necessidade de
implantacao de investimentos em esgotamento sanitario por meio de PPP.

A fim de uma melhor observacao de aspectos especificos do PCS sobre o espacgo urbano do
Recife, em relagcao a perspectiva de universalizacao do esgotamento sanitario, a Figura 3
destaca a distribuicao das intervencgoes previstas, incluindo a recuperacao das infraestruturas
existentes — que até o inicio do contrato encontravam-se subdimensionadas e sucateadas —
e a implantacao de novos sistemas, estagoes de tratamento, estacoes elevatorias, coletores
tronco e redes de esgoto na cidade. Com a delimitagao das Zeis nessa figura, tornam-se mais
visiveis as condicoes e atendimento desse Programa nas areas onde reside grande parte das
familias de menor renda da cidade.
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Figura 3 - Sintese das intervengdes em esgotamento sanitario na cidade do Recife a partir do PCS
versus Zonas Especiais de Interesse Social
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Fonte: Recorte dos autores com base em Trento Engenharia (2011) e Recife (2016).

Conforme ilustrado na Figura 3, constata-se a ma distribuicdo de infraestruturas,
especialmente nos espacos das Zeis. A previsao de implantacao de coletores tronco esta
concentrada nas areas que correspondem majoritariamente a bairros centrais, urbanizados e
de classe média e média-alta — indicando a implantacao de redes coletoras e suas ligacoes
com ramais prediais — o que sugere melhor cobertura e acesso ao esgotamento sanitario. Por
outro lado, a ocorréncia predominante de emissarios — que nao tém conexdes com a rede
coletora — nas Zeis e nos demais assentamentos onde residem as CIS, que correspondem as
periferias e aos espacos de pobreza, indica deficiéncia na perspectiva de acesso a politica
publica.

De modo geral, a partir da forma como se desenhou a distribuicao das intervengoes, constata-
se que as areas com melhores condi¢oes de urbanizagao, onde residem as familias com
melhores condicoes de renda, foram aquelas mais satisfatoriamente atendidas. Ao contrario,

Anais do XXI Encontro Nacional da ANPUR. Ideias, Politicas e Praticas em
Territorialidades do Sul Global. Curitiba: ANPUR, 19 a 23 de maio de 2025



aquelas cuja localizacao se destaca pela precariedade e grande adensamento populacional
foram, em grande parte, excluidas ou apenas parcialmente contempladas com a previsao de
infraestrutura e servicos por meio da PPP. Assim, parte dos assentamentos precarios
institucionalizados como Zeis ou nao se mantém fora do alcance dos investimentos previstos
a partir do PCS, com tendéncias de agravamento de suas condicoes de precariedade.

Uma dificuldade nos assentamentos mais precarios para a estruturacao do sistema de
esgotamento sanitario e, portanto, para a viabilizacao da implantacao o PCS é a ocorréncia de
vielas e becos muito estreitos, uma vez que, muitas vezes, nao possuem a largura minima
necessaria para receber as tubulagoes, sendo necessario o alargamento das vias e a relocagao
das familias residentes nesses locais. A maioria desses acessos requerem retificagoes,
realinhamentos e interven¢des urbanisticas que garantam condicoes minimas de qualidade
de acesso. Tal situacao, de um lado, contribuiu para a exclusao dessas areas do universo de
atendimento do Programa Cidade Saneada. Ao invés de propiciar a universalizacao dos
investimentos do PCS em esgotamento sanitario, agrava o quadro de desigualdade que
caracteriza historicamente o espaco do Recife. Por outro lado, remete para a discussao da
responsabilidade do poder pablico, em face da enorme divida social para com essas familias
mais carentes de recursos de diversas ordens.

CONSIDERACOES FINAIS

A participacao do capital privado no setor de saneamento no Brasil mantém relagao direta
com estratégias de governanca pautadas na perspectiva de transformacao de bens e servicos
plUblicos em mercadorias e visa, assim, a propiciar um meio para favorecer a atracao de
investimentos privados e criar condigdes para superar 0s graves problemas vivenciados pelo
setor. Essa & uma tendéncia que acompanha o avanco, localmente, das ideias neoliberais ja
experimentadas por diversos paises e, em alguns casos, com experiéncias maduras. De modo
semelhante a tais paises, a legislacao brasileira vem progressivamente instituindo
mecanismos para promover a acao do mercado no setor que vem de uma trajetdria de declinio

de investimentos e precariedade de infraestruturas, em especial de esgotamento sanitario.

