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RESUMO

O ano de 2020 marcou dez anos desde o reconhecimento explicito dos direitos
humanos a agua e ao esgotamento sanitario (DHAES) pela Assembleia Geral
das Nacgdes Unidas. Os Estados signatarios tém a obrigagdo de realizar
progressivamente tais direitos utilizando o maximo de recursos disponiveis (UN,
2013). Os agentes regulatérios, como agentes publicos, tém as mesmas
obrigagdes, incluindo a garantia do cumprimento desses direitos pelas
municipalidades e outras entidades por eles reguladas (AGNU, 2017).

Tomando como base a pandemia da Covid-19, o presente trabalho visa explorar
0 papel dos entes reguladores do setor de saneamento no Brasil na
implementagdo dos DHAES. Dessa forma, neste trabalho, a pandemia do novo
coronavirus sera considerada como um balizador das acbes dos entes
reguladores do setor de saneamento. Para tanto, este trabalho esta subdividido
em trés etapas: i) analise das respostas institucionais a pandemia nos estados
brasileiros; ii) analise das respostas a pandemia pelos entes reguladores; iii)
observacao das acbes e rotinas de cada ente sob a ética dos DHAES. Na
primeira etapa, foram analisadas as primeiras respostas a pandemia de entes
governamentais dos poderes Executivo, Legislativo e Judiciario. Na segunda
etapa, foram analisadas as respostas de todos os entes regulatérios estatais
brasileiros durante as 40 primeiras semanas epidemiologicas. A partir da analise
de conteudo dessas respostas sob a otica dos DHAES, sera criada uma
classificagdo de acordo com a pertinéncia do conteudo aos principios desses
direitos humanos. A terceira etapa do projeto visa discutir o cenario durante a
pandemia, a partir de entrevistas semiestruturadas. Objetiva-se, assim, discutir
0s caminhos e cenarios possiveis para a construgdo de um ambiente regulatorio
positivo para a implementagdao dos DHAES no Brasil.

Os resultados deste trabalho apontam para uma priorizagdo, nas respostas
institucionais, de duas vertentes: i) a protecdo da populagdo; i) a
sustentabilidade financeira e econdmica dos prestadores de servigo. Com
relagdo a protecdo da populagcido, os resultados apontam para um viés no
atendimento a populacdo, ndo a contemplando em sua totalidade, além da
auséncia dos principios de equidade e nao discriminacdo. Os resultados
apontam, também, que as instituicbes focadas no saneamento se mostraram
mais comprometidas com a sustentabilidade financeira e econdmica dos
prestadores de servico do que com a protecdo da populacdo. As analises das
respostas dos entes reguladores apontam também para uma inequidade de
atencao; por exemplo, comunidades localizadas em areas sem a prestacao de
servigos de saneamento nao foram mencionadas, nem individuos em situagao
de vulnerabilidade. Adicionalmente, nas respostas regulatérias, os principios de
equidade e de nao discriminagao estavam mais correlacionados as medidas de
compensagao econémicas. Por fim, os resultados também apontam para uma
auséncia de respostas especificas para o esgotamento sanitario.

Palavras-chave: Agua. Covid-19. Direitos humanos. Esgotamento sanitario.
Regulagao.



ABSTRACT

The year 2020 marked ten years since the explicit recognition of the human rights
to water and sanitation (HRtWS) by the United Nations General Assembly.
Signatory states have an obligation to progressively realize these rights using
maximum available resources (UN, 2013). Regulators, as public officials, have
the same obligations, including ensuring compliance with these rights by
municipalities and other entities they regulate (UNGA, 2017).

Based on the Covid-19 pandemic, this paper aims to explore the role of regulators
of the sanitation sector in Brazil in the implementation of HRtWS. Thus, in this
paper, the new coronavirus pandemic will be considered as a guide for the
actions of regulators in the sanitation sector. To this end, this work is divided into
three stages: i) analysis of institutional responses to the pandemic in Brazilian
states; ii) analysis of responses to the pandemic by regulators; iii) observation of
the actions and routines of each entity from the perspective of the HRtWS. In the
first stage, the first responses to the pandemic by governmental entities of the
executive, legislative, and judicial branches were analyzed. In the second stage,
the responses of all Brazilian state regulatory entities during the first 40
epidemiological weeks were analyzed. From the analysis of the content of these
responses from the point of view of the HRtWS, a classification was created
according to the relevance of the content to the principles of these human rights.
The third stage of the project aimed to discuss the scenario during the pandemic,
based on semi-structured interviews. The objective was to discuss the possible
paths and scenarios for the construction of a positive regulatory environment for
the implementation of the HRtWS in Brazil.

