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APRESENTACAO

A parcela da populagdo brasileira com acesso aos servigos de distribuicdo de égua tratada passou de
81,7% em 2005 para 83,3% em 2015. Isso significou que, nesses dez anos, 26,4 milhdes de brasilei-
ros conquistaram o acesso a esse servigo fundamental e humanitario. J& a parcela da populagdo brasilei-
ra com acesso aos servicos de coleta de esgoto passou de 39,5% para 50,3% entre 2005 e 2015.
Foram 35,2 milhdes de pessoas incorporadas ao sistema de coleta, um aumento de 48,6% no nimero de
brasileiros atendidos.

A despeito dos inegaveis avancos do saneamento basico no Brasil, o nimero de brasileiros sem acesso a
esses servicos ainda é enorme e o desafio da universalizacdo é cada vez maior. Este estudo analisa a
evolugdo do saneamento no pafs entre 2005 e 2015 e seus impactos sobre a sociedade, focando,
principalmente, os reflexos sobre a economia. O estudo também traz um balango dos beneficios sociais e
econdmicos que a populagdo brasileira ferd com a universalizacdo do saneamento num horizonte de
longo prazo.

O estudo tem por referéncia o relatério do Instituto Trata Brasil sobre os beneficios econémicos do sanea-
mento no Brasil, publicado em marco de 2014. Além de atualizar as informagdes estatisticas daquele
documento, o presente estudo aprofunda as questdes do impacto da falta de saneamento na economia,
aprimorando as técnicas estatisticas e abordando novos temas como a geragéo de emprego e renda
associada aos investimentos e & operacdo dos servicos de coleta e fratamento de esgoto.

O estudo estd baseado em informacdes do Sistema Nacional de Informacées sobre o Saneamento
(SNIS), do Ministério das Cidades, e da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios de 2005 o
2015, do IBGE. Além desses dados, s@o empregadas outras pesquisas do IBGE, como a Pesquisa
Nacional de Satde, a Pesquisa Anual da Indistria da Construcdo, a Pesquisa Anual dos Servicos e as
Contas Nacionais Consolidadas. As informagdes de salde — nimero e custos das internacdes por
doencas gastrointestinais infecciosas — vém do DATASUS. Os dados internacionais vém do UNICEF, da
Organizagdo Mundial de Satde e do Banco Mundial.

Os capitulos da primeira parte do relatério descrevem do saneamento no Brasil e no mundo. Nessa parte
do estudo, também séo analisadas as relacdes entre o avanco do saneamento, de um lado, e a mortali-
dade infantil e o desenvolvimento humano das nacdes, de outro.

Na segunda parte do estudo, sGo apresentadas estimativas dos efeitos de geragdo de emprego e renda
dos investimentos na expansdo do sistema de saneamento e da subsequente operacdo da nova infraes-
frutura insfolada. Também sdo quantificadas as externalidades da falta de saneamento, as quais compre-
endem os impactos decorrentes do déficit de saneamento sobre a salde, a produtividade do trabalho, o
atraso escolar e a valorizacdo ambiental.



4 | APRESENTACAO

A parte final do estudo faz um balango dos beneficios e dos custos do avango do saneamento no Brasil
entre 2005 e 2015. A andlise apontou para um balango animador: o que o pafs investiu nesses dez
anos jé refornou com lucro para a sociedade brasileira.

Esse resultado reforga uma questdo de fundo que vem motivando os estudos do Insfituto Trata Brasil desde
a sua formacdo: quais serdo os efeitos econdmicos e sociais positivos da universalizacdo dos servicos de
fratamento e distribuicéo de dgua e de coleta e tratfamento de esgoto sobre a renda, a satde, e os
mercados no Brasil do futuro? A resposta encontrada nas andlises foi fambém animadora. O pais fem
muito a ganhar se cumprir, nas duas proximas décadas, as metas de universalizagdo do saneamento
bésico.

Complefa este estudo, uma série de anexos que defalham as estatisticas analisadas e a mefodologia
empregada para a estimagdo dos efeitos do avanco do saneamento sobre a satde, a produtividade do
trabalho e a valorizacdo ambiental.



PARTE 1

O SANEAMENTO
NO BRASIL E NO
MUNDO






Nos (ltimos anos, o Brasil verificou um avanco
significativo no saneamento, mas o pafs ainda esta
muito atrasado em termos infernacionais. Tanfo o
acesso G dgua fratada quanfo aos servicos de
esgotamento sanitario estdo aquém dos observados
por nacdes com padides de desenvolvimento
econdémico semelhante. Isso implica prejuizos
qualidade de vida da populagao e ¢ economia do
pais. O custo da deferioracdo do meio ambiente se
reflefe no valor dos ativos imobiliarios e no potencial
das atividades econémicas que dependem de boas
condicdes ambientais para o seu exercicio pleno.

ACESSO AAGUA

Os dados comparativos infernacionais organizados
pela UNICEF e pela Organizagéo Mundial da
Satde (UNICEF/OMS, 2015) colocam o Brasil
numa posi¢do relativamente boa no que diz respeito
ao acesso a dgua. Essas instituicdes acompanham
a evolug@o da parcela da populacdo mundial com
acesso a dgua desde 1995. As dguas provenientes
de redes de canalizacdo, de pogos ou forneiras
publicas, de pogos arfesianos ou de sistema de

SANEAMENTO E
DESENVOLVIMENTO
HUMANO

NO MUNDO

coleta de dgua da chuva sdo consideradas minima-
mente satisfatérias para o consumo humano.

Os dados da Tabela 1.1 revelam que, em 2015,
98,1% da populagdo brasileira tinha acesso &
4guas provenientes de alguma dessas fonfes, um
indice melhor que o da média mundial que se
encontrava em 91,0% da populagdo. Os dados
tfambém revelam que o acesso aos servicos de dgua
nesse conceito aumentou 2,9 pontos percentuais
entre 2005 e 2015. Ainda assim, nesse Ultimo ano,
havia 73 nagdes com indices melhores que o do
Brasil, incluindo varios da América Latina. A Tabela
A.1 do Anexo Estafistico traz essas informacdes

para 198 paisesem 2005 e 2015.

A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
(PNAD) de 2015, realizada pelo IBGE, e o Sistema
de Informacdes sobre o Saneamento (SNIS), do
Ministério das Cidades, permitem qualificar melhor
essa informacdo da UNICEF/OMS para o caso
brasileiro. Do total de brasileiros, segundo a PNAD,
somente 84,3% finha de fafo acesso & dAgua
proveniente de rede geral de distribuicdo disponivel
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na residéncia ou na propriedade em 2015 (Gréfico
1.1). Outros 13,7%, que complefam os 98, 1% da
pesquisa UNICEF/OMS, tinham acesso & dgua
proveniente de pogo, nascente ou canalizada de
outra procedéncia (agua de chuva, por exemplo).
Os indicadores do SNIS 2015 revelaram uma
realidade muito préxima: a parcela da populagao
com acesso aos servicos de distribuicdo de dgua
por rede geral alcangou 83, 3% nesse ano.

ACESSO A SERVICOS DE SANEAMENTO

O acompanhamento da UNICEF e OMS também
enfoca o acesso a servicos de esgotamento sanitd-
rio. Para essas instituicdes qualquer sistema que

Tabela 1.1

Regido ou pais 2005 2015 Variago

América do Sul e América Central 91,5 94,6 3,2
Argentina 97,3 99,1 1,8
Brasil 95,2 98,1 2,9
Chile 96,7 99,0 2,3
Costa Rica 96,2 97,8 1,6
Paraguai 82,1 98,0 15,9
Uruguai 97,9 99,7 1,8

América do Norte 99,1 99,3 0,2
Estados Unidos 99,0 99,2 0,2
México 91,4 96,1 47

Unido Europeia 99,2 99,8 0,6
Franca 100,0 100,0 0,0
Espanha 100,0 100,0 0,0
Hungria 99,2 100,0 0,8
Italia 100,0 100,0 0,0
Portugal 98,8 100,0 1,2
Roménia 91,1 100,0 8,9

Leste Asiatico e Pacifico 86,7 94,1 74
China 86,3 95,5 9,2
india 85,5 94,1 8,6
Japédo 100,0 100,0 0,0

Oriente Médio e Norte da Africa 89,9 93,5 3,5
Jordénia 96,8 96,9 0,1
Iraque 82,8 86,6 3,8
Marrocos 80,8 85,4 4.6

Africa Subsaariana 58,8 67,6 8,8
Africa do Sul 88,9 93,2 43
Senegal 711 78,5 74
Zimbaue 78,8 76,9 -1,9

Mundo 85,5 91,0 54

Acesso ao servigo de agua Acesso aos servigos de esgoto

garanta a segregagdo higiénica das excrefas
humanas e seu isolamento do contato com a
populagdo é considerado em condigdes minima-
mente adequadas. Entfre esses sistemas est@o o de
rede geral de colefa de esgoto, as fossas sépficas e
as latrinas.

Segundo a pesquisa, 82,5% da populagdo
brasileira tinha acesso aos servicos adequados de
esgofamento sanitarioem 2015. Os dados revelam
um avango de 5, 1 pontos percentuais em relagdo a
2005, ano em que apenas /7/,7% da populagcdo
finha acesso a condicdes adequadas de esgota-
mento sanitdrio.

Populagdo com acesso ao saneamento, (%) da populagdo total

Ocorréncia de defecagdo aberta
2015 Variagao

2005 2015 Variagdo

77,8 83,2 9,3 7,6 2,9 4,7
93,2 96,4 3,2 15 13 0,2
7 82,8 5,1 6,4 2,1 4,3
94,8 99,1 43 18 0,1 1,7
92,8 94,5 17 0,6 0,1 -1,5
75,8 88,6 12,8 0,7 0,0 0,7
94,5 96,4 1,9 2,0 0,1 -1,9
99,8 100,0 0,2 0,0 0,0 0,0
99,8 100,0 0,2 0,0 0,0 0,0
78,6 85,2 6,6 8,0 0,8 -1,2
97,0 97,9 0,9 0,0 0,0 0,0
98,7 98,7 0,0 0,0 0,0 0,0
99,9 99,9 0,0 0,0 0,0 0,0
98,0 98,0 0,0 0,0 0,0 0,0
99,5 99,5 0,0 0,0 0,0 0,0
97,6 99,7 2,1 0,0 0,0 0,0
75,6 79,1 3,5 0,0 0,0 0,0
67,8 77,2 9,4 6,1 3,7 2,4
64,9 76,5 11,6 22 0,7 -1,5
30,6 39,6 9,0 56,6 444 -12,2
100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
84,2 911 6,9 49 1,0 =319
98,2 98,6 0,4 0,3 0,0 0,3
79,3 85,6 6,3 3,1 0,0 -3.1
68,9 76,7 78 18,0 9,1 -8,9
26,8 29,7 3,0 29,6 23,0 6,5
60,4 66,4 6,0 7,7 3,7 4,0
42,6 47,6 5,0 23,0 13,6 94
38,6 36,8 -1,8 28,6 27,6 -1,0
61,9 67,5 5,7 18,7 13,3 5,3

|
Fonte: UNICEF e WHO, 2015. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.



Em termos globais, vale registrar que 105
nagdes tinham percentuais de populagdo com
acesso aos servicos de esgofamento sanitdrio
maiores que a do Brasil. Essa situacdo é, sem
sombra de duvidas, vergonhosa para a nagao
que é a /° maior economia do mundo. O
percentual de populacdo com acesso ao
esgotamento sanitério no Brasil era inferior o
indice das Américas do Sul e Central, que jé se
enconfrava em 83,2% da populagéo. Todos
paises do Mercosul registraram indices melhores
que o brasileiro.

O Gréfico 1.2 detalha a informacdo brasileira
para o ano de 2015 conforme os dados da
PNAD. Segundo essa pesquisa, apenas 57,3%
da populacdo brasileira revelou ter acesso
rede colefora de esgoto nesse ano. Vale mencio-
nar que mais de 31 milhdes de brasileiros vivia
em moradias com fossa rudimentar, um sistema
de esgofamento sanitario que é considerado
insafisfatério. Isso  representou 15,3% da
populagdo. Os dados do SNIS corroboram esse
ponto: segundo o sistema do Ministério das
Cidades, cujos dados serdo discutidos em
maior defalhe no capitulo 2 do estudo, apenas
50,3% da populagdo brasileira tinha acesso
aos servicos de coleta de esgoto em 201 5.

Outro dado que chama a afengdo é o da
populagcdo sem acesso a nenhuma forma de
esgotamento sanitério: 2,1% da populagdo
brasileira. Isso correspondeu a uma populagdo
estimada de 4,4 milhdes de pessoas em estado
de defecacdo aberta. Esse indice é considerado
bastante negativo visto que 118 de 198 paises
registraram indice de defeccdo aberta inferior
ao verificado no Brasilem 2015.

REFLEXOS NO DESENVOLVIMENTO

A situacdo do saneamento tem reflexos imedia-
tos nos indicadores de satde. A taxa de mortalr-
dade de criancas com até 5 anos de idade foi
de 16,4 mortes por 1.000 nascidos vivos no
Brasil em 2015. Esse valor era bem mais baixo
que o da média mundial para esse ano, mas
superior as taxas de mortalidade infantil de
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Grdfico 1.1
Populagdo com acesso & dgua, (%) da
populagdo, Brasil, 2015

Rede geral de
disitribuicao*
84,3%

Poco, nascente ou outra
forma (canalizada)
13,7%

Néo dispunha de agua
1,9%

Fonte: PNAD, IBGE. (*) rede geral de distribuicdo de égua
Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.

Crdfico 1.2
Populagdo com coleta de esgotamento sanitdrio,
(%) da populagdo, Brasil, 2015

Fossa séptica
22,3%

Rede coletora de esgoto
57,3%

Fossa rudimentar
15,3%

Qutros sistemas

Sem acesso 3,0%

2,1%

Fonte: PNAD, IBGE.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.
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Gréfico 1.3

Saneamento e Morfalidade Infantil, 2015
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Fonte: UNICEF e WHO, 2015. (*) Criancas de até 5 anos de
idade falecidas por 1.000 nascidos vivos. Elaboragdo: Ex
Ante Consultoria Econémica.

Grdéfico 1.4
Saneamento e Desenvolvimento Humano, 2014
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Populagéo com acesso ao esgotamento sanitario (%)

Fonte: UNICEF e WHO, 2015 e UNDP. 2015. (*] O Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH] varia de O a 1 e quanto mais
proximo de 1 mais desenvolvido € o pafs. Elaboracdo: Ex Ante
Consultoria Econémica.

Cuba (5,5%), Chile (8,1%0) ou Costa Rica
(Q,7%o). Também era maior que os vizinhos
Argentina (12,5%o) e Uruguai (10, 1%o).

O Grdfico 1.3 ilustra a relacdo entre a taxa de
mortalidade infantil (mortos por 1.000 nascidos
vivos com menos de 5 anos de idade) e acesso
ao servigos de esgotamento sanitério para um
conjunto amplo de paises em 2015. Vése
claramente que quanto maior o acesso ao
saneamento, menor a mortalidade infantil. A
situagdo precdria do saneamento também se
reflete na longevidade da populagdo. A
esperanca de vida no Brasil, de 74,4 anos em
2015, era menor que a média da América
Latina (74,9 anos). Em relag@o aos paises mais
proximos, o Brasil ficou atras do Uruguai (77,0
anos), da Argentina (com 76,2 anos) ou do

Chile (81,5 anos).

Os efeitos na economia também sdo evidentes.
O turismo, uma atividade que depende de boas
condigdes ambientais para seu desenvolvimen-
fo, sofre com a falta de saneamento. Aquelas
economias latino-americanas  com  melhor
desempenho na drea do saneamento tém fluxos
internacionais e turistas relativamente maiores.
Em Cuba, Chile e Argentina chegaram 261,
207 e 138 turistas estrangeiros por mil habitan-
tes em 2014. No Brasil, esse nimero foi de
apenas 31 turistas por mil habitantes. E isso
ocorreu no ano em que o pals sediou a Copa do

Mundo de Futeboll

Por esses motivos, o grau de desenvolvimento do
saneamento acaba se reflefindo de forma
bastante clara no desenvolvimento econémico e
social das nacdes. Como ilustra o Grafico 1.4, o
acesso ao saneamento estd  positivamente
correlacionado com o Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) do Programa
das Nagdes Unidas para o Desenvolvimento
(UNDP, 2015). Isso indica que paises com
parcelas maiores da populagdo com esgota-
menfo sanitdrio adequado (no conceito da
UNCEF/OMS) tém, em geral, IDH também

mais elevado.



Este capitulo traz a evolug@o do saneamento no
Brasil, entre 2005 e 2015, segundo as esfafisticas
do Sistema Nacional de Informacdes sobre
Saneamento (SNIS) do Ministério das Cidades.
Vale destacar que as definigdes do SNIS de popula-
¢do com acesso ao saneamento sdo diferentes
daquelas utilizadas no Capitulo 1 deste estudo. De
acordo com essas definicdes (SNIS, 2015), a
populacdo atendida com abastecimento de agua
corresponde a “populagdo total afendida com
abastecimento de dgua pelo prestador de servicos,
no Ultimo dia do ano de referéncia”. No caso da
colefa de esgoto, a definicdo é: “populagdo total
atendida com esgotamento sanitario pelo prestador
de servicos, no Ultimo dia do ano de referéncia”.

AVANCO DO SANEAMENTO

Em 2005, segundo informagdes do SNIS, 81,7%
da populacdo brasileira foi atendida com abasteci-
mento de dgua em suas residéncias. Em 2015, essa
proporcdo subiu para 83,3% da populagdo, ou
seja, 26,4 milhdes de habitantes passaram a ter
acesso a esse servico basico (ver Gréfico 2.1). No
caso da colefa de esgoto, a cobertura chegou a

EVOLUCAO DO
SANEAMENTO
NO BRASIL:
2005 A 2015

apenas 50, 3% dos habitantes em 2015, indicando
um aumento de 10,8 pontos percentuais da
populac@o em dez anos. Nesse periodo, 32,5
milhdes de pessoas passaram a ter acesso ao
servico de coleta de esgoto.

O avango do saneamento também aparece nos
dados de extensdo das redes (Gréfico 2.2). Em
2005, a rede de distribuic@o de dgua tinha 409,2
mil quilémetros, extensdo que passou para 602,4
mil quilémetros em 2015. A taxa de crescimento foi
de 3,9% ao ano nesses dez anos. A rede de coleta
de esgoto, por sua vez, passou de 158,4 mil
quildmetros em 2005 para 284 mil quilémetros em
2015, apresentando um crescimento de 6,0% ao
ano. Esses aumentos foram frutos dos investimentos
realizados nesses anos, tema que serd analisado no
proximo capitulo deste estudo.