Sinais de saturacao dessa estratégia em experiéncias consolidadas, vindos de diversos
paises, registrados em especial pela literatura internacional, ressaltam a importancia do
tema. Com efeito, o desenvolvimento do arcabouco institucional que abre espaco para a
atuacao do mercado no setor no Brasil, sem levar a exaustao o debate pablico e uma criteriosa
analise dos impactos que servicos de natureza essencial e social sob a loégica do mercado
podem sofrer, parece assumir feicdes problematicas, especialmente quando esse movimento
colide frontalmente com uma tendéncia internacional de (re)estatizacao.

Diversamente dos paises centrais, onde essa estratégia foi primeiro implementada, as
cidades brasileiras guardam cronica desigualdade que se reflete, sobretudo, no espaco
urbano, com grandes clivagens sociais e territoriais, e, com isso, produzindo diferencas na
qualidade habitacional, no acesso a infraestruturas, bens e servicos pablicos e a uma série de
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direitos basicos que impactam diretamente os mais pobres. Tal condi¢ao tende a espelhar, ao
mesmo tempo em que se criam as oportunidades de atuacao do mercado, espagos pouco
convidativos a intervencao privada, dada a necessidade de grandes volumes de investimento
com urbanizacao prévia e baixo potencial de retorno financeiro. Isto concorre, de um lado,
para o aprofundamento das desigualdades socioespaciais, ao invés de propiciar a sua a
minimizacao (ou resolucao), e, de outro, para evidenciar a baixa capacidade do Estado no
provimento da urbanizacao prévia necessaria aos investimentos privados.

Dessa forma, ao contrapor as tendéncias de concessao a iniciativa privada ao movimento de
(re)estatizacao de servicos e infraestruturas de saneamento experimentado em diversos
paises, percebe-se que a expectativa de melhor desempenho do mercado pode nao
corresponder a complexidade das demandas do setor de saneamento, reconhecida a sua
natureza social. Essa percepcao é aqui reforcada a partir da analise do caso empirico, onde
ficou demonstrado o seu carater restrito as por¢des urbanas mais vantajosas para o mercado,
enquanto grande parte das areas de maior precariedade permanecem preteridas de
investimentos.

Em um panorama das intervencoes propostas a partir do PCS para o esgotamento sanitario
na cidade do Recife, ficou evidente a existéncia de grandes bolsdes para onde nao estao
previstas intervencgoes. Tais bolsdes correspondem, em sua maioria, precisamente as areas
caracterizadas por condicoes ambientais precarias, pobres, com alto adensamento
populacional e maior caréncia por esgotamento sanitario, revelando forte inconsisténcia no
objetivo para o qual se designou o Programa Cidade Saneada: a universalizacao do
esgotamento sanitario.

Essa inconsisténcia denuncia algumas questdes preocupantes: a tendéncia de manutencao
(e, possivelmente, de aumento) das desigualdades, da poluicao e degradacao ambiental e da
incompleta realizacao de direitos basicos, que afetam diretamente as populagdes mais
pobres; a incapacidade do Estado de prover as condicoes basicas de urbanizagao nos espagos
de pobreza da cidade, de modo a viabilizar a implantacao da rede e dos servicos de
esgotamento sanitario ao que o PSC se propode; e, em Gltima instancia, a historica auséncia
de prioridade, no ambito das politicas sociais, dos investimentos publicos em servicos e
infraestruturas basicas, apesar do carater socializante que sua apropriagao coletiva confere a
populacao.

Essa questdao vem reafirmar a responsabilidade do poder pablico, seja na urbanizacao prévia
de assentamentos precarios para viabilizar a implantacao de infraestruturas com
investimentos privados, seja na sua urbanizacao posterior, acrescida das infraestruturas nao
implantadas pela iniciativa privada, por falta de condicdes preliminares. Vem reafirmar,
também, a dificuldade constatada por diversos paises, como acima destacado, de conciliar os
objetivos do setor privado com a natureza essencial de alguns servicos, como os de
saneamento basico, por exemplo. Vem reafirmar, por fim, o dilema de dificil resolucao entre
privatizar ou (re)estatizar servicos essenciais, diante de um quadro em que, por um lado, a

Anais do XXI Encontro Nacional da ANPUR. Ideias, Politicas e Praticas em
Territorialidades do Sul Global. Curitiba: ANPUR, 19 a 23 de maio de 2025

17



tendéncia neoliberal se aprofunda e se expressa nos desmontes de instituicdes publicas, em
prol de um Estado minimo, e, por outro, persiste a interrogacao sobre o interesse da iniciativa
privada de investir em areas que requerem grandes volumes de investimento com
urbanizagao prévia, porém apresentam baixo potencial de retorno financeiro.
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