The results of this work point to a prioritization in the institutional responses in
two aspects: i) the protection of the population; ii) financial and economic
sustainability of service providers. With respect to the protection of the population,
the results point to a bias in the assistance provided to the population, not
contemplating it in its entirety, in addition to the absence of the principles of equity
and non-discrimination. The results also point out that the institutions focused on
sanitation were more committed to the financial and economic sustainability of
the service providers than to the protection of the population. The analysis of the
regulatory agencies' answers also points to an inequity of attention, for instance,
communities located in areas without sanitation services were not mentioned, nor
were individuals in vulnerable situations. Additionally, in the regulatory
responses, the principles of equity and non-discrimination were more correlated
to economic compensation measures. The results also point to an absence of
specific responses for sanitary sewerage. The role of the regulatory entity in the
implementation of the HRtWS in Brazil was marked by limits imposed by the legal
and institutional framework of the sector, requiring greater participation of the
entities and the population in the development of public policies.

Keywords: Water. Covid-19. Human rights. Sanitation. Regulation.
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CAPIiTULO 1 - INTRODUGAO, JUSTIFICATIVA, OBJETIVOS E
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

1.1INTRODUGAO

A pandemia da Covid-19 explicitou questdes acerca dos direitos humanos em
todo o mundo. As respostas governamentais a pandemia tém sido discutidas a
partir do arcabougo dos direitos humanos — por exemplo, o direito a saude e os
direitos a agua e ao esgotamento sanitario, devido as agdes para garantir acesso
a agua para higiene das maos, ao banimento dos cortes de fornecimento de agua
e a nao discriminagdo de populagcdes em situacdo de vulnerabilidade
(HOSTMAELINGEN; BENTZEN, 2020; LOFTUS; SULTANA, 2020; SEKALALA
et al., 2021; SPADARO, 2020; TOEBES; FORMAN; BARTOLINI, 2020;
VICTRAL; HELLER, 2021). Com relagédo a agua e ao esgotamento sanitario,
diversos entes internacionais e nacionais se manifestaram e redigiram
recomendacgdes acerca de medidas para a minimizacao dos efeitos da pandemia
(UNICEF, 2020; UNICEF BRAZIL; SIWI, 2020; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2020a). Os déficits regionais de atendimento, os cortes de
fornecimento por inadimpléncia, a acessibilidade econémica e fisica foram alvos

de amplas discussdes e recomendacgdes por estes atores.

Os direitos humanos a agua e ao esgotamento sanitario (DHAES), no contexto
geral, podem ser entendidos como uma afirmacgao da importancia fundamental
da agua e do esgotamento sanitario para a dignidade humana (MURTHY, 2013).
A autora supracitada afirma ainda que esses direitos tém se tornado um
importante veiculo para as comunidades em todo o mundo reivindicarem a
atencao para os déficits, as desigualdades e as injusticas percebidas no acesso
a servicos que possuem implicacdes significativas para a saude publica. E uma
obrigacao do Estado a efetivacéo de tais direitos, definidos como as obriga¢des

de respeitar, proteger e cumprir.

Nesse contexto, € possivel tensionar o papel dos diversos entes estatais na
implementagcdo dos DHAES a nivel nacional. Dentre esses atores estatais,
encontram-se os entes reguladores do setor de abastecimento de agua e
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esgotamento sanitario — que, estando na interface entre os formuladores de
politicas, os prestadores de servigos e os usuarios, e dispondo de instrumentos
como o estabelecimento de normas, o monitoramento e a responsabilizacao,
encontram-se em condi¢des privilegiadas para avaliar se os direitos humanos

estdo sendo progressivamente alcangados ou ndo (AGNU, 2017).

Portanto, parte-se da hipdtese de que os entes reguladores do setor de
saneamento sao potenciais atores estatais na implementagcdo dos direitos
humanos a agua e ao esgotamento sanitario. E, para testar esta hipotese, este
estudo utiliza o contexto da pandemia da Covid-19 no Brasil, tendo como objetos
empiricos as respostas dos entes reguladores a pandemia, o arcabouco legal e
regulatério do setor do saneamento, o ambiente regulatério nos estados
brasileiros e o discurso construido pelos reguladores acerca das acdes e
atividades durante a pandemia. E, para tanto, questiona-se: i) Sob a oética dos
DHAES, como os entes estaduais reguladores do setor de saneamento no Brasil
articularam as respostas a pandemia da Covid-197? ii) Como estao estabelecidos
0s ambientes regulatdrios estaduais, bem como o arcabougo legal e regulatério
federal e estadual? O conteudo normativo e os principios dos DHAES estao
representados? E, por fim: iii) Como foram estabelecidos as praticas regulatérias
e o cotidiano dos entes reguladores durante a pandemia do novo coronavirus?
Houve a constru¢gdo de um ambiente regulatorio positivo para a implementagao
dos DHAES?