O volume de dgua faturado pelas operadoras de
4gua passou de 8,1 bilhdes de m® em 2005 para
10,0 bilhdes de m® em 2015, o que indica um
crescimento de 2, 1% ao ano no periodo. Em termos

per capita, o consumo faturado de dgua cresceu de
44,0 m3 em 2005 para 49,0 m3em 2015, o que
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Grdfico 2.1
Populagdo atendida por servigos de dgua e
esgoto, Brasil, (%) da populagdo fofal
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Créfico 2.2
ExtensGo das redes de dgua e de esgoto,

Brasil, em mil quilémetros
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Volume de égua faturado e volume coletado de
esgoto, Brasil, m® por habitante por ano
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representou 0 aumento de 12,1 para 13,4 litros
por habitante por dia no periodo. Isso implicou
um aumento de 1,1% ao ano no consumo per
capita.

O volume de esgoto coletado passou de 3,6
bilhdes de m3 em 2005 para 5,2 bilhdes de m®
em 2015, o que indica um crescimento de 3,8%
ao ano no periodo. O volume per capita de
esgoto coletado avangou mais que o de dgua,
reflexo da expans@o maior da rede e do nimero
mais elevado de novos acessos instalados entre
2005 e 2015. O volume per capita de esgoto
colefado, como ilustra o Grdfico 2.3, passou de
19,4 m3 em 2005 para 25,4 m3 em 2015,
revelando crescimento de 2,7% ao ano nesses
dez anos.

PERSPECTIVA REGIONAL

ATabela 2.1 traz as informacdes detalhadas da
populacdo com acesso aos servigos de sanea-
mento por grandes regides e unidades da
Federac@o para o ano de 2015. Apesar do
avango obtido nos dltimos dez anos, a popula-
¢do sem acesso aos servicos de dgua tratada
ainda era grande em 2015: 39,7 milhdes de
brasileiros ndo tinha dgua tratada em suas
residéncias, o que correspondeu a 16,7% da
populac@o do pafs. A situagdo era relativamen-
fe pior nas regides Norte e Nordeste do pais,
onde 43,1% e 26,6% dos habitantes ndo
tinham acesso aos servicos de abastecimento de
4gua em suas residéncias.

O déficit de servigos de coleta de esgoto era
ainda pior. Em 2015, 105 milhdes de habitan-
fes, ou metade da populag@o brasileira, morava
em residéncias sem colefa de esgofo. Essa
sittag@o também era relativamente pior nas
regides Norte e Nordeste do pais, onde 91,3%
e /5,3% dos habitantes ndo tinham acesso a
coleta de esgoto em suas residéncias.

Fonte: SNIS. Elaboracdo: Ex Ante
Consultoria Econémica.
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A Tabela 2.2 mostra a evolugdo observada entre O nimero de pessoas com acesso ao servico de
2005 e 2015. Nesse periodo, a populagdo coleta de esgoto aumentou em 32,5 milhdes entre
brasileira que morava em municipios que responde- 2005 e 2015, indicando que houve queda de
ram a pesquisa do SNIS aumentou em 28,4 milhdes 12,3 milhdes de pessoas em situacdo do déficit de
de habitantes. O nimero de pessoas com acesso ao acesso a esse servio. Em termos relativos, houve
servico de abastecimento de dgua cresceu em 26,4 reducdo de 10,8 pontos percentuais da parcela da
milhdes, indicando que houve queda do déficit de populagdo sem acesso ao servico de coleta de
acessos & dgua tratada, fanfo em termos absolutos esgoto.
(reduc@o de 6,1 milhdes de pessoas em situagdo de
déficit] quanto em fermos relativos redugdo de 1,6 Vale observar que apenas nas regides Sudeste e Sul
pontos percentuais da parcela da populagao sem houve reducdo de déficit absoluto de acessos ao
acesso a dgua fratadal. servico de colefa de esgoto. As regides Norte e
Nordeste foram as que apresentaram a maior
Vale observar que quase todas as regides do Brasil expansdo do déficit absoluto de 2,6 milhdes e 2,0
verificaram reducdo de déficit relativo de acesso a milhdes de pessoas, respectivamente.
4gua. A excecdo foi a regido norfe do pafs onde
houve, aumento de déficit relativo de 5,0 pontos O problema maior do sistema de saneamento
percentuais nesse perfodo. brasileiro, contudo, confinua sendo a falta de

fratamento do esgoto. Além do déficit de servicos de

Tabela 2.1
Populagdo com acesso e déficit de saneamento, em pessoas e (%),
Crandes Regides e Brasil, 2015

Populagido com acesso a Déficit de saneamento Déficit relativo de saneamento

Populagéo* Agua Coleta Agua Coleta Agua Coleta

tratada de esgoto LEIEDE] de esgoto tratada de esgoto

Norte 14.928.290 8.493.467 1.292.759 6.434.823 13.635.531 43,1% 91,3%

Nordeste 54.332.889 39.854.890 13.410.317 14.477.999 40.922.572 26,6% 75,3%

Sudeste 84.838.397 77.339.409 65.518.063 7.498.988 19.320.334 8,8% 22,8%

Sul 28.763.871 25.710.096 11.801.539 3.053.775 16.962.332 10,6% 59,0%
Centro-Oeste 14.928.270 13.367.731 7.402.980 1.560.539 7.525.290

197.791.717 164.765.593 99.425.658 33.026.124 98.366.059

Fonte: SNIS. Elaboragéo: Ex Ante Consultoria Econdmica. (*) Corresponde a soma da populagéo do IBGE dos
municipios que sdo atendidos por dgua ou esgoto e responderam ao SNIS.

Tabela 2.2
Populagdo com acesso ao saneamento bésico,
Grandes Regides e Brasil, variagdo entre 2005 e 2015

Populagido com acesso a Déficit de saneamento Déficit relativo de saneamento

Populagio Agua Coleta Agua Coleta

tratada de esgoto tratada de esgoto
Norte 3.311.899 1.301.181 752.931 2.010.718 2.558.968 5,0% -4,0%
Nordeste 6.627.797 5.591.947 4.647.372 1.035.850 1.980.425 -1,5% 6,3%
Sudeste 12.200.656 12.885.161 19.418.308 -684.505 -71.217.652 -2,4% -13,8%
Sul 3.204.950 3.833.911 4.837.010 -628.961 -1.632.060 -3,8% -13,8%
Centro-Oeste 3.061.507 2.761.637 2.869.541 299.870 191.966 -0,2% -11,4%

28.406.809 26.373.837 32.525.162 2.032.972 -4.118.353 -1,6%

Fonte: SNIS. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.
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coleta, hé uma parcela grande do esgoto coletado
que n&o é tratado. Conforme indica a Tabela 2.3,
apenas /3,4% do esgoto coletado recebia trata-
mento antes de refornar ao meio ambiente em
2015. Os demais 26,6% do esgoto coletado ndo
recebiam qualquer tipo de trafomento. Nesse
sentido, a coleta realizada nesses locais constituia
um sisfema de simples afastamento do esgofo das
residéncias.

Vale observar que o volume de esgoto fratado
representou apenas 38% do total de dgua consumi-
da (medida pela dgua faturada pelas operadoras)
em 2015, o que indica que quase 2/3 da dgua
consumida nas residéncias brasileiras  acaba
voltando ao meio ambiente sem qualquer tipo de
fratamento!. O déficit de trafamento de esgoto,
medido pela diferenca entre 1 e o razdo esgoto
fratado/é&gua consumida, chegou a 62,0% em

Tabela 2.3

2015 na média do pafs. Nas regides Norte e
Nordeste, os déficit eram mais elevados: 84% e
/3%, respectivamente, em 2015.

Conforme indicam os dados da Tabela 2.4, o
déficit de tratamento de esgofo caiu apenas 11,2
ponfos percentuais entre 2005 e 2015. Nesse
periodo, o volume de dgua faturado aumentou em
1,9 bilhdo de m3 e o volume de esgoto tratado, em
1,6 bilhdo de m3. Isso indica um aumento absoluto
do volume de dgua consumida que n&o recebeu
qualquer tipo de fratamento antes do descarte: de
5,9 milhdes de m® em 2005 para 6,2 milhdes de
m3em 2015.

O impacto ambiental €, portanfo, imenso e tem
crescido ao longo do tempo. O déficit de fratamento
é um problema que fem afetado sobremaneira o
meio ambiente urbano das cidades brasileiras e a

Volume de dgua faturado e coleta e fratamento de esgoto, em 1.000 m?,

Crandes Regides e Brasil, 2015

Esgoto tratado em relagao a

Déficit de esgotamento sanitario

Volume Volume de esgoto

LU L) Coletado Tratado

faturada
Norte 394.038 77.731 63.572
Nordeste 1.923.417 660.197 525.709
Sudeste 5.321.104 3.516.518 2.342.487
Sul 1.612.881 570.053 538.034
Centro-Oeste 769.267 362.206 335.220

2R A?“a Coleta Tratamento
coletado consumida
81,8% 16,1% 80,3% 83,9%
79,6% 27,3% 65,7% 72,7%
66,6% 44,0% 33,9% 56,0%
94,4% 33,4% 64,7% 66,6%
92,5% 43,6% 52,9% 56,4%

10.020.707 5.186.706 3.805.022

Tabela 2.4

Volume de 4gua faturado e coleta e tratamento de esgoto, 1.000 m®, variagéo entre 2005 e

2015, Grande Regides e Brasil

Esgoto tratado em relagdo a Déficit de esgotamento sanitario

Volume Volume de esgoto

de agua Coletado Tratado

faturada
Norte 114.306 34.376 41.593
Nordeste 472.994 181.296 96.632
Sudeste 737.308 1.071.028 1.075.391
Sul 360.910 223.941 268.807
Centro-Oeste 228.815 129.539 149.912

1.632.335

1.914.334

1.640.180

Esgoto Agua

coletado consumida
31,1% 8,3% -4,2% -8,3%
-10,0% 2,3% -1,3% 2,3%
14,8% 16,4% -12,7% -16,4%
16,6% 11,9% -1,7% -11,9%
12,9% 9,3% -4,0% -9,3%

12,1% 11,2%

Fontes: SNIS, Ministério das Cidades. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.

' No consumo néo estdo incluidas as perdas de producéo,
ou seja, a diferenca entre a dgua macromedida e a dgua
faturada.



qualidade de seus recursos naturais — mangues
para o desenvolvimento dos ecossistemas,
praias para o furismo, mananciais para o
abasfecimento humano efc.

EVOWUCAO DOS INVESTIMENTOS E DAS
RECEITAS

Entre 2005 e 2015, as empresas brasileiras de
saneamento e os governos estaduais e munici-
pais desembolsaram R$ 9,264 bilhées por ano,
em média, para a realizagdo de obras de
manutencdo e expansdo das redes de dgua e
esgofo.  Em onze anos, foram investidos R$
101,9 bilhées na construcdo e renovacao das
redes de distribuicdo de dgua e de coleta de
esgofo e nas estacdes de frafamento de dgua e
de efluentes.

A trajetéria dos investimentos foi ascendente até
2014, como ilustra o Gréfico 2.4. Em 2004, o
investimento era de R$ 6,023 bilhdes (a precos
de 2014, valor que se elevou para R$ 12,207
bilhdes em 2014. Isso indica um crescimento
real dos investimentos bastante expressivo: 8,2%
aoano. Em 2015, os investimentos cairam para
R$ 10,756 bilhdes, um patamar que ainda
assim representa um crescimento de 6,0% ao
ano em relacdo a 2005.

Entre 2005 e 2015, a receita operacional
direta e indirefa das empresas de saneamento e
dos governos estaduais e municipais que
operam no setor foi de R$ 39,468 bilhdes (a
precos de 2014). Em 2005, a receita operacio-
nal foi de R$ 33,158 bilhdes e, em 2015, de
R$ 44,151, indicando um crescimento de 2,9%
ao ano em fermos reais. A frajetéria das receitas
operacionais foi ascendente, como ilustra o

Gréfico2.5.
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Gréfico 2.4

Investimento em saneamento em R$ milhdes*,
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Fonfe: SNIS. Nota: [*) a pregos constantes de 2014,
Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.

Crdfico 2.5
Receita operacional em saneamento,

em R$ milhdes*, Brasil, 2005 a 2015

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Fonte: SNIS. Nota: (*) a precos constantes de 2014.
Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.






PARTE 2

RENEFICIOS DO
SANEAMENTO
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O primeiro tipo de beneficio econdmico que se
verifica com uma afividade econémica é o da
geracdo de emprego, renda e impostos. Além
desses efeitos, hd os ganhos econémicos externos,
tfambém chamados de externalidades positivas, que
ndo sdo direfamente perceptiveis. SGo aumentos de
bem-estar que surgem com a reducdo das despesas
de satde piblica ou com a valorizagao imobiliaria
de dreas degradadas pela falto de saneamento.
Esse Ultimo fipo de ganho serd andlisado no
proximo capitulo do estudo.

Este capitulo trata dos ganhos econémicos que
surgem com os investimentos e com a ampliagdo
das operacdes de saneamento. SGo apresentadas
as estimativas dos volumes de emprego e renda
sustenfados pelas obras realizadas entre 2005 e
2015 no pafs e pela subjacente expansdo das
operacdes de tratamento e distribuicéo de dgua e
de coleta e fratamento de esgoto. A mefodologia de
mensuracdo desses efeitos é descrita em detalhes
no Anexo Metodolégico.

GERACAO DE RENDA
E EMPREGO NA
EXPANSAO DO
SANEAMENTO

NO BRASIL

CLASSIFICACAO DOS EFEITOS

A expansdo do saneamento implica a realiza¢do
de investimentos em construcdo civil volumosos, os
quais tém efeitos econdmicos expressivos nas Greas
em que as obras sdo realizadas e durante o periodo
de sua realizacdo. A instalacdo de um sistema de
saneamento numa regido inclui obras de construcao
de redes de distribuicdo de dgua, de redes de
coleta de esgoto e de estagdes de captagdo e
fratamento de dgua e de estacdes de fratamento de
efluentes.

Os investimentos em obras de saneamento criam
empregos e expandem a renda da economia. Em
fermos conceituais, esses impactos sdo classifica-
dos como diretos, indirefos e induzidos.

De forma direta, a realizacdo de obras requer a
confratagdo de uma construtora e de empregados,
que recebem saldrios. Essa é a atividade econdmi-
ca sustenfada direfamente pelos investimentos
realizados pelas empresas de saneamento ou pelos
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Tabela 3.1

Investimentos em saneamento, renda e emprego
diretos, Brasil, média anual de 2005 a 2015,
R$ milhdes* e pessoas

R$ milhdes*

por ano

Investimentos em saneamento 9.263,807
Pessoal ocupado (pessoas) 68.298
Renda (PIB) 4.043,394
Salarios e remuneragdes 1.600,347
Beneficios e contribui¢bes 776,915
Despesas com fornecedores 4.941,164

Fontes: IBGE e SNIS, Ministério das Cidades.
Nota: (*) a precos constantes de 2014,
Elaboracéo: Ex Ante Consultoria Econémica.

Tabela 3.2
Renda e emprego direfos, indirefos e induzidos
Brasil, média anual de 2005 a 2015,

R$ milhdes* e pessoas

: Emprego Renda
Efeitos (pespso:s) (R$ milhodes*)
Direto 68.298 4,043,394
Indireto 36.693 3.269,131
Induzido 36.811 3.712,071
Total 141.803 11.024,595

Fontes: IBGE e SNIS, Ministério das Cidades. Nota: [*] a precos
constantes de 2014 .Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.

governos durante a expansdo ou a instalagdo dos
Servicos.

A construtora contratada para realizar as obras de
saneamento, por sua vez, compra materiais de
construcdo e confrata servicos de outras empresas.
lsso envolve o pagamento de fornecedores antes e
durante a realizacéo das obras. O dispéndio com
fornecedores e terceiros sustenta de forma indireta
empregos e renda na cadeia produtiva da constru-
¢do. Sdo, por exemplo, os empregos gerados na

industria de materiais de construcdo ou nos
escritorios de engenharia e arquitetura.

O ferceiro efeito é chamado de induzido. Esse
efeito se deve ao fafo de que, o se contratar
trabalhadores, seja para as obras, seja para a
producdo de materiais de consfrugéo ou para a
prestacdo de servicos de apoio, hd o desembol-
so da folha de pagamentos. Essa renda do
trabalho sustenta o consumo dos empregados.
O dispéndio deles induz as afividades econémi-
cas em vdrios sefores da economia, que vao da
producdo de alimentos & compra da casa
propria. £ um efeito disperso, mas bastante
relevante, porque os saldrios respondem por
uma parcela relativamente grande do valor das
obras de saneamento.

Os efeitos diretos, indiretos e induzidos de
geracéo de renda e emprego podem se dar nos
locais onde as obras sdo realizadas ou em
outras localidades. Como as obras, em geral,
estdo localizadas na cidade em que os investi-
mentos sdo realizados, os efeitos desses
dispéndios sdo considerados locais, assim
como os da renda e do emprego sustentados
pelo dispéndio dos salérios dos empregados
das construtoras que realizam as obras.

Por outro lado, o emprego e a renda gerados na
cadeia da construcdo (materiais de construcdo e
servicos) ocorrem nos locais onde estdo instalo-
das as empresas que produzem esses bens e
servicos. Por exemplo, o cimento empregado
numa obra de saneamento realizada no Sul do
pais pode ser produzido em outra regido, assim
como o escritério confratado para fazer os
cdlculos de engenharia. Assim, os empregos
nessas afividades s@o gerados de forma
dispersa no ferritério nacional.

Uma vez concluidas as obras de saneamento,
hd a expansdo das operagdes de saneamento
que gera empregos diretos, indiretos e induzi-
dos. A renda gerada também segue essa
classificacdo: h& a renda direta, a qual é
gerada e distribuida dentro dos operadores de
saneamento; hd a renda indireta gerada na



cadeia produtiva do sefor, a qual é formada
pelos formecedores de matérias  primas e
servicos as operadoras de saneamento; e ha,
por fim, a renda induzida, que é sustentada
pelos saldrios pagos pelos operadores de
saneamento cos seus funciondrios e pelos
fornecedores da cadeia a seus colaboradores.