Para responder a essas perguntas, este projeto apresenta, inicialmente, as
abordagens tedricas utilizadas na pesquisa. O referencial de direitos humanos e
sua relacao com a regulagao do setor de abastecimento de agua e esgotamento
sanitario sado apresentados com a finalidade de entender a relagéo entre os dois
temas e como devem ser analisados em conjunto. Em seguida, uma
contextualizagao visando a pandemia da Covid-19 e sua intrinseca conexao com
o setor de abastecimento de agua e esgotamento sanitario. Para finalizar, uma
breve revisdo do atual marco do saneamento no Brasil e suas possiveis

implicagdes com o tema deste projeto.
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ApOs a discussdo dos marcos tedricos, é apresentado o percurso metodolégico
desenvolvido para este estudo, subdividido em trés etapas metodoldgicas, e as
respectivas estratégias de coleta e analise dos dados. Por fim, sdo apresentados

os resultados das trés etapas deste trabalho.

1.2JUSTIFICATIVA

O distanciamento existente entre o conteudo tedrico e a pratica dos direitos
humanos tem levantado questionamentos acerca da efetividade desse
arcabouco internacional em questdes nacionais (ELLIOTT, 2014). Os DHAES
ainda nao foram incorporados integralmente as leis e a Constituigdo brasileiras,
apesar de ser possivel identificar determinados principios e um conteudo
normativo dispersos no arcaboucgo legal e regulatério nacional. Jensen et al.
(2019) tensionam o processo de institucionalizacdo e adaptacdo dos atores
estatais ao arcabouc¢o normativo internacional dos direitos humanos, e como
esse processo se daria. Os autores apontam para a importancia do
estabelecimento de instituicoes fortes e sustentaveis que consigam proteger e
promover os direitos humanos e contribuir para a mudanca social. Dessa forma,
explorar o papel dos atores estatais na implementagao dos direitos humanos nas
instituicbes nacionais pode ser um caminho para o fortalecimento das mesmas,
e ainda, segundo Elliott (2014), um passo na dire¢ao da diminuicao da lacuna

entre os principios dos direitos humanos e a implementagao pratica dos mesmos.

Na ultima década, o numero de paises com arcabouco legal/regulatério para o
setor de saneamento cresceu, e, da mesma forma, também o niUmero de atores
estatais engajados nessas fungdes (IWA, 2015). Como parte do Estado, e
executando o papel regulador, as autoridades regulatérias do setor de
saneamento possuem as mesmas obrigagdes de respeitar, promover e cumprir
os direitos humanos, assim como de garantir que suas politicas, praticas e acdes
estejam em conformidade com os principios e os conteudos normativos dos
DHAES (OHCHR, 2017).

O atual marco legal do saneamento no Brasil possui um capitulo inteiro dedicado

a regulacéo do setor. Esse arcaboucgo legal define os principios que regem a
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regulacdo do setor de saneamento e seus objetivos, atribuindo aos entes
reguladores a tarefa de editar normas nas dimensdes técnicas, econémicas e
sociais da prestagcao de servigos. A relacdo de proximidade entre os entes
reguladores com os prestadores de servigos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitario e a possibilidade de editar normas fazem desse ator

estatal um possivel caminho para a implementagao dos DHAES a nivel nacional.

Considerando ainda o atual contexto da pandemia da Covid-19, iniciado no fim
de 2019 e que se prolonga pelo ano de 2023, os déficits no abastecimento de
agua e no esgotamento sanitario em todo o mundo tornaram-se mais patentes e
prejudiciais aquelas comunidades e individuos em situagdo de vulnerabilidade
(ALEMANNO, 2020a; 2020b; CORBURN et al., 2020; DEVAKUMAR et al., 2020;
HALE et al., 2020). As habilidades dos atores estatais em governar o risco,
responder em curto e médio prazos, identificar areas e comunidades em situagao
de risco maior foram testadas e tém sido avaliadas por grupos de pesquisa em
todo o mundo. A observagao e a compreensao da forma como o conteudo dos
DHAES foi e ainda esta sendo articulada pelas autoridades regulatérias do setor
de saneamento no Brasil durante a pandemia da Covid-19 pode auxiliar no
processo de institucionalizagdo desses direitos em solo nacional, frente aos
histéricos déficits de atendimento no abastecimento de agua e esgotamento

sanitario no Brasil.

1.30BJETIVOS
1.3.1 Objetivo geral

O objetivo central deste estudo € analisar o papel dos entes reguladores do setor
de saneamento no Brasil na implementacédo dos direitos humanos a agua e ao

esgotamento sanitario.
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1.3.2 Objetivos especificos

e Analisar a temporalidade e o conteudo das respostas institucionais —
poderes Executivo, Legislativo e Judiciario — a pandemia da Covid-19, no
contexto da prestagdo de servicos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitario sob a ética dos DHAES — nos estados brasileiros
mais afetados pela pandemia.

e Analisar as agdes e atividades de todos os entes reguladores brasileiros
do setor de abastecimento de agua e esgotamento sanitario durante um
determinado periodo da pandemia da Covid-19, sob a ética dos DHAES

e Observar e analisar o cotidiano da pratica regulatéria do setor de
saneamento no Brasil em distintas agéncias de regulacdo, com a
finalidade de compreender como os DHAES influenciam, ou n&o, as

decisodes e praticas da regulagéo no Brasil.

1.40RGANIZAGAO DOS CAPITULOS

Esta tese esta subdividida em seis capitulos, sendo o primeiro uma introdugao a
tese, contendo uma breve discussio sobre o tema, a apresentagao do objetivo
geral e dos objetivos especificos, a justificativa da elaboragéo deste trabalho, e
por fim uma breve explicacdo dos percursos metodolégicos que guiaram a

elaboragao desta tese de doutoramento.

No segundo capitulo, € apresentado o referencial bibliografico utilizado como
base tedrica para a discussao dos resultados deste trabalho. Ele é seguido pelo
terceiro capitulo, que € a Etapa 1 deste trabalho, baseada no primeiro objetivo
especifico listado no topico anterior. Essa primeira etapa foi resultado de uma
adaptacao do projeto original desta tese, que foi interrompido pela pandemia da
Covid-19. Nessa etapa, decidimos fazer uma analise de como os estados
brasileiros estavam reagindo ao come¢o da pandemia da Covid-19, como
estavam sendo elaboradas e publicadas as primeiras respostas focadas na area
de abastecimento de agua e esgotamento sanitario, e para isso utilizamos a lente

dos direitos humanos a agua e ao esgotamento sanitario (DHAES). A partir da
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elaboragao dessa primeira etapa, o corpo da nova tese comecgou a se desenhar,
caminhando para uma aproximag¢ao cada vez maior do tema da regulagao do
setor de saneamento, e como seria o papel deste na implementagao dos DHAES
no arcaboucgo legal e regulatério brasileiro. Esta ideia ja estava presente no
primeiro projeto de tese, que foi interrompido pela pandemia, mas neste segundo
ampliamos os nossos objetos de pesquisa de uma s6 agéncia para todas as
agéncias estatais de regulagdo do saneamento no Brasil. Essa Etapa 1 foi
publicada como um artigo na revista Water (Suiga), com classificagdo A3 no
quadriénio 2017-2020.

O quarto capitulo desta tese € uma sequéncia légica de aproximagao aos entes
reguladores. Nesse capitulo buscamos focar nas agdes, atividades e respostas
dos entes reguladores do setor de abastecimento de agua e esgotamento
sanitario brasileiros a pandemia da Covid-19. A partir de uma extensa raspagem
de dados para obter o maximo de documentos publicados por todas as agéncias
reguladoras estatais brasileiras do setor, foi realizada a analise dessas respostas
e acbes também sob a d6tica dos DHAES. Essa Etapa 2 também foi publicada
em um periodico internacional, o Utilities Policy Journal, com classificagdo A1 no
quadriénio 2017-2020.

O quinto capitulo € o que mais se aproxima da rotina e das bases legais e
regulatorias dos entes reguladores do setor. A partir dos resultados da segunda
etapa, foram sistematizadas e classificadas as agéncias brasileiras a partir de
critérios de atuacao durante a pandemia. A partir dessa lista, foram selecionadas
agéncias para serem realizadas entrevistas com seus funcionarios, observando
quais as bases legais ou outros textos externos que sao utilizados no dia a dia
da regulagao no Brasil e como esse arcabougo tedrico se aproxima ou se afasta
dos DHAES, bem como fazendo uma analise da instituicdo em si, de acordo com
os proprios trabalhadores. Ressalto que todas as entrevistas foram feitas sob
condicdo de anonimato, e que seus nomes, funcdes ou locais de trabalho nao
serao revelados neste texto ou na apresentacao dos resultados. Essa Etapa 3
nao foi publicada, mas a intengcdo é separarmos o0s eixos de discussao e

publicarmos como dois artigos em revistas internacionais.
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O sexto e ultimo capitulo € a conclusao da tese a partir das discussdes feitas nos
capitulos anteriores, que por fim tentara responder a pergunta central deste
trabalho: qual o papel dos entes reguladores do saneamento no Brasil na

implementagéo dos direitos humanos a agua e ao esgotamento sanitario?

Apos a conclusdo, encontram-se as referéncias bibliograficas dos seis capitulos
e 0s anexos e apéndices, concentrando as informagdes complementares néo

presentes no corpo desta tese.

1.5PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este trabalho possui caracteristicas qualitativas e quantitativas. A pesquisa
qualitativa € um método utilizado na coleta e analise de dados em estudos que
buscam compreender e interpretar fendbmenos sociais complexos. Ela se baseia
em técnicas como entrevistas, observacgao participante e analise documental, e
busca compreender o significado dos fendmenos em seu contexto natural
(CRESWELL, 2013).