Os efeitos diretos, indiretos e induzidos de
geracdo de emprego e renda podem se dar nos
locais onde os servicos de saneamento sdo
prestados ou em outras localidades. Os efeitos
diretos das operacdes de saneamento sdo, em
geral, locais, e aqueles gerados na cadeia
produtiva do saneamento, por outro lado, estdo
onde hd empresas que fornecem insumos e
servicos as operadoras de saneamento. Essas
empresas  est@o espelhadas  pelo  ferritério
nacional e sua operagdo sé pode ser computa-
da em fermos agregados. Um bom exemplo
disso sGo a renda e o emprego gerados no sefor
elétrico. As empresas de saneamento, como se
sabe, s@o grandes consumidoras de energia
elétrica, a qual é empregada no bombeamento
e movimentacdo de maquinas para o tratamento
e distribuicdo de dgua e coleta e fratamento de
efluentes. Essa energia, contudo, é gerada em
rede e ndo é possivel precisar se ela veio de uma
hidrelétrica proxima ou de outra usina inferliga-
da no sistema.

BENEFICIOS DOS INVESTIMENTOS

Entre 2005 e 2015, o investimento do setor de
saneamento brasileiro foi, em média, de R$
9,264 bilhdes por ano. Estimase que essas
obras sustentaram 68,3 mil empregos diretos
por ano na consfrugdo civil brasileira na média
do perfodo. Esses empregos pagaram R$
1,600 bilhéo de saldrios e remuneracdes e
cerca de R$ 777 milhdes de beneficios e
contribuicées trabalhistas (Tabela 3. 1).

Além do dispéndio com a méo de obra, as
construtoras confratadas para realizar as obras
desembolsaram R$ 4,941 bilhdes na aquisicdo
de materiais de construgdo e servicos. lsso
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Gréfico 3.1
Empregos gerados pelos investimentos em

saneamento, Brasil, pessoas, 2005 a 2015
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Crdfico 3.2

Renda gerada pelos investimentos em

saneamento, Brasil, R$ milhdes*, 2005 a 2015
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Fonfes: IBGE e SNIS, Ministério das Cidades. Nota: [*) a pregos

constantes de 2014. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdémica.

correspondeu a 53,3% do total do investimento
realizado na média do periodo.

A renda gerada com a afividade construtiva de
expansdo das redes de saneamento no pais somou,
estimativamente, R$ 4,043 bilhdes por ano na
média de 2005 a 2015. Esse valor faz parte do PIB
da construgdo civil brasileira que foi gerado nesse
periodo.
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Mapa 3.1

Empregos diretos, indiretos e induzidos, gerados
pelo investimento em saneamento, Brasil e
grandes regides, média anual de 2005 a
2015, pessoas e % do Brasil

25.302
(17,8%)

12.992 (9,2%)

77.152
(54,4%)

20.925
(14,8%)

Fontes: IBGE e SNIS, Brasil: 141.803
Ministério das Cidades.

A renda dos saldrios, como discutido anteriormente
fem outros efeitos secunddrios, os quais sdo
chamados de induzidos, assim como os dispéndios
com fornecedores gera empregos e renda ao longo
da cadeia produtiva da construgéo. A Tabela 3.2
apresenta essas estimativas, cuja metodologia é
detalhada no Anexo Metodolégico do estudo.

Além dos 68,3 mil empregos direfos gerados por
ano pelos investimentos em saneamento no Brasil,
estima-se que foram gerados cerca de 37 mil
empregos indiretos por ano na cadeia produtiva da
construg@o na média do periodo 2005 a 2015.
Esses empregos foram gerados fanto nas indUstrias
de materiais de construgdo quanto em segmentos
de servigos ligados & construgdo, como empresas
de projetos. Também estGo nas empresas que
fornecem suprimentos aos fornecedores direfos das
construtoras contratadas. Como indicado anterior-
mente, esses empregos estdo dispersos no pafs.

A renda gerada na cadeia da consfrugd@o
somou R$ 3,269 bilhdes por ano, em média,
um valor um pouco menor que o dispéndio de
R$ 4,941 bilhdes em materiais de construcdo
e servicos de apoio. Assim, a renda direta e
indirefa  geradas pelos investimentos  em
saneamento alcancaram R$ 7,313 bilhdes
por ano entre 20050 2015.

O emprego e a renda induzidos pelos investi-
mentos em saneamento, seja pelo pagamento
de saldrios das construtoras, sejo pelos
empregos sustentados ao longo da cadeia da
construcdo alcancaram, estimativamente,
36,8 mil pessoas e R$ 3,712 bilhdes por ano,

respectivamente.

Ao total, os investimentos em saneamento no
pafs sustentaram quase 142 mil empregos por
ano e geraram R$ 11,025 bilhdes por ano de
renda na economia brasileira entre 2005 e
2015 (Tabela 3.2). Isso significa que para
cada R$ 1.000,00 investido em obras de
saneamento, foi gerada uma renda de R$
1.190,00 na economia, uma relagdo que
mostra o efeifo mulfiplicador de renda dos
investimentos em saneamento.

Os Grdficos 3.1 e 3.2 trazem a evolugcdo dos
empregos e da renda susfentados pelos
investimentos realizados no pafs de 2005 a
2015. Nesse periodo, o crescimento do
emprego e da renda sustenfados por esses
investimentos foi de 6,0% ao ano. O Mapa
3.1 traz a distribuicdo regional dos empregos
gerados com os investimentos em saneamento
nesses anos.

BENEFICIOS DAS OPERACOES

Entre 2005 e 2015, os operadores de
saneamento do Brasil obtiveram uma receita
operacional total de R$ 39,491 bilhdes por
ano. Desse faturamento, 64,4% do total, foi
devida a operacdes em fratamento e distribui-
¢do de dgua e 30,8% do fotal foi devido as
operagées de coleta e tratamento de esgoto.”



Segundo dados do  Sistema Nacional de
Informacdes do  Saneamento (SNIS), essas
operacdes sustentaram 135,2 mil empregos
diretos na média do periodo. Esses empregos
implicarom despesas de R$ 8,983 bilhdes com
saldrios, remuneracdes, beneficios e contribui-
¢des trabalhistas. Desse total, 64,1% foi gasto
diretamente com os funciondrios e 35,9%, com
encargos e contribuicdes sociais.

Nesse periodo, os operadores de saneamento
do Brasil desembolsaram R$ 16,864 bilhses
por ano na aquisicdo de insumos e servigcos
necessdrios a distribuicdo de dgua tratada e &
colefa e fratamento de esgoto. Isso correspon-

deua 42,7% do faturamento das empresas entre
2005e2015.

A renda gerada com as afividades de sanec-
mento alcancou R$ 22,627 bilhdes por ano
entre 2005 e 2015, estimativamente. Esse valor
é parte do PIB do sefor de saneamento brasileiro
que foi gerado nesse ano — ver Tabela 3.3.

ATabela 3.4 apresenta as estimativas de efeitos
indirefos e induzidos das operagdes de distribui-
¢do de agua e coleta e fratamento de esgoto
dos operadores de saneamento do Brasil nesse
periodo. Estimase que na média do periodo
entre 2005 e 2015 tenham sido gerados cerca
de 77 mil empregos indirefos na cadeia produti-
va do saneamento relacionados s operagdes
das empresas. Esses empregos foram gerados
fanfo nas indUstrias de insumo para o tratamento
de dgua e esgoto, quanto em segmentos de
servicos ligados ao saneamento. O principal
deles é o sefor elétrico, que fornece a energia
para o bombeamento e o funcionamento de
maquinas e equipamentos.

A renda indireta gerada nessa cadeia produtiva
somou R$ 9,928 bilhées por ano entre 2005 e
2015. Esse valor foi menor que os gastos de R$
16,864 bilhdes com a aquisicdo de insumos e
servicos necessarios & producdo dos servigos de

* O restante (3,8%) deveu-se a outras receitas operacionais
dos operadores de saneamento.
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Tabela 3.3
Operagdes de saneamento, renda e emprego
diretos, Brasil, média anual de 2005 a 2015,
R$ milhdes* e pessoas

Receitas operacionais totais 39.491,343
Pessoal ocupado 135.127
Renda (PIB) 22.626,866
Salarios e remuneragdes 5.756,209
Beneficios e contribui¢bes 3.226,743
Despesas com fornecedores 16.864,478

Fontes: IBGE e SNIS, Ministério das Cidades.
Nota: (*) a pregos consfantes de 2014.
Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdémica.

Tabela 3.4
Renda e emprego diretos, indiretos e induzidos
Brasil, média anual de 2005 a 2015, R$

milhdes* e pessoas

' Emprego Renda
Efeitos (pespsogs) (R$ milhdes*)
Direto 135.127 22.626,866
Indireto 76.978 9.927,968
Induzido 128.340 11.273,123
Total 340.445 43.827,957

Fontes: IBGE e SNIS, Ministério das Cidades. Nota: (*) a precos

constantes de 2014. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.

4gua e esgoto realizados pelos operadores. Com
isso, a soma das rendas direta e indireta alcancou

R$ 32,555 bilhdes por ano nesse perfodo.

A renda e o emprego induzidos alcangaram R$
11,273 bilhdes e 128,3 mil pessoas na média do
periodo entre 2005 e 2015, respectivamente.
Assim, as operagdes de saneamento sustentaram um
total de 340,4 mil empregos e geraram R$ 43,828
bilhdes de renda na economia brasileira por ano ao
longo entre 2005 e 2015 apenas com as ativida-
des de saneamento. A distribuicdo dos empregos
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Créfico 3.3
Empregos gerados pela operagdo de
saneamento, Brasil, pessoas, 2005 a 2015

500.000

Induzido H [ndireto H Direto

400.000

300.000

200.000
N I I I I I

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Gréfico 3.4

Renda gerada pela operagdo de saneamento,
Brasil, R$ milhdes*, 2005 a 2015

60.000
Induzida | ndireta H Direta
50.000

40.000

30.000
20.000
10.000

0

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Fontes: IBGE e SNIS, Ministério das Cidades. Nota: (*) a precos

constantes de 2014. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.

entre as regides do pais onde foram realizadas
as despesas com saneamento é apresentada no
Mapa 3.2. Vale destacar que a regidgo Sudeste
foi responsével pela geracdo de 58,2% do fofal
de empregos diretos, indiretos e induzidos no
pafs. A regido Sul, apesar de ter um contingente
populacional menor que o da regi@o Nordeste
do pafs, respondeu por uma parcela maior do
emprego e renda gerados. Isso se deveu ao fato
de que as taxas de acesso aos servicos de
saneamento sGo bem mais elevadas nesses
estados.

As evolugdes dos empregos e das rendas
sustenfados pelas operacdes de saneamento no
Brasil de 2005 a 2015 sao apresentadas nos
Grdficos 3.3 e 3.4, respectivamente. As faxas
de crescimento da renda e do emprego sustenta-
dos pelos operadores do setor no pafs foram de
2,9% aoanoe 2,3% ao ano, respectivamente.

Mapa 3.2

Empregos direfos, indiretos e induzidos,
gerado pela operagéo de saneamento no
Brasil e grandes regides, média anual de

2005 a 2015, em pessoas e % do Brasil

28.637 (8,4%)

198.289
(58,2%)

53.119
(15,6%)

Brasil: 340.445

Fontes: IBGE e SNIS,
Ministério das Cidades.



EXTERNALDADES DA FALTA

DE SANEAMENTO:
AFASTAMENTO DO

TRABALHO E INTERNACOES

A falta de saneamento fem implicacdes imediatas
sobre a satde e a qualidade de vida da populagao
que mora em dreas degradadas do ponfo de vista
ambiental. A falta de dgua fratada tem impacto
direfo sobre a salde, principalmente dos mais
novos e dos mais velhos, pois aumenta a incidéncia
de infeccdes gastroinfestinais. A caréncia de
servicos de coleta e de tratamento de esgoto,
mesmo quando hd o acesso a dgua fratada, é
responsavel por outra parte das infeccdes gastroin-
festinais e das doencas fransmitidas por mosquitos e
animais. Os problemas mais graves surgem nas
beiras de rios e cérregos confaminados ou em ruas
onde passa esgoto a céu aberfo — em valas,
sarjefas, cérregos ou rios e lagos. Mas estd presente
fambém na poluicdo dos reservatérios de dgua e
nos mananciais cuja qualidade fem sido deferiora-
da ao longo dos anos. A exposicdo ambiental ao
esgoto e a falta de dgua tratada provocam doengas
que abalam a sadde de criangas, jovens e adultos.

A recorréncia dessas infecgdes prejudica a socieda-
de porque causa custos irrecuperaveis. Ha dois
canais imediatos que ligam a falta de saneamento a
esses custos:

HOSPITALARES

(i) ao aumentar a incidéncia de infeccdes, a falta de
saneamento provoca o afastamento das pessoas de
suas funcdes laborais, acarretando custos para o
sociedade com horas ndo trabalhadas: e

(i) o sociedade incorre em despesas publicas e
privadas com o fratamento das pessoas infectadas.

Este capitulo analisa as externalidades negativas da
falta de saneamento sobre a ocorréncia de doencas
gastrointestinais infecciosas e a gravidade dessas
infeccdes, que pode levar a internacdes hospitala-
res. Essas externalidades s@o consequéncias
secunddrias da falta de saneamento que constituem
custos sociais elevados. Considerando estimativa
bastante conservadora, esses cusfos se aproxima-

ramde R$ 1 bilhdoem 2013.
AFASTAMENTOS POR DIARREIA

Com base em informagdes do Suplemento de
Sadde da Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios de 2003 (IBGE, 2005) e da Pesquisa

Nacional de Satde de 2013 (IBGE, 2015), ambas
realizadas pelo IBGE, buscouse analisar em que
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Grdfico 4.1
Afastamentos por mil habitantes, por faixa
etdria, 2003 e 2013, Brasil
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Fonte: IBGE (2005) e IBGE (201 3). Elaboracdo: Ex Ante
Consultoria Econémica.

Mapa 4.1
Afastamentos por mil habitantes, por regido
geogrdfica, 2003 e 2013

2003:6,9
2013:3,2

2003:4,7
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2003:3,9
2013:2,6

2003:3,9
2013:2,5

Brasil: 2003:4,4
Fonte: IBGE (2005) e IBGE 2013:2,9
(2013). Elaboracdo: Ex Ante

Consultoria Econdmica.

medida a falta de acesso & égua tratada e o
déficit de esgotamento sanitério podem estar
associados oos afastomentos das pessoas de
suas atividades rotineiras em razdo de infeccdes
intestinais. Essa andlise também buscou identifi-
car o efeito da falla de saneamento sobre o
nimero de dias de afastamento do trabalho ou
do estudo. As pesquisas de satde perguntaram
a uma amostra representativa da populagdo
brasileira se houve afastamentos das atividades
rofineira nas duas semanas anteriores & data da
entrevista, qual o motivo dos afastamentos e por
quantos dias os enfrevistados estiveram afasta-

dos.

Em 2013, 14,1 milhdes de pessoas, o que
equivalia a 7,1% da populagéo brasileira,
indicou fer se afastado de suas atividades
durante ao menos um dia nas duas semanas
anteriores ao dia em que a enfrevista foi realiza-
da. Desse total, 576.213, ou 4,1% dos afasta-
menfos, foram causados por diarreias ou
vomitos (infeccdes gastrointestinais presuml'veis).
Considerando as 52 semanas de um ano, pode-
se extrapolar que houve 14,982 milhdes de
casos de afastamento por diarreia ou vémito em

20137

Esse nimero foi 26% menor que o verificado dez
anos anfes, em 2003, ano em que foram
relatados 20,230 milhdes de afastamentos por
diarreia ou vémito. Isso aponta para uma
reducdo expressiva, de quase 10% ao ano no
periodo, do nimero de casos relatados.

O Grdfico 4.1 troz a taxa de afastamentos por
diarreia ou vémito, em casos por mil habitantes,
por faixa efdria da pessoa afastada. Nota-se
que, seja em 2003 ou em 2013, a incidéncia
de afastamentos das afividades foi muito maior
nas criangas do que nos adultos. Contudo, o
grupo com idade até 5 anos foi o que apresen-
fou maior reducdo de casos por mil habitantes

'E importante notar que uma mesma pessoa pode fer se
afastado de suas atividades por mais de uma ocasido ao
longo de um ano.



nesses dez anos. Conforme ilustra o Mapa 4.1, as
taxas de afastamento foram maiores nas regides
Norte e Nordeste do pafs, também as dreas que
houve maiores reducdes das taxas de incidéncia.

GRAVIDADE DAS INFECGOES

Segundo a pesquisa do IBGE, nos 14,982 milhdes
de casos de afostamento por diarreia ou vémito
ocorridos no pais co longo do ano, as pessoas
ofastadas ficaram longe de suas afividades por
3,32 dias em média. Isso implicou a ocorréncia de
49 763 milhdes de dias de afastamento das
atividades rofineiras ao longo de um ano. Se nao
fivessem contraido infeccdes gastrointestinais, essas
pessoas poderiam trabalhar, estudar ou simplesmen-
fe descansar nesse periodo em que ficaram enfer-
mos.

Ao longo do ano de 2013, 43,3% das pessoas
afastadas revelaram que ficaram acamadas em
razdo das infeccdes gastrointestinais. Isso equivale
a 17,753 milhdes de dias em que a populagdo
brasileira passou acamada por conta de diarreia e
vémitos. A pesquisa fambém revelou que em cerca
de 50% dos afastamentos, as pessoas procuram
servicos de sadde para o trafamento das doencas
ou simplesmente para amenizar os seus sinfomas.

Com base nos dados da mesma pesquisa, houve
391 mil internagdes por conta de doencas gastroin-
festinais infecciosas ao longo de 2013. Esses
dados s@o consistentes com as informacdes do
Sistema Unico de Satde, o qual pagou por
353.503 infernacdes nesse ano, com custo global

deR$ 125,497 milhdes.

Nos hospitais credenciados pelo SUS, foram
registrados 2.193 &bitos em razdo das infecgdes
gastrointestinais em todo pais. Na maioria, esses
bitos ocorreram na populacdo mais idosa, apesar
do fato de essas enfermidades serem mais frequen-
fes nos jovens: 59% das mortes foram de pessoas
com mais de 70 anos, enquanto que 55% dos
doentes tinham até 19 anos de idade.

Além das mortes ocorridas em hospitais do SUS,
houve outras 2.623 mortes atribuidas a infecgdes
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gastrointestinais no pafs em 2013. Assim, a
morfalidade por doengas gastrointestinais infeccio-
sas atingiu 4.8 16 pessoas nesse ano.

CUSTOS DA FALTA DE SANEAMENTO

Os afastamentos do trabalho e as internacdes
causam custos & sociedade. No caso de um
empregado, o afastfamento envolve o pagamento
de horas de trabalho que efefivamente acabam ndo
sendo frabalhadas por conta das doencas gastroin-
festinais. Isso acarrefa prejuizo para a sociedade,
pois eleva o custo social do trabalho sem que hajo
um beneficio para o trabalhador; ao contrario, este
custo ocorre porque o empregado estd doente. No
caso de um frabalhador auténomo, a hora néo
frabalhada deixa de ser auferida, com prejuizo
imediato para ele. No caso das internagdes, ha
despesas médicas hospitalares que sdo pagas pela
sociedade, além de despesas pagas pelas familias
dos doenfes.