Uma das principais vantagens da pesquisa qualitativa é a possibilidade de obter
informagdes profundas e ricas sobre os fendmenos estudados. Ao contrario dos
métodos quantitativos, que geralmente buscam generalizagbes, a pesquisa
qualitativa permite que o pesquisador mergulhe no contexto do estudo e
compreenda a complexidade das interagdes entre os individuos. Outra vantagem
€ a possibilidade de explorar temas pouco conhecidos ou pouco estudados,
possibilitando a descoberta de novos conhecimentos (DENZIN; LINCOLN,
2011).

No entanto, a pesquisa qualitativa também apresenta desafios e limitacdes. A
andlise dos dados pode ser complexa e demorada, exigindo uma grande
dedicacdo do pesquisador. Além disso, os resultados obtidos ndo podem ser
generalizados para a populagdo em geral, ja que a amostra € geralmente
pequena e selecionada de forma nao aleatéria. No entanto, esses desafios
podem ser minimizados por meio do uso de técnicas rigorosas de coleta e
analise de dados (FLICK, 2018).
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Ja as pesquisas quantitativas utilizam métodos que se baseiam em dados
numeéricos, obtidos por meio de técnicas como questionarios, testes,
experimentos e analise estatistica. A pesquisa quantitativa pode ser usada para
testar hipoteses, medir relagdes entre variaveis e produzir generalizagdes sobre
a populagéo estudada (BABBIE, 2016).

Uma das principais vantagens da pesquisa quantitativa € a possibilidade de obter
dados precisos e objetivos, permitindo a producdo de generalizagbes para a
populacdo estudada. Além disso, ela é capaz de testar hipoteses de forma
sistematica, permitindo a validacao de teorias e a producédo de conhecimentos
gerais (CRESWELL, 2013). No entanto, a pesquisa quantitativa também
apresenta limitagdes, como a dificuldade de compreender a complexidade dos
fendbmenos sociais, a falta de profundidade e a possibilidade de vieses na

selecdo e mensuracao das variaveis (DILLMAN et al., 2014).

Para minimizar essas limitagdes, é importante que a pesquisa quantitativa seja
realizada com rigor metodoldgico e cuidado na selegao das técnicas de coleta e
analise de dados. Além disso, € importante que o pesquisador esteja atento as
limitacbes de sua pesquisa e busque complementar seus resultados com

técnicas qualitativas, como as entrevistas ou a analise documental.

Neste trabalho, utilizaremos métodos de coleta de dados da pesquisa qualitativa
— coleta de documentos, entrevistas semiestruturadas — e aplicaremos métodos
de analise de pesquisas qualitativas e quantitativas de forma complementar,

como sera descrito nos topicos abaixo.

1.5.1 Etapa 1 — The Human Rights to Water and Sanitation in
Policy Responses to the Covid-19 Pandemic: An Analysis of
Brazilian States

A primeira etapa deste trabalho teve como objetivo a analise da temporalidade e
do conteudo das respostas institucionais dos estados brasileiros mais afetados
pela pandemia da Covid-19. O estudo seguiu uma abordagem exploratoria

qualitativa e quantitativa com dados coletados nos primeiros 40 dias do site
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oficial do Ministério da Saude,! bem como inventarios de respostas institucionais

dos cinco estados mais afetados pela pandemia nesse intervalo de tempo.

O critério para a selecao dos cinco estados estudados foi o numero de casos
confirmados de Covid-19 por 100.000 habitantes nos primeiros 40 dias da

pandemia (Tabela 1).

Tabela 1 — Numero de casos confirmados por 100.000 habitantes nos primeiros 40 dias
da pandemia da Covid-19 nos cinco estados mais afetados no Brasil

Casos

. . Casos Populagao -
Estado Dia 0 Dia 40 Confirmados | (2019) /(;c(;gf(l)r&a:l:bs

Amapa 20/03/2020 |29/04/2020 918 845.731 108,55
Roraima 22/03/2020 | 30/04/2020 519 605.761 85,68
Amazonas | 15/03/2020 |24/04/2020 2888 4.144.597 69,68
Ceara 17/03/2020 | 26/04/2020 5421 9.132.078 59,36
Maranhdo |21/03/2020 |30/04/2020 2804 7.075.181 39,63

Fonte: Adaptado dos dados coletados do site do Ministério da Satde? (2020)

A partir de uma varredura preliminar, seis instituicbes foram selecionadas: (i) o
Gabinete do governador; (ii) os Conselhos Participativos com tematica de saude
publica; (iii) a Assembleia Legislativa Estadual; (iv) o Ministério Publico Estadual;
(v) autoridades regulatorias; e (vi) empresas estaduais de abastecimento de

agua e esgotamento sanitario.

Foi organizado um inventario com 363 documentos dos cinco estados até o dia
40 da pandemia, composto de respostas oficiais das seis instituicbes estudadas.
O software Atlas Ti (ATLAS.ti Scientific Software Development GmbH, Berlim,
Alemanha, versao 8.4.24.0) foi utilizado na organizagdo e na codificagdo dos

documentos.

Foram realizadas mais duas varreduras utilizando palavras-chave com o intuito

de selecionar apenas aqueles documentos contendo respostas relacionadas a

! Disponivel em: <https://covid.saude.gov.br/>.
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pandemia da Covid-19 no contexto do abastecimento de agua e esgotamento

sanitario.

Para a analise dos documentos selecionados, foi utilizada a metodologia de
analise de conteudo (BARDIN, 2016). O livro de cddigos (Apéndice 1) elaborado
possui trés categorias: (i) instituicdes estudadas; (ii) respostas institucionais; (iii)

saneamento e higiene.

A codificacao foi realizada utilizando cada lei, norma ou recomendagao como
unidade de analise. A validag&o do livro de codigos ocorreu em parceria com um
pesquisador externo, e apdés duas rodadas de testes cada cddigo recebeu um

valor de alpha de Krippendorff igual a 1, indicando sua perfeita confiabilidade.

1.5.2 Etapa 2 — Responsiveness of Water-Sector Regulation in
Brazil to the Covid-19 Pandemic: A View Through the

Humans Rights Lens

A segunda etapa deste trabalho teve como objetivo a analise da articulagao das
respostas a pandemia pelos entes reguladores do setor de saneamento nas
unidades federativas brasileiras. O intervalo temporal foi da nona até a
quincagésima semana epidemiolégica de 2020 (Figura 1): i) do comego até o
primeiro pico (semanas 9 a 30); ii) a diminui¢cao e o primeiro vale (semanas 31 a

45); iii) o comego do segundo pico (semanas 46 a 50).
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Figura 1 - Namero de casos novos de contaminagao pelo novo coronavirus por semana
epidemiolégica do ano de 2020 em todo o Brasil
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Fonte: Elaborada pelo autor, adaptada de Ministério da Saude (2021).

Ao todo, 643 documentos foram coletados dos 25 entes reguladores brasileiros
publicados nas primeiras 40 semanas epidemiolégicas de 2020. Como mostrado
pela Figura 2, foram realizadas duas varreduras utilizando palavras-chave com
o intuito de selecionar apenas aqueles documentos contendo respostas
relacionadas a pandemia do Covid-19 no contexto do abastecimento de agua e
esgotamento sanitario; 100 documentos oficiais permaneceram. Uma segunda
leitura foi realizada identificando duas diregbes de respostas: (i) focando na
regulagdo dos prestadores de servigo; (ii) focando em medidas preventivas
dentro dos entes reguladores (trabalho remoto e higiene no local de trabalho).
Para melhor responder as questdes propostas, apenas o primeiro grupo de

respostas foi considerado.

Os 36 documentos selecionados passaram por mais uma leitura, com o objetivo
de identificar padrdes de respostas e categorias de analise. Trés categorias
foram identificadas: (i) continuidade e seguranga na provisao dos servicos; (ii)
acessibilidade econdmica e necessidades basicas: agua e esgotamento
sanitario; (iii) suporte financeiro para a provisao dos servigos.
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Figura 2 - Diagrama dos processos de selegdo dos documentos selecionados?
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* 12 tipos de respostas
regulatorias identificadas.

*  Presencga do conteudo dos
DHAES.

Fonte: Préprio autor (2020)

Um livro de cddigos (Apéndice 2) foi, entdo, desenvolvido em trés partes. A
primeira, contendo as trés categorias de resposta regulatéria. A segunda parte,
focada no conteudo normativo e principios dos DHAES. A terceira parte, focada
em identificar a populacao alvo de tais acdes e o setor alvo (abastecimento de
agua e/ou esgotamento sanitario). A validagéo do livro de cédigos foi realizada
com um pesquisador externo, e apds duas revisdes os codigos apresentaram

uma boa confiabilidade — valor de alpha de Krippendorff entre 0,5 e 1.

Apos a validagao do livro de codigos, foi realizada a técnica de analise de
conteudo (BARDIN, 2016). O software Atlas Ti (ATLAS.ti Scientific Software
Development GmbH, Berlim, Alemanha, versdo 8.4.24.0) foi utilizado na
organizagao, na codificagdo dos documentos e na analise prévia (frequéncia e
co-ocorréncia). Para as anadlises de correlagdo estatisticas, foi utilizado o
software IBM SPSS Statistics 20 (IBM, Armonk, Nova York, Estados Unidos,

versao 20).

2 A direita, um mapa com a distribuicdo geografica dos documentos coletados por estado.
Rondénia, Piaui, Amapa e Paraiba ndo possuiam agéncia regulatéria ativa durante a coleta dos
dados.
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1.5.3 Etapa 3 — Analise das Praticas e do Cotidiano Regulatério
Durante a Pandemia do Novo Coronavirus Sob a Otica dos

Direitos Humanos a Agua e ao Esgotamento Sanitario

A Ultima etapa deste trabalho objetiva uma analise mais proxima da rotina
regulatéria durante a pandemia da Covid-19. Para compreender de que forma
foram aplicados os mecanismos regulatérios dentro do contexto das respostas a
pandemia, e de que forma foram acionados os principios e o conteudo normativo
dos DHAES, foi empregada a metodologia de entrevistas semiestruturadas com

os servidores dos entes reguladores.