Os dados da Pesquisa Nacional de Saide de
2013 (IBGE,2015) permitem estimar o custo das
horas pagas e n&o frabalhadas. A Tabela 4.1 traz
as esfimafivas para o pals e grandes regides
geogrdficas.

Em 2013, foram 17,467 milhdes de dias de
afastamento do frabalho por diarreia ou vémito, as
quais fotalizaram 99,134 milhdes de horas de
frabalho perdidas. Dado o valor dos salarios dos
frabalhadores afastados por diarreia ou vémito,
estimado em R$ 8,15 por hora frabalhada na
média de 2013, o custo com horas pagas e ndo
trabalhadas alcancou R$ 787,719 milhdes em
2013. Isso representa uma externalidade negativa
das doencas gastrointestinais infecciosas ocorridas
nesse ano, uma parte delas que pode ser atribuida
& falta de saneamento bésico.

Além disso, devese destacar que houve elevadas
despesas com infernagdes por infecgdes gastrointes-
finais na rede hospitalar do SUS. Esses gastos
alcancaram R$ 125,497 milhées em 2013
conforme ilustra a Tabela 4. 1. Isso equivaleu a uma
despesa para os cofres publicos de R$ 355,00

para cada uma das 353,5 mil internagdes ocorri-
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das naquele ano. Vale lembrar que nesse valor nao
estdo consideradas outras despesas que as pessoas
doentes e a sociedade tiveram por confa desses
evenfos, como os gastos com infernagdes em
hospitais privados ou as despesas com o reforno ao
médico e medicamentos para o fratamento pds-
hospitalizagao. Também ndo estdo consideradas as
despesas com o atendimento médico e os medica-
mentos das pessoas que n&o foram internadas, mas
foram acometidas por essas doengas.

AVANCO DO SANEAMENTO

As consequéncias adversas da falta de saneamento
na satde da populagdo sdo severas, como visto,
mas o avango do fratamento e distribuicdo de dgua
fratada e a coleta e fratamento de esgoto frazem
resultados  visiveis. Segundo dados do Sistema
Nacional de Informacdes do Saneamento (SNIS),
48,6 milhdes de pessoas ndo tinham acesso a rede
geral de distribuicdo de dgua em 2003, o que
equivalia a 27,5% da populagdo brasileira. Na
época, 116,8 milhdes de pessoas ndo tinham
acesso & coleta de esgofo em suas residéncias,
quase 2/3 da populag@o brasileira. Em 2015, o
nimero de brasileiros sem acesso & dgua fratada
havia caido para 39,7 milhdes, o que indicava um
déficit relativo de dgua fratada de 16,7% da
populagdo. Em termos relafivos, a queda da

Tabela 4.1

parcela de brasileiros sem acesso aos servicos de
colefa de esgoto foi maior, de 108 pontos percentu-
ais, passando de 33,9% em 2003 para 50,3% em
2015.  Isso significa que, a despeito do forte
crescimento demogrdfico observado no perfodo, o
nimero de brasileiros sem coleta adequada de
esgoto em 2015 era menor do que o de 2003.

O Grédfico 4.2 mostra a evolugdo conjunta da
cobertura de coleta de esgofo no pafs e a incidén-
cia de infecgdes gastrointestinais que resultaram em
infernacdo no SUS entre 2003 e 2015. A cada
ano, com o aumento da parcela da populagdo
atendida pelo sistema de coleta de esgoto, caiu de
forma sistematica a taxa de infernacdes por milhdo
de pessoas. O Grdfico 4.3, mostra a ampliagdo da
populag@o com acesso & dgua tratada e a reducdo
sistemdtica da taxa de incidéncia de infeccoes
gastrointestinais.

Os da Pesquisa Nacional de Satde de 2013
(IBGE,2015) comparados aos do Suplemento de
Satde da PNAD de 2003 (IBGE,2005) corrobo-
ram a relagdo negativa enfre o acesso ao saneo-
mento e o afastamento das atividades cofidianas
por diarreia ou vémito. Conjunfamente ao avango
do saneamento ocorrido entre os momentos em que
essas duas pesquisas foram realizadas, houve a
redugcdo de 26% no nimero de afastamentos por

Custos com afastamento e com internagdes da populagéo com diarréia, Brasil, 2013

Dias de afastamento

Horas de trabalho

Custo com horas
pagas* e ndo

Custo hospitalar com

Regid int 6es* no SUS

L do trabalho perdidas trabalhadas (R$ IR nlo }
" (R$ milhdes)

milhdes)

Norte 1.267.084 6.960.587 37,514 20,944
Nordeste 6.796.655 37.277.574 270,813 65,524
Sudeste 6.151.365 37.011.79%4 336,288 18,767
Sul 2.226.497 12.110.986 94,267 12,355
Centro-Oeste 1.025.105 5772587 48,838 7,906

17.466.707 99.133.528 125,497

Fonte: Pesquisa Nacional de Saide de 2013 (IBGE) e Datasus. (*) salério hora de R$ 8,15 na média de 2013; (**) o custo
médio de internacdo foi de R$ 355,00 em hospitais do SUS. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica

787,719
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diarreia ou vémito. Isso aponta para uma Grdfico 4.2
i o , - e -
redugéio de 3,0% ao ano do nimero de casos Infernagdes gastrointestinais* e populagdo com
relatados. acesso do sistema de coleta de esgoto,

Brasil, 2003 a 2015

Com base nos microdados da  Pesquisa 4000
Nacional de Satde de 2013 (IBGE,2015), os
quais detalham um conjunto amplo de informa-
¢des sobre as pessoas e suas moradias e a
ocorréncia, ou ndo, de ofosfomentos, constatou-
se que a probabilidade de ocoréncia de um
afastomento  dos  atividades  cotidianas  por
motivos de diarreia ou vémito estava negativa-
mente correlacionada ao acesso aos servicos de
coleta de esgoto e de dgua fratada. Quanto
maior O acesso a esses Servicos, menor a
probabilidade de afastamento por doenca
gastrointestinal — ver detalhes no  Anexo
Metodolégico.

3.000 o 0®

2.000

[ 4

@ 2015

Numero de internagdes por milhdo de pessoas

1.000

30% 35% 40% 45% 50% 55%

Com base na modelagem estatistica & possivel ) _
Percentual da populagdo com acesso ao servigo de coleta de esgoto

estimar a reducdo de custos que seria obtida
com a melhoria das condicdes de saneamento Gréfico 4.3

da populacdo, mantendo as demais condicdes Infernagdes gastrointestinais* e populagdo com

iguais, ouT seja, vaOth oT edfelfo psrcmT 'do qcesso ao servico de dgua tratada,
saneamento nos custos. Se fodos os brasileiros .
Brasil, 2003 a 2015

fivessem acesso as redes de distribuicéo de 4,000
dgua fratada e de coleta de esgoto, o custo

anual dos afastamentos do trabalho cairia R$ §
67,3 milhdes, estimativamente, e o de interna- g s
¢des por infeccdes gastrointestinais cairia R$ 2 2003
16,2 milhdes. A economia de recursos seria, . 3.000 C)
portanto, no valor de R$ 83,5 milhdes porano.  E 2009
Conforme ilustra o Mapa 4.2, os maiores  § ..
ganhos em termos relativos se dariom nas 8
.~ O
regioes Norte e Nordeste, onde se encontravam < «
. - o = 2.000 <o
as maiores restricdes sanitdriasem 201 3. £ o
3 ()
e
[
£ 2015 @
=
1.000
72% 75% 78% 81% 84%

Percentual da populagdo com acesso ao servigo de agua tratada

Fonte: SNIS e Datasus. {*] CID 10: Célera, shiguelose,
amebiase, diarreia e gastroenterite infecciosa presumivel,
outras doencas infecciosas intestinais.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.
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Mapa 4.2

Custos com afastamento e com infernacdes da
populagdo com diarréia, em R$ milhdes e (%),
Brasil, 2013

10,2
(-17,4%)

46,0

(-13,7%)

4.4 (7.8%)

10,3
(-9,7%)

Brasil: 83,5 (-9,1%)

Fonte: IBGE (2005) e IBGE (2015). Elaboracdo: Ex Ante Consultoria

Econémica.



EXTERNALDADES

DA FALTA DE SANEAMENTO:
MERCADO DE TRABALHO E
VALORIZACAO AMBIENTAL

As deficiéncias do saneamento, como visto no
capitulo anterior, frazem prejuizos & saide, elevam
o absenteismo no trabalho, com impactos sobre o
renda da sociedade, e elevam o custo com o
sisema publico hospitalar. Além das implicacdes
imediatas sobre a sadde e a qualidade de vida da
populagdo que mora em dreas degradadas do
ponfo de vista ambiental, a falta de agua tratoda e
de coleta e fratamento de esgoto tem impacto direto
sobre o mercado de trabalho e sobre as atividades
econdmicas que dependem de boas condicdes
ambientais para o seu pleno exercicio.

Do ponto de vista do mercado de trabalho, a falta
de saneamento inferfere na produfividade do
trabalho e no desempenho dos estudantes, com
efeitos de longo prazo expressivos sobre a renda
das familias. Ha dois canais imediatos que ligam a
falta de saneamento & perda de produtividade:

(i) os trabalhadores mais suscetiveis a doencas
causadas pela falta de saneamento tem a sadde
mais precdria e, consequenfemente, um desempe-
nho produtivo pior, o que acaba afetando suas

carreiras profissionais e o potencial de renda que
elas podem auferir no mercado de frabalho; e

lii) as infeccdes recorrentes afastam criancas e
jovens de suas atividades escolares, o que acaba
prejudicando o desempenho educacional, com
prejuizo para seu potencial futuro no mercado de
trabalho.

Do ponto de vista ambiental, deve-se ter em mente
que o saneamento qualifica o solo urbano, com
efeito sobre as afividades nele desenvolvidas. Isso
porque o saneamento valoriza as construgdes
existentes e possibilita edificacées de maior valor
agregado, o que implica aumento do capital
imobiliario das cidades. Além de elevar o valor dos
afivos e empreendimentos imobiliarios, o sanea-
mento possibilita o aumento e a valorizagdo das
afividades econémicas que dependem de condi-
¢des ambientais adequadas para seu exercicio,
como ¢ o caso do turismo.

Este capitulo analisa essas externalidades do
saneamento sobre a produtividade do trabalho e a
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valorizacdo ambiental. Essas externalidades
também sdo consequéncias secunddrias da falta de
saneamento que consfituem cusfos sociais ainda
mais elevados que os da satde. Considerando as
estimativas feitas com base em modelos estatisticos
bastante confidveis, esses custos ultrapassaram R$

60,421 bilhdesnoanode 2015.
EFEITOS SOBRE A PRODUTIVIDADE

As reducdes da incidéncia e da gravidade das
doencas infecciosas gastrointestinais tem  efeitos
sobre a economia que vao além da reducdo de
despesas na drea da satde e dos desperdicios com
os dias ndo trabalhados, algo que eleva os custos
das atfividades econémicas no pais. A melhoria da
satde eleva de forma sistematica a produtividade
dos trabalhadores.

A andlise desenvolvida pelo Instituto Trata Brasil
sobre esse tema — Instituto Trata Brasil (2014) —
identificou uma relacdo muito forte entre o acesso ao
saneamento e o saldrio dos trabalhadores brasilei-
ros. A andlise, feita com base nas informacdes da
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
(PNAD), isolou o efeito do acesso ao saneamento
na renda dos frabalhadores por meio da construgéo
de um modelo estatistico bastante amplo a respeito
dos determinantes da produtividade e da remunera-
cdo do trabalho. Considerando todos os fatores em
conjunfo, é possivel separar o efeito especifico de
cada um, isolando a contribuicdo especifica do
saneamento sobre a produtividade.

Para este estudo, aquela andlise foi complementada
com os dados da Pesquisa Nacional de Saide
(IBGE,2015). Com base nessas informacdes mais
detalhadas das condicdes de satde, de moradia e
de empregabilidade, constatou-se que os trabalha-
dores que moravam em dreas sem acesso qos
servicos de coleta de esgoto tinham, em média,
salarios 3,9% inferiores aos daqueles que, com as
mesmas condicdes de empregabilidade (educa-
¢do, experiéncia efc.), mas gue moravam em locais
com coleta de esgoto. Os trabalhadores que
moravam em dreas sem acesso & rede de distribui-
¢do de agua finham, em média, saldrios 12,0%

inferiores aos daqueles que com as mesmas condi-
¢des de trabalho. O Anexo Metodolégico detalha a
andlise, indicando o conjunto amplo de varidveis
de confrole empregadas para identificar os determi-
nantes da renda.

Essa diferenca, como difo anteriormente, j& conside-
ra o efeifo parcial do saneamento sobre a produtivi-
dade. Assim, o diferencial de renda tem uma leitura
direta: se for dado acesso & coleta de esgofo a um
frabalhador que mora em uma drea sem acesso a
esses servicos, esperase que a melhora geral de
sua qualidade de vida — dada pela menor morbida-
de por diarreia, com redugcdo da frequéncia de
afastamentos e a diminuicdo do nimero de dias
afastado do trabalho, entre outros  aspectos —
possibilite uma produtividade maior, com efeito
sobre sua remuneragdo em igual proporcdo.

O custo da faltla de saneamento associado o
diferencial de produtividade ¢ grande. Tomando
por base os dados da remuneracdo média e do
nimero de pessoas ocupadas da PNAD de 2015
(IBGE,2016), estima-se que, se todas as moradias
nas dreas urbanas do pais fivessem condicdes
sanitérias adequadas — ou seja, estivessem ligados
as redes de distribuicdo de adgua e de coleta de
esgofo —, ent@o a renda média do trabalho seria
1,1% maior no pafs. Isso significa um adicional de
renda média mensal de R$ 18,38 por trabalhador,
o que totaliza uma renda anual incremental de R$
220,53 na média das pessoas ocupadas no pais.
Considerando que em setembro de 2015 havia
93,874 milhdes de pessoas ocupadas, o aumento
de renda do trabalho seria de R$ 20,702 bilhdes

em todo o pas.

O Mapa 5.1 ilustra a perda estimada de renda em
cada regido do pafs. Em termos relativos, as regides
com maiores perdas de renda associadas & falta de
saneamento sdo o Norte e o Nordeste brasileiros:
3,1% e 1,9% da renda total do trabalho, respectiva-
mente. A regido Sul, a despeito de fer um cusfo
relativo menor, agrega as grandes perdas em
termos absolutos: R$ 4,740 bilhées por ano, ou
quase 27,3% do fofal nacional.



SANEAMENTO E EDUCACAO

Além dos efeitos sobre a produtividade da forca
de trabalho que hoje estd em campo e responde
pela geracdo de renda no pais, a expansdo dos
servicos de saneamento possibilitaria ganhos de
produtividade das geragdes futuras de frabalha-
dores. Isso porque o saneamento tem um efeito
expressivo sobre o aproveitamento escolar,
como apontou o estudo do Centro de Politicas

Sociais [CPSFGY, 2008).

A andlise estatistica desenvolvida no presente
estudo complementa aquela avaliagdo identifi-
cando o efeifo do acesso ao saneamento sobre
os anos de afraso na educacdo da populagéo
em idade escolar no Brasil. Essa andlise também
é feita com base nas informacdes da PNAD de
2015 (IBGE, 2016). Atraso escolar é definido
como a diferenca entre a escolaridade efetiva
de uma pessoa em idade escolar’ e o nimero de
anos de estudo que ela deveria ter considerando
asuaidade.

O modelo estatistico, o qual é apresentado em
detalhe no Anexo metodolégico, isolou o efeito
do saneamento no atraso escolar na populagéo
jovem do pais. Constatouse que as criangas e
jovens que moravam em dreas sem acesso aos
servicos de coleta de esgoto tinham, em média,
um afraso escolar 1,4% superior ao daqueles
que moravam em locais com coleta de esgoto.
Aqueles que moravam em dreas sem acesso &
rede de distribuic@o de dgua tinham, em média,
um afraso escolar 2,2% maior que o das
criangas e jovens que moravam em dreas com
acesso @ rede geral de abastecimento de égua.

Uma consequéncia dessa constatagdo ¢ o fato
de que as criangas e jovens sem acesso ao
saneamento bdsico terdo uma escolaridade
menor que os demais quando enfrarem no
mercado de trabalho. Como a escolaridade
afefa positivamente a produtividade e a renda

“ At 24 anos de idade.

> A cada ano adicional de estudo, os trabalhadores
brasileiros #&m, em média, 5,3% de incremento em sua
remuneracdo.
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Mapa 5.1
Perda de renda média devido a falta de

saneamento, Brasil e Grandes regides,
em R$ milhdes e % do total, 2013

3.544,42
(17,1%)
5.247.20
(25,3%)
3.214,64
(15,5%)
3.053,53
(14,7%)
5.642,25
(27,3%)

Brasil: 20.702,03

Fonte: PNAD (2015) e estimativas da Ex Ante Consultoria

Econémica.

dos trabalhadores’, uma  escolaridade  menor
significa uma perda de produtividade e de remune-
racdo do trabalho. Ao contrério, se for dado acesso
aos servicos de coleta de esgoto e de dgua tratada
a um estudante que hoje ndo tem esses servicos,
esperase uma reducdo de 3,6% em seu afraso
escolar, possibilitando um incremento de sua
escolaridade no mesmo fempo de estudo. Isso eleva
a produtividade do trabalho das geragdes futuras,
com efeito sobre sua remuneracéo.

Com base nesses modelos estatisticos, estima-se
que o cusfo do afraso escolar devido & falta de
saneamento  observada no pais alcance R$
16,573 bilhdes em 2015. Esse valor corresponde
ao montante de renda que seria desperdicada no
fuluro caso n@o haja avangos nos servicos de
saneamento bdsico que elevem a taxa de cobertura
da populagdo com acesso aos servigos de distribui-
¢do de dgua e de coleta de esgoto. O Mapa 5.2



34 | EXTERNALUDADES DA FALTA DE SANEAMENTO

Mapa 5.2
Custo do atraso escolar devido & falta
de saneamento, Brasil e Grandes regides,

R$ milhdo e % do total, 2013

3.650,59
(22,0%)

5.042,98

(30,4%)

2.334,57 (14,1%)

2.127,47
(12,8%)

3.417,49
(20,6%)

Brasil: 16.573,10

Fonte: IBGE (2015] e estimativas da Ex Ante Consultoria
Econémica.

fraz a distribuicdo regional dessas perdas. A esse
valor somam-se as perdas de R$ 20,702 bilhdes
apresentadas na se¢do anferior, implicando um
custo de perda de produtividade equivalente a
1,4% da remuneracdo média do trabalho em

2015.
VALORIZACAO IMOBILIARIA

A andlise estatistica com base em dados da PNAD
de 2015 revelou um impacto expressivo do sanea-
mento sobre o valor dos afivos imobilidrios e sobre a
renda gerada pelo sefor. Das andlises depreendeu-
se que, considerando dois iméveis que diferiam
apenas em termos de acesso co saneamento,
aquele que estava ligado & rede geral de coleta de
esgoto finha um valor, em média, 13,3% maior que
aquele que ndo estava ligado. No caso do acesso
& égua trafada, o diferencial de valor era menor,
mas estafisticamente significativo: de 0,6%, na
média do pais. Isto indica que a ligagdo de uma

moradia as redes de disfribuicdo de dgua e de
coleta de esgoto permitiria elevar o valor do
imével em quase 14,0%.