As entrevistas ocorreram por videoconferéncia, e foram conduzidas observando
tematicas estabelecidas em estruturas preliminares. Ressalta-se que, a partir da
condugao das entrevistas, novos individuos foram indicados para entrevistas.
Portanto, a escolha dos entrevistados e a realizagao das entrevistas ocorreu por
meio de um processo dindmico, passivel de mudangas no executar das
atividades de campo. Da mesma forma, entende-se que o tamanho da
amostragem também foi dindmico (Tabela 2), observando-se as entrevistas e
uma possivel saturagao na analise.

Tabela 2 - Namero de entrevistados de acordo com a classificagao feita na Etapa 2 deste
trabalho

Entes reguladores Classificacdo segundo a|Ngmero de

Etapa 2 entrevistados
ARSESP - SP
ARSAE - MG Alta atividade, focada no

prestador e alta presenga de 10
ARESC - SC contetdo dos DHAES
ADASA - DF
AGERSA - BA Alta atividade, focada no
AGEPAR - PR prestador e presenga média 5
AGENERSA - RJ de conteudo dos DHAES
ATR -TO Baixa atividade, focada no
AGERGS - RS prestador e baixa presenca de 3
ARSAL - AL conteldo dos DHAES

Fonte: Proprio autor (2022)

ApOs a transcrigdo dos audios coletados nas entrevistas semiestruturadas, os

documentos foram organizados, e foi realizada uma leitura preliminar com o
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intuito de verificar a saturagcdo dos temas e os direcionamentos das respostas.
Com o auxilio do soffware NVivo (QSR International, versdo 14.23.0), foi
realizada uma nova rodada de leitura das transcricbes com o objetivo de levantar

codigos e categorias preliminares.

Um livro de cédigos (Apéndice 3) foi, entdo, desenvolvido em cinco partes. A
primeira, focada no conteudo normativo e principios dos DHAES. A segunda
parte, identificando os cédigos referentes ao WASH. A terceira parte, focada em
identificar as respostas relativas a instituicdo da agéncia reguladora. A quarta
parte focou nas variaveis relativas as acdes e respostas a pandemia da Covid-
19. E, por fim, a quinta parte identifica as respostas focadas no papel da
regulacdo. A validagao do livro de codigos foi realizada com um pesquisador
externo, e apos trés revisdes os cddigos apresentaram uma boa confiabilidade

— valor de alpha de Krippendorff entre 0,5 e 1.

Apos a validacdo do livro de coddigos, as 18 entrevistas foram entéo
recodificadas, as unidades de analise com maior conteudo qualitativo foram
selecionadas e salvas com o intuito de compor a parte de analise dessa etapa.
A anadlise dos dados foi feita a partir da metodologia de analise de conteudo
(BARDIN, 2016).

1.5.4 Analise de conteudo

A analise de conteudo é uma metodologia utilizada em diferentes areas do
conhecimento para interpretar dados qualitativos através da categorizagao de
dados e da identificacdo de temas. A técnica tem origem nas ciéncias sociais, e,
segundo Bardin (2016), pode ser definida como um conjunto de procedimentos
que visam a descrigao objetiva, sistematica e quantitativa do conteudo manifesto
das mensagens. A analise de conteudo pode ser realizada em diferentes tipos
de dados, como textos, imagens e audios, e pode ser utilizada tanto para fins

descritivos como inferenciais.

Uma das principais etapas da analise de conteudo é a categorizagdo dos dados,
qgue consiste na organizacao desses dados em grupos ou categorias tematicas.

Segundo Krippendorff (2004), a categorizagdo deve ser baseada em critérios
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claros e objetivos, evitando subjetividade e garantindo a confiabilidade dos
resultados. A analise de conteudo também envolve a identificacdo de unidades
de anadlise, que podem ser palavras, frases, paragrafos ou mesmo capitulos
inteiros. A partir da identificacdo das unidades de analise, é possivel realizar a

analise tematica, que consiste na identificacdo dos temas presentes nos dados.

Outra etapa importante da analise de conteudo é a codificagdo dos dados, que
envolve a atribuicdo de cddigos ou rétulos as unidades de analise identificadas.
Segundo Neuendorf (2016), a codificagdo deve ser clara e objetiva, permitindo a
analise quantitativa dos dados. A analise quantitativa pode ser realizada através
da contagem de ocorréncias de cada categoria ou tema, permitindo a

identificacdo de padrdes e tendéncias nos dados.