Tomando por referéncia o valor médio estimado
dos iméveis no pais, de R$ 96,145 mil em
2015, é possivel estimar as perdas de desvalo-
rizacdo imobilidria decorrentes da falta de
saneamento. Em fermos globais, a falla de
saneamento trouxe uma perda média de 3,4%
no valor do estoque de iméveis no pats, reduzin-
do o valor dos ativos imobiliarios das familias

brasileirasem R$ 228, 4 bilhdes.

Em termos de renda imobiliéria, estima-se que a
perda para os proprietdrios de iméveis que
alugam ou que vivem em moradia propria
decorrente da falta de saneamento seja de R$
13,703 bilhdes por ano em todo o pais. Esse
valor é calculado tomando por referéncia o
esfoque de moradias e a diferenca entre (i) o
valor de alugueis efetivamente pago no ano e i
o valor que prevaleceria caso ndo houvesse
restricdo de acesso ao saneamento no ano de
2015. O Mapa 5.3 traz a distribuicdo regional

dessas perdas.
MEIO AMBIENTE URBANO E TURISMO

Além de elevar o valor dos imoéveis, o saneamen-
fo possibilita a valorizagdo das atividades
econdmicas que dependem de condicoes
ambientais adequadas para seu  exercicio,
como é o caso do turismo. O turismo &, sabida-
mente, uma atfividade econémica que ndo se
desenvolve adequadamente em regides com
falta de colefa e tratamento de esgoto ou com
falta de dgua tratada. A contaminagdo do meio
ambiente por esgoto compromete, ou até anula,
o potencial turistico de uma regido.

As estatisticas internacionais confirmam essa
ideia. Em 2014, conforme informagcdes do
World Development Indicators (Banco Mundial,
2016), os paises com maiores taxas de cobertu-
ra dos servicos de saneamento tinham melhores
resultados no turismo, com ingressos de turistas
estrangeiros proporcionalmente maiores. J& as



nagdes com privagdes de saneamento, registra-
ram ingresso de esfrangeiros por habitante
menor naquele ano. Os dados do Gréfico 5.1
ilustram essa relacdo.

A perda de potencial de turismo ndo se verifica
apenas nas comparagdes internacionais. Dentro
do préprio pais e suas regides é possivel
identificar a influéncia do saneamento sobre o
desenvolvimento do turismo. A andlise estatistica
desenvolvida neste relatério para avaliar essa
quest@o identificou uma relagdo muito forte entre
acesso ao saneamento e geragdo de empregos
no turismo. Para o conjunto do pas, viuse que os
locais com redes de disfribuicdo de dgua e de
coleta e tratamento de esgoto tém, em média,
maior volume de atividades de turismo.

As estimativas foram feitas com base nos dados
da Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios de 2015 (IBGE, 2016). Por meio de
modelos estatisticos, estimou-se a probabilidade
de um individuo trabalhar em afividades do
turismo dadas as suas caracteristicas pessoais
de empregabilidade (idade, escolaridade,
género efc.), a regi@o em que mora e suas
condicdes de moradia — ver detalhes no Anexo
Metodolégico. Para fins de classificacdo, foram
consideradas os seguintes sefores de atividades
econdmicas associados ao turismo: alojamento
e alimentac@o; agéncias de turismo; transporte
ferrestre de passageiros; fransportes aéreos; e
afividades recreativas, culturais e desportivas.
Sobre a classificacdo de atividades, ver estudo
sobre o turismo no Brasil desenvolvido pela
Confederacdo Nacional de Servicos (CNS,
2010).

As estimativas indicam que, na média nacional,
os individuos que moram em &reas com acesso
ao saneamento bésico tém maiores chances de
fer uma ocupag@o na drea do turismo. Em outros
fermos, se um municipio néo tem saneamento, a
proporcdo de sua populagdo empregada nas
atividades do turismo é menor, implicando a
reducdo de oportunidades para os trabalhado-
res e empresarios. Sem condigdes ambientais
adequadas, o turismo ndo desenvolve todo o
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Mapa 5.3

Perda de renda imobilidria devido a falta de
saneamento, R$ milhdo e % do total, Brasil e

Grandes regides, 2015
2.351,12
(17,2%)

3.918,65
(28,6%)

1.920,29 (14,0%)

1.812,53
(13,2%)

3.700,05
(27,0%)

Fonte: IBGE (2015) e

estimativas da Ex Ante

Brasil: 13.702,64

Consultoria Econémica.

Grdfico 5.1

Turistas estrangeiros por habitante e populagao
com acesso aos servicos de coleta de esgoto,
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Econémica.
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Mapa 5.4
Perdas de renda do turismo devido a falta de
saneamento, Brasil e Grandes regides,

R$ milhdo e % do total, 2015

2.026,76
(21,5%)

2.597,94

(27,5%)

1.278,89 (13,5%)

L 1.862,32
(19,7%)

1.676,72
(17,8%)

Brasil: 9.442,63

Fonte: IBGE (2015) e estimativas da
Ex Ante Consultoria Econdmica.

seu potencial porque as dreas degradadas nao
afraem turistas  brasileiros ou  estrangeiros. H4,
portanto, hé perdas de oportunidades de negécios
e de empregos.

Os dados do IBGE indicam que havia 6,729
milhdes de pessoas com ocupac@o no turismo em
2015. O modelo estafistico, por sua vez, acrescen-
fa que, se houvesse saneamento bdasico adequado
em fodas as dreas urbanas do pafs, poderiam ser
6,926 milhdes de pessoas ocupadas no sefor
naquele ano. Isso indica que houve uma perda de
quase 200 mil postos de trabalho devido & falta de
saneamento. Nessas oportunidades estdo empre-
gos em hotéis, pousadas, restaurantes, agéncias de
furismo, empresas de fransportes de passageiros
efc.

A esses empregos diretos, haveria mais 115 mil
empregos indiretos e induzidos nos sefores de
atividade econdmica na cadeia produtiva do
furismo. Assim, seriam cerca de 315 mil postos
de trabalho a mais em todo o pas.

Além desse efeito, a andlise estatistica identifi-
cou que os saldrios — e, por conseguinte, @
renda das atividades de turismo — de profissiona-
is que moram em regides com maior acesso ao
saneamento sGo maiores, aos moldes do que
ocorre com a produtividade dos trabalhadores
de uma forma geral. Além de possibilitar o
aumento de oporfunidades, a falta de sanea-
mento nas moradias traz perdas de produtivida-
de e remunerag@o para as pessoas que se
ocupam do turismo. Ver o Anexo Metodolégico
para um defalhamento dessas informacoes.

A renda desperdigada com as atividades
turisticas subdesenvolvidas alcancou, estimativa-
mente, R$ 9,443 bilhdes no ano de 2015.
Foram R$ 5.816 bilhdes de renda do frabalho
que deixou de ser gerada e R$ 3,627 bilhdes
de lucros e impostos que deixaram de ser
arrecadados por conta da degradagéo ambien-
tal de dreas por falta de saneamento bdsico.
Como indica o Mapa 5.4, vale destacar que as
perdas de renda do furismo sdo relativamente
grandes nas regides Norte e Nordeste do pais.
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A geracdo de renda e os beneficios econémicos
sobre a sadde, a produtividade e a valorizagao
ambiental oriundos da expansdo do saneamento
entre 2005 e 2015 podem ser contrapostos aos
cusfos associados aos investimentos necessérios
para que a expansdo ocorresse e aos aumentos de
despesas da populagdo com o consumo de dgua e
a colefa e tratfamento do esgoto. Essa comparagao
d& uma ideia do balanco entre custos e beneficios
da expansdo do saneamento no Brasil.

Para se comparar esses valores, deve-se, primeira-
mente, fratar adequadamente a quest@o temporal,
visto que os beneficios da expansdo do saneamento
ndo ocorem exafamente em sincronia com os
investimentos. A geragdo de renda na construcéo
civil & imediata, mas os efeitos sobre a valorizacdo
ambiental s6 ocorrem apds a conclusdo das obras.
Para possibilitar a comparacdo de custos e benefici-
os ocorridos em diferentes momentos do tempo, é
necessdrio transformar os valores correntes dessas
dimensdes em valores constantes e presentes, ou
seja, em valores que podem ser comparados
independentemente de quando foram realizados.
Nessa operacdo, os valores foram colocados todos

a pregos de 2014 e, depois, foram fransformados o
valor presente utilizando a taxa real de juros dos
empréstimos para saneamento, a qual é dada pela
diferenca entre a taxa nominal de juros (9,0% a.a.) e
a inflacgo média do periodo (5,7% a.a.). A taxa
nominal é formada pela soma da TJIP média entre
2005 e 2015 (6,5% a.a.) somada ao spread do
BNDES (1,7% a.a.) e uma taxa de risco de crédito
(de 1,0%a.a.).

REDUCAO DO
CUSTO DA SAUDE

Considerando a populagdo ocupada do pas,
eslima-se que o nimero de afastamento do frabalho
tenha caido de 7,304 milhdes em 2005 para
6,411 milhdesem 2015. Dado o nimero médio de
dias de afastamento, houve uma reducdo de

20,736 milhdes para 17,586 milhdes de dias de

afasfamento nesse periodo.

Considerando a jornada média de trabalho dos
ocupados nos respectivos anos e o custo hordrio da
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mao de obra em 2014, segundo a Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) desses
anos, chega-se & estimativa de custos com as horas

ndo frabalhadas devido a infecgdes gastrointestina-

is agudas. Em 2015, o custo com horas ndo
trabalhadas alcancou R$ 872 milhdes em 2015,
um valor menor que o estimado para 2005, que foi
de R$ 1,000 bilhdo. Isso equivale a uma economia
de R$ 128 milhdes, em 2015 com relacdo a
2005, devido & expans@o do saneamento ocorrida

entre 2005e 2015.

Além disso, houve redug@o das despesas com
internacdes por infeccdes gastrointestinais na rede
hospitalar do SUS. Esses gastos passaram de R$
198,6 milhdes em 2005 para R$ 95,308 milhdes
em 2015. Isso equivale a uma economia para os
cofres publicos de R$ 103,3 milhdes por ano
devido & redugdo das infernagdes por esse tipo de
doenca. Vale lembrar que nesse valor ndo estao
consideradas outras despesas que as pessoas
doentes e a sociedade tiveram por conta desses
evenfos, como os gastos com infernagdes em
hospitais privados ou as despesas com o reforno ao
médico e medicamentos para o frafamento pds-
hospitalizag&o.

Assim, a economia total com a melhoria das
condicdes de salde da populagdo brasileira
realizada no ano de 2015, quando se comparam
os dados de afastamentos do trabalho e internacdes
ocorridos em 2005, foi de R$ 231 milhdes por ano.
Em dez anos, o valor presente da economia com
satde, seja pelos afastamentos do trabalho, seja
pelas despesas com internagdo no SUS, atingiu R$

1,524 bilh@o no pas.

EFEITOS SOBRE A PRODUTIVIDADE
DOTRABALIHO

Para estimar o efeito do avanco no saneamento
entre 2005 e 2015 sobre a produtividade dos
frabalhadores, foram empregadas informacdes das
PNAD:s realizadas nesses anos. Em 2015, a renda
mensal média dos trabalhadores brasileiros era de

R$ 1.637,95 (valores a precos de 2014). Em

2005, a renda média era de R$ 1.159,31 (a
precos de 2014}, ou seja, & corrigindo o efeito da
inflaco no perfodo, houve um aumento de renda

médiade 31,8%(2,8% ao ano).

Essa expansdo estd associoda ao padréo de
crescimento da economia brasileira e & dinémica
do mercado de frabalho, que observou forte
refracdo do desemprego nesses dez anos. A faxa
de desemprego passou de 9,9% da Populagdo
Economicamente Ativa (PEA), na média de 2005,
para 8,3% da PEA em 2015 segundo dados da
Pesquisa Mensal de Emprego do IBGE.

Contudo, uma parcela do aumento de renda pode
ser afribuida ao avanco do saneamento na regido.
Como houve um incremento grande do acesso ¢
colefa de esgoto entre 2005 e 2015, pode-se
esperar um incremento da renda do trabalho em
razdo da melhoria na produtividade associada
queda da morbidade por doengas gastrointestinais
infecciosas, o que, de fato, foi observado nas
estatisticas do SUS. Com base no modelo estatistico
de determinantes da produtividade e da remunera-
¢@o do trabalho, estima-se que esse ganho de renda
mensal tenha sido de R$ 3,650 bilhdes em 2015
quando comparado a 2005, estimativamente.

Estima-se que esse ganho represenfou um aumento
de 0,3% no rendimento dos trabalhadores brasilei-
ros entre 2005 e 2015. Em dez anos, o valor
presente dos ganhos de produtividade atingiu R$
22,2 bilhdes no pais. O retorno de parte desses
recursos para os cofres do governo na forma de
impostos e contribuicdes & seria uma fonte expressi-
va para subsidiar a expansdo dos servicos de
saneamento nessas cidades.

O00f EFEMOS SOBRE O
OF0f VALOR DOS IMOVEIS

Tomando por referéncia o valor médio estimado dos
iméveis no pals, de R$ 106,6 mil em 2015 (a
precos de 2014, e o avango do saneamento entre
2005 e 2015, é possivel estimar os ganhos de
valorizagdo. Em termos globais, o avan¢o do
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saneamento trouxe uma valorizacdo média de
0,43% dos iméveis residenciais, elevando o valor
médio dos ativos imobilidrios das familias brasilei-
ras em R$ 456,25, Assim, os ganhos de valoriza-
¢do alcangaram, no conjunto dos iméveis, R$
30,910 bilhdes estimativamente. Esses ganhos
representaram cerca de 30% do aumento do valor
do estoque de moradias ocorrido entre 2005 e
2015, que foi de quase R$ 100 bilhdes em termos

reais.

Nesse sentido, a expansdo das redes de distfribui-
¢do de dgua e de colefa de esgoto G trouxe uma
valorizagdo dos imoéveis, ou seja, um ganho
pafrimonial para as familias brasileiras que foram
beneficiadas com a expansdo da infraestrutura
sanitaria. Esse efeito é particularmente importante
para a poupanca das familias de menor rendimen-
fo, para as quais a moradia € quase que exclusiva-
menfe o Unico afivo. Assim, o simples acesso ao
saneamento bdsico implicou um aumento conside-
ravel do estoque de afivos dessas familias, melho-
rando a distribuicdo de riqueza no pas.

Em termos de renda imobiliaria, estimase que o
ganho para os proprietérios de iméveis que alugam
ou que vivem em moradia prépria tenha sido de R$
12,854 bilhdes por ano. Esse valor é calculado
tfomando por referéncia o estoque de moradias do
ano de 2015 e os valores de aluguel = pagos ou
implicitos, ou seja, aqueles pagos aos proprietarios
de imoveis a eles mesmos pelo uso da moradia —
médio de 2015 e o que prevaleceria em 2005
caso o saneamento ndo tivesse avancado entre

2005e2015.

Os fluxos de renda estimado dessa forma podem ser
somados aos demais fluxos de economia gerados
pela expansdo do saneamento para calcular os
beneficios desses investimentos para a sociedade.
Em dez anos, o valor presente dos ganhos com a
valorizagdo imobiliéria atingiu R$ 77,781 bilhdes
no pafs.

EFEITOS DA
RENDA DO TURISMO

Como apontado no capitulo anterior, o turismo é
uma afividade econémica cujo potencial depende
sobremaneira das condicdes ambientais. Se, de um
lado, a detferioracdo ambiental das cidades tira
oportunidades de negdcios nessa drea, pois afasta
os turistas, de outro, o avanco do saneamento
permite a revalorizacdo das dreas e a recuperacdo
das atividades de turismo.

Com base no modelo estatistico de deferminantes
da renda do turismo, estima-se que os ganhos de
renda do turismo brasileiro devidos ao avanco do
saneamento fenham atingido R$ 2,345 bilhdes em
2015 quando comparado as condigdes de 2005.
Em dez anos, o valor presente dos ganhos com a
valorizacdo ambiental e seu reflexo no turismo
brasileiro atingiu R$ 14,236 bilhdes, estimativa-
mente. Isso significou uma renda maior para os
frabalhadores do sefor, lucros para as empresas e
impostos para os governos, principalmente dos
municipios que recebem impostos sobre os servicos
e as afividades de furismo.

(5

Os investimentos em saneamento, como discutido
no capitulo 3, geram empregos e renda na cadeia
produfiva da construgdo civil. Essa renda & um
beneficio direfo dos investimentos que, quando
subtraida do custo das inversdes nessa drea, dd
uma estimativa direfa dos beneficios liquidos da
expansdo da infraestrutura de saneamento.

EXCEDENTE DA RENDA DOS
INVESTIMENTOS EM SANEAMENTO

Entre 2005 e 2015, o valor presente dos investi-
mentos em saneamento alcancaram R$ 118,232
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bilhdes no pafs (valores a precos de 2014). A renda
direta, indireta e induzida gerada por esses investi-
mentos, por oufio lado, somou R$ 140,704
bilhdes. Assim, o excedente de renda gerada pelos
investimentos foi de R$ 22,473 bilhdes, estimativa-
mente. Como no caso da produtividade da m&o de
obra, da valorizacdo imobilidria e da renda do
turismo, esse valor foi acrescentado & riqueza do

pals e contribuiu para seu desenvolvimento econé-

mico.
-w
EXCEDENTE DA RENDA DAS
@ OPERACOES  DE SANEAMENTO

Da mesma forma, a expans@o das operacdes de
saneamento gera empregos e renda na cadeia
produtiva do setor de dgua e esgoto. Essa renda é
um beneficio direto do aumento das receitas do
sefor que deve ser subtraida do custo das operagdes
que foi arcado pelas familias para se ter uma

estimativa direfa dos beneficios liquidos da expan-

sdo das operagdes de saneamento. Nesse caso,
contudo, ndo se somam as rendas e as despesas

Tabela 6.1

Custos e beneficios da expanséo do saneamento,

Brasil entre 2005 e 2015

Custos e beneficios

fotais incorridas pela sociedade, mas sim o seu
incremento ao longo do fempo.

Entre 2005 e 2015, o valor presente do incremento
de renda nas operagdes de saneamento alcanga-
ram R$ 85,904 bilhdes no pafs [valores a pregos de
2014). O valor presente do aumento de despesas
das familias com essas operagdes somou R$
77,404 bilhdes. Assim, o excedente de renda
gerada pela ampliacdo das operacdes de sanea-
mento foi de R$ 8,500 bilhdes nesses dez anos.

BALANCO ENTRE
CUSTOS E BENEFICIOS

A Tabela 6.1 traz as estimativas dos beneficios e
dos custos da expansdo do saneamento ocorrida
entre 2005 e 2015 no Brasil. Ao longo desse
periodo, os beneficios excederam os custos em R$
146,7 bilhdes, indicando ganhos expressivos para
a sociedade brasileira que podem ser atribuidos ao
avango do saneamento.  Conforme aponta o
Grdfico 6.1, o excedente de beneficios sobre os
custos da expans@o do saneamento foi crescente,

por ano

Redugé&o dos custos com a salde
Aumento da produtividade do trabalho
Renda da valorizag&o imobiliaria
Renda do turismo
Subtotal externalidades (A)
Renda gerada pelo investimento
Renda gerada pelo aumento de operagéo
Subtotal de renda (B)

Total de beneficios (C=A+B)
Custo do investimento
Aumento de despesas das familias

Total de custos (D)

Balango (E=C-D)

R$ Bilhdes*
2005-2015

0,117 1,524

1,708 22,202

5,983 77,781

1,095 14,236

8,903 115,742
10,823 140,704

6,608 85,904
17,431 226,608
26,335 342,351

9,095 118,232

5,954 77,404 fFonte: estimativas da Ex Ante
o ason RS
11,286 146,715 ACES
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passando de R$ 1,587 bilhdo em 2005 para
R$ 22,332 bilhdes em 2015 — valores presen-
tes a pregos de 2014. A média desses valores
equivale ao excedente por ano que aparece na

Tabela 6.1.

O Mapa 6.1 fraz a distribuicdo desses valores
entre as regides brasileiras. Do total do balanco
enfre beneficios e custos da expansdo do
saneamento obtidos nesses anos, 64,4%
ocorreu na regido Sudeste do pafs, a qual
respondeu por 55,5% dos investimentos no
setor. A regido Sul, devido a seu elevado grau
de industrializagdo, com parcela relativamente
grande da industria brasileira de materiais de
construgdo, também teve participagdo no
balanco entre beneficios e custos da expansdo
do saneamenfo maior que a participagdo nos
investimentos em saneamento: 18,5% contra
17,7%, respectivamente.

O mais importante & observar que o excedente
enfre beneficios e custos da expansdo do
saneamento no Brasil correspondeu a /5% do
valor presente dos investimentos  realizados,
indicando que a cada R$ 1.000,00 que se
investe na expansdo da infraestrutura de
saneamento, a sociedade brasileira obtém R$
1.750,00 de retorno social. Esse nimero indica
que, se resolvidos os enfraves para a expansdo
das inversdes nessa drea, o Brasil tem muito a
ganhar com a universalizacdo desses servicos
num horizonte de longo prazo.

Mapa 6.1
Balango de custos e beneficios da expansdo do

saneamento, Brasil e grandes regides, em R$ bilhdes,

2005 a 2015

8,993 (6,1%)
94,504
(64,4%)
Fonte: estimativas da Ex 27,151
Ante Consultoria (18,5%)

Econdmica. (*) valores

presente a preco de 2014, Brasil: 146,715

Gréfico 6.1
Excedente dos beneficios em relacdo aos
custos da expansd@o do saneamento,

por ano, Brasil, 2005 a 2015

25

223

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Fonfe: estimativas da Ex Ante Consultoria Econémica. (*) valores
presenfe a prego de 2014,
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Gréfico 6.2
Distribuicdo do balanco de custos e beneficios
do saneamento por externalidade,

Brasil, 2005 a 2015

Excedente do Excedente da
Renda do investimento operagao
turismo 22,473 8,500
14,236 15% 6%

10% Reducéo dos custos

com a salde
1,524
Aumento da 1%
produtividade do
trabalho
22,202

0,
Renda da valorizagéo L

imobiliaria
77,781
53%

Fonte: estimativas da Ex Ante Consultoria Econémica.
(*) valores presente a preco de 2014.
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Os avancos do saneamento obtidos nos Ultimos
anos apresentaram um balango econdémico bastan-
fe positivo, como foi discutido no capitulo anterior.
Os ganhos com a redugdo das infecgdes gastroin-
festinais, a diminuic@o das despesas com interna-
¢do, o aumento da produtividade do mao de obra e
a valorizagdo ambiental, que tem efeitos sobre a
renda imobilidria e as atividades do  turismo,
somados aos excedentes de geragdo de emprego e
renda dos investimentos e da ampliogdo das
operacdes do sefor, superaram em muitos bilhdes os
custos do avanco do saneamento no Brasil entre
2005 e 2015. O que a sociedade gastou para
expandir os servicos de saneamento nesses anos |4
retornou para a populagdo durante o periodo de
investimento, assim como a melhoria de qualidade
de vida deixou um legado permanente para os
brasileiros, que se tornaram mais sadios, produtivos
e ricos.

Neste capitulo final do estudo, é feita a simulagdo
do balanco entre os beneficios e os custos da
universalizacdo do saneamento no Brasil. Para
estimar os recursos necessdrios & universalizacéo
foram empregadas as informagdes dos investimen-

fos em saneamento realizados no pais entre 2005 e
2015 e do seu resultado em fermos de expansdo
das redes e aumento das taxas de afendimento.
Desses dados, foram obtidas as estimativas dos
valores unitdrios dos investimentos necessdrios, os
quais, multiplicados pelas metas de cobertura, dao
o montante de recursos necessarios para a universa-
lizagdo do saneamento. Das andlises dos impactos
dos investimentos e das operagdes de saneamento
sobre a renda do pais e dos beneficios indiretos, ou
externalidades positivas, sobre a saide, a produtivi-
dade e a valorizacdo ambiental, sGo obtidas as
informagdes para contrapor ganhos a custos da
universalizagdo, andlise que é desenvolvida ao
final do capitulo. Para comparar os fluxos de
beneficios e custos da expansdo do saneamento,
foram empregadas as mesmas condicdes financei-
ras ufilizadas no capitulo anterior.

METAS DA UNIVERSALIZAGCAO

Em 2015, o Brasil tinha um indice de atendimento
dos servigos de distribuicdo de agua relativamente
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elevado para o padrdo infernacional, como foi
apresentado no primeiro capitulo deste estudo. No
entanto, a situagdo era pior no que diz respeito aos
servicos de coleta e fratamento de esgoto. Segundo
dados da UNICEF e da Organizagdo Mundial da
Satde, 105 paises tinham percentuais de popula-
¢do com acesso aos servicos de esgotamento
sanitario maiores que o do Brasil.

De outro lado, viuse que 16,7% da populagdo
brasileira ndo tinha acesso a rede de distribuicdo de
4gua fratada em 2015 segundo os dados do
Sistema Nacional de Informacdo sobre
Saneamento (SNIS) analisados no Capitulo 2. Nos
municipios em que havia distribuicdo de dgua,
49,7% da populagdo ndo dispunha de servigo de
coleta de esgoto naquele ano. Do volume de esgoto
coletado, apenas 73,4% recebia tratamento em
2015. O resfante voltou aos cormegos, rios e
reservatorios do pals sem qualquer tratamento, com
impactos desastrosos sobre o meio ambiente do
pas.

Nesse sentido, a universalizacdo do saneamento
num horizonte de longo prazo, com a expansdo das
redes, para servir dgua tratada a toda a populagdo
e coletar o esgoto gerado por ela, e com a amplia-
¢do da capacidade de fratamento de esgoto, para
refornar em condi¢cdes sanitdrias adequadas 100%
do volume de esgoto coletado, constitui um enorme
desafio para a sociedade. A Tabela 7.1, a qual

Tabela 7.1

Metas da universalizagdo do saneamento, 2035

Parcelas da populagao

estd baseada no Plano Nacional do Saneamento
Bdsico — Ministério das Cidades (2013) — traz as
metas de universalizacdo assumidos neste estudo.
As duas primeiras colunas trazem as parcelas
esperadas das populagdes com acesso aos servicos
de distribvicdo de dgua tratada e de coleta de
esgoto em 2035. As duas colunas seguintes
indicam o nimero de moradias que deve ser
conectada a esses servicos enfre 2015 e 2035
para que as metas de universalizagdo sejam
cumpridas. Essas estimativas levam em considera-
¢do, fambém, a projecdo da populagcdo até 2035
e a evolugdo do nimero de moradores por domici-
lio. Asinformagdes mais detalhadas séo apresenta-
das nas tabelas do Anexo Estatistico.

Nas regides Sudeste, Sul e Centro-Oeste, as metas
relativas a dgua atingem 100% da populagéo. No
Norte e Nordeste, em razdo do estagio atual e de
caracteristicas geogrdficas e urbanas especificas
dessas regides, as metas sGo mais modestas. Ainda
assim, espera-se que nesses 20 anos sejam ligadas
a rede de disfribuicao de édgua 33,118 milhdes de
moradias. No caso dos servicos de coleta e
fratamento de esgoto, esperam-se taxas de atendi-
mentos entre 84% e 99% das populagdes. Em
fermos de novas ligagdes, os desafios sGo maiores
visto que hoje esses servicos t€m cobertura menor.
Em vinte anos, deverdo ser ligados & rede de coleta
de esgoto 49,111 milhdes de habitagdes em todo
o pafs.

Moradias a serem ligadas

Regides c?m acessoa éfs redes de
Agua Coleta Agua Coleta
tratada de esgoto tratada de esgoto
Norte 93,5% 87.2% 5.464.699 6.671.556
Nordeste 96,6% 84,6% 11.438.435 16.703.859
Sudeste 100,0% 95,5% 9.438.146 13.017.938
Sul 100,0% 98,8% 3.880.586 8.811.924
Centro-Oeste 100,0% 84,6% 2.896.216 3.906.466
Brasil 98,5% 91,4% 33.118.082 49.111.743

Fonte: Ministério das Cidades (201 3).Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.
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Além das metas estabelecidas no Plano Nacional
do Saneamento Bdsico, é assumido neste relatério
que 100% do esgoto coletado serd tratado. Assim,
a fofalidade da dgua consumida deve refornar em
condigdes adequadas ao meio ambiente.

@ CUSTO DA UNIVERSALIZACAO

Os custos da universalizacdo foram estimados
empregando os valores unitdrios histéricos dos
investimentos realizados no Brasil entre 2005 e
2015 e as mefas de universalizagdo apresentadas
anteriormente.  Os  valores  unitarios, que s@o
provenientes das informagdes coletadas pelo SNIS
junto aos operadores de servicos de saneamento,
indicam o custo para adicionar uma pessoa d rede
de distribuicdo de dgua fratada e os custos para

ampliar a captagdo de um m® adicional de esgoto e
o frafamento de um m? adicional de esgofo. A
Tabela 7.2 traz esses valores médios empregados
em cada uma das cinco grandes regides do pais e a
média nacional. Por exemplo, esperase que a
conexdo de uma moradia custe R$ 2.450,78 em
média na regido Sul do pafs.

A universalizacdo dos servicos de distribuicdo de
dgua até 2035 implica elevar o nimero de moradi-
as com acesso & rede de distribuicdo em 33,118
milhdes de habitagdes (Tabela 7.1). Tomando por
referéncia o custo unitdrio do investimento na
distribuicao de dgua (Tabela 7.2), estima-se que o
valor do investimento necessdrio & universalizacdo
do servico de dgua alcance R$ 88,235 bilhaes, ou
seja, R$ 4,412 por ano entre 2016 ¢ 2035. Os
valores estdo expostos na Tabela 7. 3.

Tabela 7.2

Custo unitério dos investimento, em R$,/unidade*

Custos unitarios dos investimentos

(R$ por moradia)

Norte
Nordeste
Sudeste

Sul
Centro-Oeste

Brasil

Agua tratada Esgoto coletado Esgoto tratado

(R$ por 1.000 m?) (R$ por 1.000 m?)

2.984,69 15.752,15 12.047,80
2.546,42 28.740,42 24.289,77
2.659,01 12.986,08 13.730,83
2450,78 16.301,61 16.771,70
2.828,32 14.698,50 13.925,61

2.633,63 15.060,45 14.773,47

Fonte: SNIS. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica. (*) Valores a pregos de 2014.

Norte
Nordeste
Sudeste

Sul
Centro-Oeste

Brasil

Investimentos necessarios & universalizacdo, em R$ bilhdes*

Tabela 7.3

de agua tratada

Distribuigao Coletae
tratamento
de esgoto
16,310 41,944 58,254
29,127 161,371 190,498
25,096 76,319 101,416
9,510 43,395 52,906
8,191 18,050 26,241
88,235 341,079 429,314

Fonte: SNIS. Elaboracéo: Ex Ante Consultoria Econémica. (*) Valores a precos de 2014.
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Seguindo a mesma linha de raciocinio, para
universalizar a colefa de esgoto, serd necessario
elevar o volume de esgoto coletado em 8,650
bilhdes de m® por ano. A ampliagéo do fratamento
do esgofo iré requerer investimentos maiores, visto
que o déficitem 2015 era significativamente maior.
O volume de esgoto tratado deve ser elevado de
3,805 bilhdes de m? por ano para 13,837 bilhdes
de m® por ano, o que implica a ampliacdo da
capacidade em pelo menos 10,032 bilhdes de m3
por ano. Os investimentos em coleta e fratamento de
esgofo devem alcancar a cifra de R$ 341, 1 bilhdes
— ou aproximadamente R$ 17 bilhdes por ano
(Tabela 7.3).

Assim, os investimentos necessdrios & universaliza-
cdo dos sistemas de tratamento e distribuicdo de
4gua e de coleta e tratamento de esgoto no pais
irdo demandar investimentos de R$ 429,314
bilhdes, ou seja, inversdes de R$ 21,4606 bilhdes
em média por ano (valores a precos de 2014).
Além desse gasto, haverd a ampliagéo das despe-
sas das familias com os servicos de saneamento, as
quais também constitui um custo social para a
provisdo universal dos servicos. Mantendo os
precos dos servicos a valores de 2014, as despesas
das familias com o saneamento devem passar de
R$ 44,151 bilhdes em 2015 para R$ 83,635
bilhdes em 2035. A diferenca entre esses dois
valores aumentam o custo de vida das familias, algo
que deve ser computado no balango.

REDUCAO DO
CUSTO DA SAUDE

Considerando a populagdo ocupada do pas,
estima-se que o nimero de afastamento deverd cair
de 6,411 milhdes em 2015 para 5,266 milhdes
em 2035. Dada a média de dias de afastamento
do trabalho (2,74 dias), deve ocorrer uma reducéo
de 17,586 milhdes para 14,447 milhdes de dias
de afastamento entre 2015 e 2035.

Considerando a jornada média de trabalho dos
ocupados em 2015 e o custo hordrio da mao de
obra em 2014, segundo a Pesquisa Nacional por

Amostra de Domicilios ([PNAD) desses anos, chega-
se & estimativa de custos com as horas nGo frabalha-
das devido a infecgdes gastrointestinais agudas. Em
2015, o custo com horas ndo trabalhadas alcancou
R$ 872 milhdes. Para 2035, espera-se um custo
com horas ndo trabalhadas de R$ 730 milhdes. Isso
equivale a uma economia de R$ 142 milhdes no
ano de 2035 em relacdo ao estimado para 2015
que deverd ocorrer devido & universalizagdo do
saneamento.

Além disso, deve haver redugdo das despesas com
infernagdes por infeccdes gastrointestinais na rede
hospitalar do SUS. Esses gastos deverdo passar de
R$ 95 milhdes em 2015 para R$ 72 milhdes em
2035. Isso equivale a uma economia para os cofres
publicos de R$ 23 milhdes, no ano de 2035
quando comparado a 2015, devido & redugdo das
internagdes por esse tipo de doenca. Vale lembrar
que nesse valor ndo est@o consideradas outras
despesas que as pessoas doentes e a sociedade
fiveram por confa desses eventos, como os gastos
com internagdes em hospitais privados ou as
despesas com o reforno oo médico e medicamentos
para o fratamento pds-hospitalizagdo.

Assim, a economia fotal com a melhoria das
condicdes de satde da populagdo brasileira
projetada para o periodo entre 2015 a 2035,
fomando por referéncia os dados de 2015, deve
ser de R$ 362 milhdes por ano em média. Em vinte
anos, considerando o avanco gradativo do sanea-
mento, o valor presente da economia com saide,
seja pelos afastamentos do trabalho, seja pelas

despesas com infernacdo no SUS, deve alcancar
R$ 7,239 bilhdes no pas.

EFEITOS SOBRE A PRODUTIVIDADE
DOTRABALHO

Para estimar o efeito da universalizagcdo do sanea-
mento entre 2015 e 2035 sobre a produtividade
dos trabalhadores, foram empregadas informagdes
da PNAD. Em 2015, a renda mensal média dos
trabalhadores brasileiros era de R$ 1.637,95

(valores a pregos de 2014).  Considerando o
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nimero de pessoas ocupadas, a renda do trabalho

alcancou acifradeR$ 1,845 trilhdoem 2015.

Com a universalizag@o do saneamento pode-se
esperar um incremenfo da renda do trabalho em
razdo da melhoria na produtividade associada &
queda da morbidade por doencas gastrointestinais
infecciosas. Com base no modelo estfafistico de
deferminantes da produtividade e da remuneracao
do trabalho, estima-se que a remuneracdo média
dos trabalhadores deva crescer, levando a massa
de rendimentos da economia brasileira para R$

1,857 trilhdo.

lsso equivale a um ganho de renda de R$ 4,146
bilhdes na média do periodo entre 2015 e 2035,
quando comparado & renda de 2015, ou seja, um
aumento de O,6% na massa de rendimento dos
trabalhadores brasileiros . Em vinte anos, o valor
presente dos ganhos de produtividade deve atingir
R$ 82,911 bilhdes no pais. O reforno de parte
desses recursos para os cofres do governo na forma
de impostos e contribuicdes @ seria uma fonte
expressiva para subsidiar a expansdo dos servicos
de saneamento nessas cidades.