Por fim, é importante destacar que a analise de conteudo pode ser utilizada em
diferentes contextos, como pesquisas qualitativas, avaliagdo de programas e
analise de discursos politicos. De acordo com Bazeley (2013), a metodologia
pode ser aplicada em diferentes areas do conhecimento, como ciéncias sociais,
saude, educagao e comunicagao. A analise de conteudo pode ser uma técnica
poderosa para a interpretacao de dados qualitativos, permitindo a identificagao
de padrées e tendéncias nos dados e contribuindo para a produgao de

conhecimento em diferentes areas do conhecimento.
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CAPIiTULO 2 - REFERENCIAL TEORICO

A pandemia da Covid-19 teve impactos significativos em todos os setores da
sociedade, e o setor de saneamento basico nao foi exceg¢do. A crise sanitaria
destacou a importancia da disponibilidade de agua potavel e saneamento basico
adequado para a prevencio de doencas e a promog¢ao da saude publica. Nesse
contexto, torna-se fundamental compreender como a regulagdo do setor de
saneamento tem impactado a prestagao de servigos de agua e esgotamento

sanitario durante a pandemia, em particular para populagdes vulneraveis.

Além disso, a garantia dos direitos humanos a agua e ao saneamento basico
(DHAES) também esta em destaque. Nesse sentido, € importante discutir as
medidas afirmativas que tém sido implementadas para garantir 0 acesso a esses

servigos basicos para populagdes historicamente excluidas.

Assim, esta revisao bibliografica tem como objetivo analisar a regulagao do setor
de saneamento, os impactos da Covid-19 no abastecimento de agua e
esgotamento sanitario, os DHAES e as medidas afirmativas voltadas para
populagdes vulneraveis. A partir desta analise, busca-se compreender os
desafios e as oportunidades para a promog¢ao da universalizagdo do acesso a
esses servigos basicos, bem como para a garantia da saude publica e dos

direitos humanos.

2.1 A PANDEMIA DA COVID-19 E OS SERVICOS DE ABASTECIMENTO DE
AGUA E ESGOTAMENTO SANITARIO

No Brasil, o primeiro caso de contaminacgao pela Covid-19 foi confirmado em 26
de fevereiro de 2020, e até 20 de abril de 2023, foram notificados mais de 37,3
milhGes de casos confirmados e mais de 700 mil ébitos.3 Até essa data, o Brasil
era o terceiro pais classificado em numero de casos confirmados, e o segundo
em obitos por contaminagao pela Covid-19. Em fevereiro de 2020, foi decretada
uma Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) pelo
Ministério da Saude (BRASIL, 2020a). Desde entdo, o Governo Federal e os

3 Disponivel em: <https://covid.saude.gov.br/>.
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Governos Estaduais publicaram documentos oficiais contendo respostas a
pandemia do novo coronavirus — leis, decretos, medidas provisoérias —, visando

orientar as agdes das instituicdes federais, estaduais e municipais.

O impacto dessa pandemia na populagdo, especialmente nas comunidades e
pessoas em situacao de vulnerabilidade socioecondmica, motivou, em resposta,
agdes de setores diversos. As primeiras respostas foram focadas em medidas
de prevencado e controle de contaminagdo, conforme as recomendacdes da
Organizagao Mundial da Saude (OMS), incluindo isolamento social, quarentenas
e recomendacgdes de higiene pessoal e de areas coletivas, principalmente a
lavagem regular das maos com agua limpa e sabdo. No entanto, o sucesso
dessas politicas depende fortemente da disponibilidade de acesso a servigos
adequados de abastecimento de agua e de servicos de esgotamento sanitario

em residéncias, espacgos publicos, instituicbes e ambientes de trabalho.

Para parte da populacéo, garantir agua segura e sabao suficientes para manter
a higiene adequada é praticamente impossivel (HOWARD et al., 2020). Como
mostram os numeros da OMS (WHO; UNICEF, 2020), duas em cada cinco
pessoas no mundo ndo possuem acesso a uma instalagéo de lavagem de maos
com agua segura e sabao disponiveis. Prevenir e conter a pandemia do novo
coronavirus requer uma maior disponibilidade de agua nas residéncias para
higiene pessoal, e em instituigdes de saude (COOPER, 2020). A negligéncia
desse fator pelos formuladores de politicas publicas representa o risco de
aumentar a situacdo de vulnerabilidade de comunidades e individuos que ja
enfrentam condicbes precarias de moradia, agua, esgotamento sanitario e

saude.

De acordo com o monitoramento conjunto da OMS e da UNICEF (WHO;
UNICEF, 2017), na América Latina e no Caribe 95% da populagéo possuia
acesso a uma fonte melhorada de agua potavel em 2015. Ainda segundo o
monitoramento, no Brasil, 0 acesso a agua encanada em 2015 era superior a
80%, porém a cobertura era muito menor nas regides Norte e Nordeste. O estado
do Amazonas, por exemplo, localizado na regido Norte, possuia 62% da

cobertura de agua encanada nos domicilios, e o estado do Maranhdo, no
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Nordeste, 64% (WHO; UNICEF, 2017). 