0oo EFEITOS SOBRE O
ofo VALOR DOS IMOVEIS

A universalizacdo das redes de distribuicdo de
4gua e de colefa de esgoto deve trazer uma
valorizagdo dos iméveis, ou seja, um ganho
pafrimonial para as familias brasileiras que foram
beneficiadas com o avanco da infraestrutura
sanitaria. Esse efeito é particularmente importante
para a poupanga das familias de menor rendimen-
fo, para as quais a moradia é quase que exclusiva-
mente o Unico afivo. Assim, o simples acesso ao
saneamento bdsico implica um aumento considerd-
vel do esfoque de ativos dessas familias, melhoran-
do a distribuicéo de riqueza no pas.

Esperase que a universalizagdo trard acesso
4gua tratada a 33, 1 milhdes de moradias e acesso
aos servicos de coleta e fratamento de esgofo a

49 1 milhdes de habitacdes até 2035. Em termos
de valor médio dos imoveis, isso permitird que as
residéncias que receberem acesso aos servigos de
saneamento tfenham uma valorizacdo de 12,8% em
média. Isso significa um aumento do patriménio das
familias que receberam o saneamento em duas
moradias.

Em termos de renda imobiliaria, estimase que o
ganho para os propriefdrios de iméveis que alugam
ou para as familias que vivem em moradia propria
seja de R$ 39,651 bilhdes por ano quando se
comparam as estimativas de 2015 com as de
2035. Esse valor é calculado tomando por referén-
cia o estoque de moradias do ano de 2015 e os
valores de aluguel = pagos ou implicitos, ou seja,
aqueles pagos aos propriefarios de iméveis a eles
mesmos pelo uso da moradia —médio de 2015 e o
que prevalecerd em 2055 caso as premissas de
universalizagdo sejam cumpridas até 2035.

Os fluxos de renda estimado dessa forma podem ser
somados aos demais fluxos de economia gerados
pela universalizag@o do saneamento para calcular
os beneficios desses investimentos para a socieda-
de. Em vinte anos, o valor presente dos ganhos com
a valorizagdo imobilidria deve atingir R$ 273,8
bilhdes no pas.

EFEITOS DARENDA
DOTURISMO

Como apontado nos capitulos anteriores, o turismo
é uma afividade econémica cujo potencial depen-
de sobremaneira das condicdes ambientais. Se, de
um lado, a deteriorac@o ambiental das cidades tira
oportunidades de negdcios nessa drea, pois afasta
os turistas, de outro, o avanco do saneamento
permite a revalorizagdo das dreas e a recuperagdo
das atividades de turismo.

Com base no modelo estatistico de determinantes
da renda do turismo, estima-se que os ganhos de
renda do turismo devidos & universalizacdo do
saneamento atinjam R$ 1,226 bilhdes na média do
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periodo entre 2015 e 2035. Em vinte anos, o valor
presente dos ganhos com a valorizag&o ambiental e
seu reflexo no turismo brasileiro devem atingir R$
24,512 bilhdes, estimativamente. Isso significa
uma renda maior para os frabalhadores do setor,
lucros para as empresas e impostos para os gover-
nos, principalmente dos municipios que recebem
imposfos sobre os servicos e as afividades de
furismo.

Os investimentos em saneamento, como discutido
no Capitulo 3, geram empregos e renda na cadeio
produtiva da construgdo civil. Essa renda é um
beneficio direfo dos investimentos que, quando
subtraida do custo das inversdes nessa drea, da
uma estimativa direfa dos beneficios liquidos da
expansdo da infraestrutura de saneamento.

EXCEDENTE DA RENDA DOS
INVESTIMENTOS EM SANEAMENTO

Entre 2015 e 2035, o valor presente dos investi-
mentos em saneamento alcancaram R$ 316,776
bilhdes no pafs [valores a precos de 2014). A renda
direta, indireta e induzida gerada por esses investi-
mentos, por outro lado, deve somar R$ 443,100

Tabela 7.4

Balanco de custos e beneficios da universalizacdo do saneamento

BALANCO DOS CUSTOS E BENEFICIOS DO SANEAMENTO

bilhdes. Assim, o excedente de renda gerada pelos
investimentos foi de R$ 126,323 bilhdes, estimati-
vamente. Como no caso da produtividade da méo
de obra, da valorizacdo imobilidria e da renda do
turismo, esse valor deve ser acrescentado & riqueza
do pais e deve contribuir para seu desenvolvimento
econdmico.

A

Da mesma forma, a universalizacdo das operagdes
de saneamento gera empregos e renda na cadeia
produtiva do setor de dgua e esgoto. Essa renda é
um beneficio direto do aumento das receitas do
setor que deve ser subtraida do custo das opera-
¢oes. Nesse caso, como discutido no capitulo
anterior, se somam os incrementos das rendas e as
despesas fofais incorridas pela sociedade  ao
longo do tempo.

EXCEDENTE DA RENDA DAS OPERACOES
DE SANEAMENTO

Entre 2015 e 2035, o valor presente do incremento
de renda nas operagdes de saneamento devem
alcangar R$ 257,915 bilhdes no pais (valores a
precos de 2014). O valor presente do aumento de
despesas das familias com essas operacdes deve

- R$ Bilhoes*
Custos e beneficios
por ano 2015-2035

Redugao dos custos com a saude 0,362 7,239

Aumento da produtividade do trabalho 4,146 82,911

Renda da valorizagéo imobiliaria 13,689 273,775

Renda do turismo 1,226 24512
Subtotal externalidades (A) 19,422 388,437

Renda gerada pelo investimento 22,155 443,100

Renda gerada pelo aumento de operagao 12,896 257,915
Subtotal de renda (B) 35,051 701,015
Total de beneficios (C=A+B) 54,473 1.089,452

Custo do investimento 15,839 316,776

Aumento de despesas das familias 11,766 235,317 )

Elaboracdo: Ex Ante

Total de custos (D) 27,605 992,093 Consulioria Econdmica. (*]
Balango (E=C-D) 26,868 CRYKLIR  Volores o pregos de 2014.
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somar R$ 253,317 bilhdes. Assim, o excedente
de renda gerada pela ampliagcdo das operagdes
de saneamento foi de R$ 22,598 bilhdes em

vinte anos.

BALANCO ENTRE
CUSTOS E BENEFICIOS

ATabela 7.4 traz as estimativas dos beneficios e
dos custos da universalizacdo do saneamento
entre 2015 e 2035 no Brasil. Ao longo desse
periodo, os beneficios devem exceder os cusfos
em R$ 537,359 bilhdes, indicando ganhos
expressivos para a sociedade brasileira que
podem ser afribuidos & universalizagdo do
saneamento. Conforme aponta o Grafico 7.1,
esse balanco deve ser crescente desde 2016,
passando de R$ 10,0 bilhées em 2016 para R$
37,632 bilhdes em 2035 — valores presentes a
precos de 2014.

O Mapa 7.1 traz a distribuig@o desses valores
entre as regides brasileiras. Do total do balanco
entre beneficios e custos da universalizacdo do
saneamento, estima-se que 27,1% deve ocorrer
na regido Sudeste do pafs. A regido Sul, devido
a seu elevado grau de industrializacdo, com
parcela relafivamente  grande da  indUstria
brasileira de materiais de construcdo, deve ter
participacdo no balango entre beneficios e custos
da expansdo do saneamento elevada: 18,5%.

O mais importante é observar que o excedente
entre beneficios e custos da expansdo do sanea-
mento no Brasil correspondeu a quase 170% do
valor presente dos investimentos  realizados,
indicando que a cada R$ 1.000,00 que se
investe na expansdo da infraestrutura de sanea-
menfo, a sociedade brasileira obtém R$
1.700,00 de reforno social no longo prazo. Esse
nimero indica que, se resolvidos os entraves para
a expansdo das inversdes nessa drea, o Brasil
fem muito a ganhar com a universalizagdo desses
servicos num horizonte de 20 anos.

Mapa 7.1
Balanco de custos e beneficios da universalizagcdo

do saneamento, Brasil e grandes regides, em R$
bilhdes, 2015 a 2035

134,605
(25,0%)

117,788
(21,9%)

39,714 (7,4%)

Fonte: estimativas da Ex

Ante Consultoria 99,583

Econdmica. (*) valores (18,5%)

presente a prego de 2014, )
Brasil: 537,359

Gréfico 7.1
Excedente dos beneficios em relagd@o aos custos

da expans@o do saneamento,
por ano, Brasil, 2016 a 2035

40

35

30

25

0

Fonte: estimativas da Ex Ante Consultoria Econdmica.
(*) valores presente a preco de 2014.
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LEGADO PARA O FUTURO

Além do balanco entre custos e beneficios durante o
processo de universalizacdo do  saneamento,
periodo em que se investe mais para reduzir os
déficits historicos de saneamento no pais, sobrefudo
os de coleta e fratamento de esgoto, deve-se
considerar o legado da universalizag@o. Apéds a
universalizagdo, os ganhos com as externalidades —
saude, produtividade e valorizagdo ambiental —
perduram para sempre, caso o sistema de saneo-
mento continue investindo o suficiente para manter
0s servicos universais, ou seja, contfinue investindo
para repor a depreciacdo do estoque de capital
instalado no sistema (redes, estacdes de tratamento
efc.] e acompanhar o crescimenfo demogrdfico.
Esses investimentos e a omp|iogdo dos servicos
fambém vao gerar custos e beneficios, como ocorre
durante o periodo em que se estd caminhando em
direc@o & universalizacdo.

O valor do legado das externalidades é calculado
pelo valor presente da renda perpetua dos benefici-

Grdfico 7.2
Distribuicdo do balango de custos e beneficios
da universalizagdo do saneamento por

externalidade, Brasil, 2015 a 2035

Renda do turismo
24,512

Excedente do
investimento

5% 126,323
24%

os apds a universalizagdo, tomando por base as
mesmas condigdes financeiras assumidas para
calcular os beneficios e custos durante o periodo de
expansdo do sistema. A Tabela 7.5 traz as estimati-
vas de beneficios e de custos da universalizacdo do
saneamento até 2035 e do legado futuro para a
populagao brasileira.

A reducdo dos custos com a saide, considerando
fanto as despesas com infernacdo quanto o desper
dicio de horas pagas e n&o trabalhadas, deixara
um legado no valor de R$ 4,501 bilhdes. O
aumento de produtividade da forca de trabalho
deverd deixar um legado no valor de R$ 70,603
bilhdes apds 2035. O aumento esperado da renda
imobiliaria terd um legado de quase R$ 333
bilhdes. Considerando-se o legado das rendas
geradas pelos investimentos em manutencdo e
pelas operagdes de saneamento no pafs, estima-se
um valor presente dos beneficios da universalizagdo
de R$ 1,988 trilhdo que se contrapde a um custo
total de R$ 942 bilhdes. O balanco final, conside-
rando o que se verifica até 2035 e também o
legado, deve se aproximaraR$ 1 trilhdo.

Excedente da
operacao
8,500
6%
Redugao dos custos
com a saude
7,239

Aumento da 1%
produtividade do
trabalho
82,911

Renda da valorizagéo

imobiliaria
273,775
51%

Fonte: estimativas da Ex Ante Consultoria
Econdmica. [*) valores presente a preco

de 2014.
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Tabela 7.5
Balanco de custos e beneficios da

universalizagdo do saneamento e legado
para o Brasil, 2015 a 2035

. R$ Bilhdes*
Custos e beneficios -
2015-2035 Perpetuidade
Redug&o dos custos com a saude 7,239 4,501 11,740
Aumento da produtividade do trabalho 82,911 70,603 153,514
Renda da valorizagéo imobiliaria 273,775 236,974 510,749
Renda do turismo 24,512 21,024 45536
Subtotal externalidades (A) 388,437 333,102 721,539
Renda gerada pelo investimento 443,100 215,341 658,441
Renda gerada pelo aumento de operagédo 257915 259,623 517,538
Subtotal de renda (B) 701,015 474,964 1.175,978
Total de beneficios (C=A+B) 1.089,452 808,066 1.897,518
Custo do investimento 316,776 153,949 470,726
Aumento de despesas das familias 235,317 235978 471,295
Total de custos (D) 552,093 389,927 942,021

Balango (E=C-D) 537,359 418,138 955,497

Eloboragao: Ex Ante Consultoria Econdmica. (*) Valores a precos de 2014,
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ANEXO ESTATISTICO

Tabela A.E.1
Acesso aos servicos de saneamento bdsico,
(%) da populagdo total, paises selecionados, 2005 e 2015

Acesso ao servigo de agua tratada Acesso ao servigo de esgoto Defecagéo aberta
2005 2015  Variagao 2005 2015  Variagao
Afghanistan 391 55,3 16,2 26,3 31,9 56 218 12,7 91
Abania 96,0 95,1 09 874 93,2 58 06 0,0 0,6
Algeria 87,7 83,6 41 85,3 87,6 23 42 08 -34
American Samoa 99,9 100,0 0,1 61,9 62,5 0,6 0,7 0,7 0,0
Andorra 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Angola 46,0 49,0 30 39,0 51,6 12,6 45,0 30,3 -14,7
Antigua and Barbuda 97,8 97,9 0,1 89,5 nd nd 0,6 nd nd
Argentina 97,3 99,1 18 93,2 96,4 32 1,5 1,3 0,2
Armenia 95,5 100,0 45 89,4 89,5 0,1 0,1 0,0 0,1
Aruba 95,8 98,1 23 98,0 97,7 0,3 1,2 1,5 03
Australia 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Austria 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Azerbaijan 78,5 87,0 8,5 73,7 89,3 15,6 02 02 0,0
Bahamas, The 97,3 98,4 11 90,0 92,0 20 0,7 0,0 0,7
Bahrain 100,0 100,0 0,0 99,2 99,2 0,0 0,0 0,0 0,0
Bangladesh 798 86,9 71 50,7 60,6 99 119 12 -10,7
Barbados 98,4 99,7 1,3 90,1 96,2 6,1 09 08 0,1
Belarus 99,5 99,7 0,2 94,6 943 0,3 0,0 0,0 0,0
Belgium 100,0 100,0 0,0 99,5 99,5 0,0 0,0 0,0 0,0
Belize 91,1 99,5 84 86,0 90,5 45 29 1,0 -19
Benin 70,3 779 76 145 19,7 52 63,5 53,3 -10,2
Bhutan 90,4 100,0 96 39,0 50,4 114 75 24 5,1
Bolivia 82,9 90,0 71 422 50,3 8,1 275 171 -104
Bosnia and Herzegovina 98,3 99,9 16 949 94,8 -0,1 04 0,0 -04
Botswana 95,3 96,2 0,9 56,3 634 7.1 19,7 143 54
Brazil 95,2 98,1 29 11,7 82,8 5.1 6,4 21 43
British Virgin Islands 949 nd nd 97,5 975 0,0 0,9 09 0,0
Bulgaria 99,6 99,4 0,2 85,9 86,0 0,1 0,0 0,0 0,0
Burkina Faso 69,1 82,3 132 144 19,7 63 64,5 55,1 94
Burundi 733 75,9 26 456 48,0 24 29 27 0,2
Cabo Verde 85,6 91,7 6,1 54,0 72,2 18,2 34,7 239 -108
Cambodia 52,9 755 22,6 249 424 175 65,8 475 -183
Cameroon 66,9 75,6 8,7 434 458 24 7,6 58 -18
Canada 99,8 99,8 0,0 99,8 99,8 0,0 0,0 0,0 0,0
Cayman Islands 95,0 974 24 95,5 95,6 0,1 0,0 0,0 0,0
Central African Republic 64,8 68,5 37 18,9 218 29 259 22,3 -3,6
Chad 472 50,8 3,6 10,7 12,1 14 69,1 64,4 4,7
Chile 96,7 99,0 23 94,8 99,1 43 18 0,1 1,7
China 86,3 95,5 9,2 64,9 76,5 11,6 22 0,7 -15
Colombia 90,5 914 09 77 81,1 4,0 82 44 -38
Comoros 90,1 90,1 0,0 289 358 69 06 0,7 0,1
Congo, Dem. Rep. 49,0 52,4 34 248 28,7 39 12,0 10,2 18
Congo, Rep. "7 76,5 48 134 15,0 16 85 8,0 05
Costa Rica 96,2 97,8 16 92,8 945 17 06 0,1 05
Cote d'lvoire 79,2 81,9 2,7 19,2 225 33 30,7 26,4 43
Croatia 98,7 99,6 09 97,2 97,0 0,2 04 04 0,0
Cuba 92,1 94,9 28 89,2 93,2 4,0 1,3 0,6 0,7
Cyprus 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Czech Republic 99,9 100,0 0,1 99,1 99,1 0,0 0,0 0,0 0,0

Denmark 100,0 100,0 0,0 99,6 99,6 0,0 0,0 0,0 0,0
. _____________________________________________________________________________________________________________|]
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Continuacado

Djibouti
Dominican Republic
Ecuador

Egypt, Arab Rep.
El Salvador
Equatorial Guinea
Eritrea

Estonia

Ethiopia

Fiji

Finland

France

French Polynesia
Gabon

Gambia, The
Georgia
Germany

Ghana

Greece
Greenland
Grenada

Guam
Guatemala
Guinea
Guinea-Bissau
Guyana

Haiti

Honduras
Hungary

Iceland

India

Indonesia

Iran, Islamic Rep.
Iraq

Ireland

Israel

Italy

Jamaica

Japan

Jordan
Kazakhstan
Kenya

Kiribati

Korea, Dem. People’s Rep.
Korea, Rep.
Kuwait

Kyrgyz Republic
Lao PDR

Latvia

Lebanon

2005
85,7
86,5
82,3
97,1
86,0
473
53,7
99,2
38,3
92,9

100,0

100,0

100,0
879
85,9
93,0

100,0
770
99,4

100,0
96,6
99,6
87,3
67,8
60,7
90,2
60,6
845
99,2

100,0
85,5
813
95,1
82,8
96,9

100,0

100,0
93,6

100,0
96,8
93,5
56,0
62,2
99,8
96,1
99,0
82,3
56,8
98,6
91,7

2015
90,0
84,7
86,9
994
93,8
479
57,8
99,6
57,3
95,7

100,0

100,0

100,0
93,2
90,2

100,0

100,0
88,7

100,0

100,0
96,6
99,5
92,8
76,8
79,3
98,3
57,7
91,2

100,0

100,0
94,1
874
96,2
86,6
97,9

100,0

100,0
938

100,0
96,9
92,9
63,2
66,9
99,7
97,6
99,0
90,0
75,7
99,3
99,0

Acesso ao servigo de agua tratada

Variagédo
43
-18
46
2,3
78
0,6
41
04
19,0
28
0,0
0,0
0,0
53
43
7,0
0,0
11,7
0,6
0,0
0,0
0,1
55
9,0
18,6
8,1
29
6,7
08
0,0
8,6
6,1
11
38
1,0
0,0
0,0
0,2
0,0
0,1
0,6
7.2
47
0,1
1,5
0,0
77
18,9
0,7
73

Acesso ao servigo de esgoto

2005
53,9
79,9
753
90,0
66,8
78,0
13,0
97,1
15,2
82,3
97,5
98,7
98,2
39,8
59,2
925
99,2
12,0
97,1

100,0
98,0
89,4
58,1
153
15,6
81,2
23,7
70,5
98,0
98,8
30,6
52,1
83,8
793
89,7

100,0
99,5
81,1

100,0
98,2
97,1
28,0
36,5
704

100,0

100,0
92,3
434
83,5
82,0

2015
474
84,0
84,7
947
750
745
15,7
97,2
28,0
91,1
976
98,7
98,5
419
58,9
86,3
99,2
14,9
99,0

1000
98,0
89,8
639
20,1
208
83,7
276
826
98,0
98,8
396
60,8
90,0
85,6
90,5

1000
99,5
818

1000
98,6
97,5
30,1
39,7
819

100,0

100,0
933
709
87,8
80,7

Variagao
6,5
4,1
94
47
82
-3.5
2,7
0,1
12,8
88
0,1
0,0
03
21
03
6,2
0,0
29
19
0,0
0,0
04
58
48
52
25
39
12,1
0,0
0,0
9,0
8,7
6,2
6,3
08
0,0
0,0
0,7
0,0
04
04
21
32
15
0,0
0,0
1,0
275
43
-13

Acesso ao servigo de esgoto

192
53
10,1
22
77
44
827
00
60,4
09
00
00
14
20
37
11
00
207
09
00
1,0
03
106
24,6
28,0
12
302
145
0,0
00
56,6
268
06
34
00
00
00
08
00
03
02
146
423
00
00
0,0
041
48,0
00
04

200
28
39
0,0
28
44

773
00

286
00
00
00
14
18
18
11
00

19,1
00
00
1,0
05
53

150

173
03

19,0
48
00
00

444

204
00
00
00
00
00
08
00
00
00

12,0

35,9
0,0
00
00
00

233
00
02

08
25
62
22
49

00
54

00

318
09

00

00

00
02
419

00

00
16
09

00

00

02
53
96

107
09
412
97
00
00
122
64
06
34

00

00

00

00

00
03
02
28
64

00

00

00
0,1

247

00

0,1
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Confinuacao

Acesso ao servigo de agua tratada Acesso ao servico de esgoto Acesso ao servigo de esgoto
2005 2015 Variagao 2005 2015 Variagdo 2005 2015
Lesotho 79,9 81,8 19 26,2 30,3 4,1 41,1 325 -8,6
Liberia 66,8 75,6 88 14,3 16,9 26 473 478 05
Libya nd nd nd 96,5 96,6 0,1 0,0 0,0 0,0
Lithuania 93,0 96,6 36 88,5 924 39 0,0 0,0 0,0
Luxembourg 100,0 100,0 0,0 97,7 97,6 0,1 0,0 0,0 0,0
Macedonia, FYR 99,3 994 0,1 90,0 90,9 09 0,1 0,7 06
Madagascar 421 &1 94 10,8 12,0 1,2 449 398 -5,1
Malawi 718 90,2 18,4 36,5 410 45 13,9 42 9,7
Malaysia 95,7 98,2 25 934 96,0 26 11 0,0 -141
Maldives 96,9 98,6 1,7 89,1 97,9 88 6,5 0,0 6,5
Mali 56,7 77,0 20,3 20,2 247 45 171 9,5 -76
Malta 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Marshall Islands 93,7 94,6 09 72,7 76,9 42 76 7,0 -0,6
Mauritania 483 57,9 96 29,5 40,0 10,5 42,0 34,6 14
Mauritius 99,5 99,9 04 92,0 93,1 1,1 0,1 0,1 0,0
Mexico 914 96,1 47 78,6 85,2 6,6 8,0 08 12
Micronesia, Fed. Sts. 89,7 89,0 -0,7 434 57,1 13,7 96 96 0,0
Moldova 86,2 884 22 739 76,4 25 0,0 0,1 0,1
Monaco 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mongolia 60,2 644 42 52,7 59,7 7,0 133 88 -4.5
Montenegro 97,9 99,7 18 90,9 959 50 0,2 0,1 0,1
Morocco 80,8 854 46 68,9 76,7 78 18,0 9,1 -89
Mozambique 448 51,1 6,3 16,5 20,5 4,0 49,3 395 98
Myanmar 723 80,6 83 694 79,6 10,2 8,9 44 45
Namibia 83,0 91,0 8,0 29,8 344 46 546 485 6,1
Nauru 94,4 96,5 2,1 65,7 65,6 -0,1 1,6 26 1,0
Nepal 82,2 91,6 94 299 458 15,9 53,2 31,6 21,6
Netherlands 100,0 100,0 0,0 97,9 97,7 -0,2 0,0 0,0 0,0
New Caledonia 95,5 98,5 30 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
New Zealand 100,0 1000 00 nd nd nd nd” nd nd
Nicaragua 819 87,0 5,1 59,6 67,9 83 12,6 73 53
Niger 48,7 58,2 95 79 10,9 30 78,1 72,8 53
Nigeria 57,8 68,5 10,7 322 29,0 -3.2 247 25,1 04
Northern Mariana Islands 96,4 97,5 11 76,2 79,7 35 0,2 0,2 0,0
Norway 100,0 100,0 0,0 98,1 98,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Oman 87,8 934 56 93,3 96,7 34 6,4 33 =31
Pakistan 89,5 914 1,9 459 63,5 17,6 29,0 133 15,7
Palau 94,3 nd nd 98,0 100,0 20 0,0 0,0 0,0
Panama 914 94,7 33 69,6 75,0 54 6,0 34 2,6
Papua New Guinea 371 40,0 29 19,1 18,9 -0,2 13,2 11,5 -1,7
Paraguay 82,1 98,0 159 758 88,6 128 0,7 0,0 -0,7
Peru 82,3 86,7 44 67,6 76,2 86 154 52 -10,2
Philippines 88,6 91,8 32 67,1 739 6,8 10,5 73 -3,2
Poland 96,8 98,3 15 90,6 97,2 6,6 0,0 0,0 0,0
Portugal 98,8 100,0 1,2 97,6 99,7 2,1 0,0 0,0 0,0
Puerto Rico nd nd nd 99,3 99,3 0,0 0,7 0,7 0,0
Qatar 99,7 100,0 03 98,8 98,0 -08 0,0 0,0 0,0
Romania 91,1 100,0 89 75,6 79,1 35 0,0 0,0 0,0
Russian Federation 95,6 96,9 13 724 722 -0,2 1,0 1,0 0,0
Rwanda 69,8 76,1 6,3 52,2 61,6 94 3,7 1,6 2,1
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Confinuacdo

Acesso ao servico de agua tratada Acesso ao servico de esgoto Acesso ao servico de esgoto
2005 2015 Variagao 2005 2015 Variagao 2015
Samoa 95,5 99,0 35 92,0 91,5 05 0,1 0,1 0,0
Sao Tome and Principe 87,0 97,1 10,1 26,9 347 78 63,3 54,1 9,2
Saudi Arabia 96,7 97,0 03 99,7 100,0 03 03 0,0 0,3
Senegal 711 78,5 74 426 476 50 23,0 13,6 94
Serbia 99,3 99,2 0,1 96,7 96,4 0,3 0,1 0,1 0,0
Seychelles 95,7 95,7 0,0 98,4 98,4 0,0 06 06 0,0
Sierra Leone 52,3 62,6 10,3 11,9 13,3 14 223 236 13
Singapore 100,0 100,0 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Slovak Republic 99,9 100,0 0,1 98,9 98,8 0,1 0,0 0,0 0,0
Slovenia 99,6 99,5 0,1 99,1 99,1 0,0 0,0 0,0 0,0
Solomon Islands 80,0 80,8 08 26,8 29,8 30 56,2 53,7 25
Somalia 284 nd nd 224 nd nd 53,7 0,0 53,7
South Africa 88,9 93,2 43 60,4 66,4 6,0 77 37 -4,0
South Sudan nd 58,7 nd nd 6,7 nd nd 73,6 nd
Spain 100,0 100,0 0,0 99,9 99,9 0,0 0,0 0,0 0,0
Sri Lanka 854 95,6 10,2 86,4 95,1 8,7 43 0,2 41
St. Kitts and Nevis 98,3 98,3 0,0 87,3 nd nd 31 0,0 -31
St. Lucia 949 96,3 14 85,7 90,5 48 6,1 24 -3,7
St. Vincent and the Grenadines 95,1 95,1 0,0 76,1 nd nd 815 nd nd
Suriname 91,7 94,8 3.1 80,3 79,2 -11 7,0 6,3 0,7
Swazland 61,1 741 13,0 54,1 57,5 34 19,3 139 54
Sweden 100,0 100,0 0,0 99,3 99,3 0,0 0,0 0,0 0,0
Switzerland 100,0 100,0 0,0 99,9 99,9 0,0 0,0 0,0 0,0
Syrian Arab Republic 88,7 90,1 14 91,7 95,7 40 22 0,0 2,2
Tajikistan 64,6 73,8 9,2 92,1 95,0 29 09 0,1 0,8
Tanzania 54,7 55,6 09 11,0 15,6 46 11,2 12,1 0,9
Thailand 94,3 97,8 315! 93,2 93,0 0,2 0,3 0,0 0,3
Timor-Leste 60,9 719 11,0 37,8 40,6 28 39,1 26,1 -13,0
Togo 56,7 63,1 6,4 114 11,6 0,2 55,5 51,7 -38
Tonga 98,7 99,6 09 92,3 91,0 -13 0,0 0,0 0,0
Trinidad and Tobago 94,1 95,1 1,0 91,1 91,5 04 0.2 0.2 0,0
Tunisia 92,9 97,7 48 85,6 91,6 6,0 70 0,7 6,3
Turkey 95,7 100,0 43 90,6 94,9 43 08 0,1 0,7
Tuvalu 96,0 97,7 1,7 81,1 nd nd 45 nd nd
Uganda 64,5 79,0 14,5 16,8 19,1 2,3 11,9 72 4,7
Ukraine 97,2 96,2 -1,0 95,1 95,9 08 0,0 0,0 0,0
United Arab Emirates 99,7 99,6 0,1 97,5 97,6 0,1 0,0 0,0 0,0
United Kingdom 100,0 100,0 0,0 99,2 99,2 0,0 0,0 0,0 0,0
United States 99,0 99,2 0,2 99,8 100,0 0,2 0,0 0,0 0,0
Uruguay 97,9 99,7 18 94,5 96,4 1,9 20 0,1 -19
Uzbekistan 87,8 nd nd 97,3 100,0 27 0,0 0,0 0,0
Vanuatu 82,2 94,5 123 49,1 57,9 88 18 19 0,1
Venezuela, RB 919 93,1 12 90,7 944 37 7.1 54 17
Vietnam 845 97,6 131 614 78,0 16,6 12,7 0,7 -12,0
Virgin Islands (U.S.) 100,0 100,0 0,0 96,4 96,4 0,0 0,0 0,0 0,0
West Bank and Gaza 80,3 58,4 219 90,2 92,3 2,1 09 0,0 09
Zambia 57,3 65,4 8,1 41,7 439 22 195 13,7 58
Zimbabwe 78,8 76,9 -19 38,6 36,8 -18 28,6 27,6 -1,0
Mundo 85,5 91,0 54 61,9 67,5 5.7 18,7 13,3 5,3

Fonte: UNICEF e WHO, 2015. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica



ANEXO ESTATISTICO | 63

Tabela A.E.2
Populagdo de 2015 e projetada para 2035, por grandes regides do Brasil

Populagio total P.opulagﬁ.o c?m .ac~esso ?o Por.fulagéo com acesso ao
servigo de distribui¢ao de agua servigo de coleta de esgoto
2015 2035 2015 2035

Norte 17.523.998 21.029.343 8.493.467 19.671.413 1.292.759 18.337.658
Nordeste 56.640.167 60.815.971 39.854.890 58.757.766 13.410.317 51.459.846
Sudeste 85.916.111 93.590.472 77.339.409 93.590.472 65.518.063 89.392.821
Sul 29.289.892 32.022.918 25.710.096 32.022.918 11.801.539 31.625.893
Centro-Oeste 15.489.237 18.980.212 13.367.731 18.980.212 7.402.980 16.047.787

204.859.405 226.438.916 164.765.593 223.022.781 99.425.658 206.864.005

Fontes: Ministério das Cidades (2013) e IBGE. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.

Tabela A.E.3
Moradias: nimero de 2015 e projegdo para 2035, por grandes regides do Brasil

Moradias com acesso ao servico Moradias com acesso ao servigo

Moradias de distribuigdo de agua de coleta de esgoto

2015 2015 2035
Norte 5.107.370 8.057.851 2.089.490 7.554.189 346.906 7.018.462
Nordeste 17.863.876 24.374.067 12.133.382 23.571.817 3.920.530 20.624.389
Sudeste 29.554.185 36.981.983 27.543.837 36.981.983 22.268.604 35.286.542
Sul 10.453.211 12.907.140 9.026.554 12.907.140 3.935.921 12.747.845
Centro-Oeste 5.251.085 7.398.071 4.501.855 7.398.071 2328128 6.234.594

68.229.727 89.719.113 55.295.118 88.413.200 32.800.089 81.911.832

Fonte: PNAD, IBGE. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdémica.
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EFEITO DOS INVESTIMENTOS EM OBRAS DE SANEAMENTO
E DAS OPERACOES DE COLETA E TRATAMENTO DE ESGOTO
SOBRE O EMPREGO E RENDA

A metodologia de estimagdo dos impactos dos investimentos em obras de saneamento e das operagdes de
colefa e fratamento de esgoto na geragdo de emprego e renda estd baseada no Modelo de Leontiefl de
producdo a coeficientes fixos. Neste anexo, sdo detalhados os conceitos tedricos, as bases de dados e os
procedimentos metodolégicos empregados neste estudo.

Modelo tedrico

O Modelo de leontief parte da matriz insumo-produto, a qual representa as diversas fransagdes infersetoriais
realizadas numa economia durante o ano. A economia é formada por m setores produtivos, ou atividades, que
participam do fluxo de mercadorias e servicos utilizados como insumos e produtos. Os fluxos interseforiais t&m o

aspecto tipico descrito na Figura A. 1.

As principais varidveis sobre as quais sdo definidas as relagdes de insumo-produto sGo:

X: a quantidade de insumo, em valor monetdrio, produzido pelo setor i e adquirido pelo setor j;

X: o valor monetdrio da produgdo total do sefor i;

DF:. o valor monetdrio da demanda final pelo insumo do sefor i, que corresponde & soma do consumo
familiar deste insumo (C) com o investimento privado (/) o dispéndio governamental (G) e as exporta-
¢oes (EJ;

Vi o valor adicionado pelo setor |.

Na linha i, estdo as vendas do sefor i para cada um dos demais sefores da economia de forma que:
X, = inj +(C,+1,+G, +E)
j=1
, ouainda:
X, =3 X, +DF,
=

A demanda fofal se iguala ao valor da oferta é formada pela demanda final, realizada pelos consumidores,
investidores e governo, e pela a demanda intermedidria, também chamada de consumo intermedidrio.

O modelo de insumo-produto assume que a quantidade de insumo do sefor i consumido pelo sefor f (X)) é
proporcional & produgdo fotal do proprio setor j (X). No modelo, X= a,. X, em que a, é consfante e expressa a
quantidade do insumo i necessdria & produg@o de uma unidade do bem |. Isso equivale a dizer que o consumo
por parte do setor | de insumos do sefor i é uma fung&o linear de sua prépria produgdo do setor. Assim, para



ANEXO METODOLOGICO | 65

dobrar a sua produgdo, por exemplo, o setor | demanda do setor i o dobro de insumos. A matriz A = (a,) é
conhecida por matriz de fecnologia e os seus elementos 'a;' sGo chamados coeficientes técnicos de insumos
diretos.

A partir dessas relagdes, obtém-se um sistema linear de m equagdes e m incognitas:

Xiszij+DF;'=zainj+DE, i= ], 2, ..., m,
j=1 j=1
ouseja, a, X, + aX,+...+a X +DF=X, i=1,2,3,...,m. Naoforma matricial, esfe sistema pode ser escrito

como:
AX+ DF=X ouainda, (I-A).X=DF

em que A é a matriz de fecnologia, quadrada de dimensGo mxm; X é o vetor coluna mx 1 cujos elementos s@o
os valores das produgdes dos diversos setores; DF é o vetor coluna mx 1 correspondente & demanda final e 1€ a
matriz identidade também de dimensao mxm.

Note-se que, em geral, o consumo intermedidrio de um setor ndo ultrapassa o total de sua produgao, isto é:
X; >Z_1:Xij g=1,2,3,...,m.
lsso equivale a dizer que, 1> Z“; j=1,2,3, ..., m. Assim, osistema acima pode ser resolvido para X: conforme

i=1
descrito pela equagdo (1). A matriz L= (/- Al1 é chamada de matriz inversa de Leontief. O sistema (1) mostra
o quanto a economia produz de cada mercadoria e servico para atender a demanda fotal da economia.

X=(I-A)}1.DF=[.DF (1)
Figura A. 1
Tabela de Insumo-produto
Consumo do setor j Demanda final X
- Xy X2 le Xim C, I G, E, X,
§ X Xy ij Xom C, I, G, E, X,
3 : : :
Qo
—§ Xll Xi2 le Xim C1 Il Gi E1 Xl
& : : : :
_Xml Xm2 ij Xmm_ —Cm Im Gm Em— —Xm—
o | a1, a, CI I,
S
sllviov, \7 '
a1 M, M, M M,

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.
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A fim de mensurar impactos econémicos sobre renda e emprego utilizando a matriz de insumo-produto, sdo
construidos multiplicadores de emprego e de renda. O coeficiente de emprego direto CED, j=1, 2, ..., mé
obtido pela divisdo do nimero de trabalhadores de cada sefor | de atividade, N, pelo respectivo valor da
producdo, X. Compondo um vetorlinha [ 1xm) com estes quocientes, chegarse a:

CED= (Ny/xy NQ/XQ Nm/Xm) (2)

Isto &, para se produzir uma unidade de produto do sefor j, sGo necessarios CED, pessoas ocupadas no préprio
sefor j, seguindo a hipdtese de relacdes lineares de Leontief. Além do impacto direfo, hd o efeito indireto de
geracao de emprego em toda a economia, visto que o setor demandado deve consumir produtos provenientes
dos demais. Para calcular este efeito, multiplicase a matriz L pelo vetor-coluna de demanda (mx 1), ou seja, Z=
L.DF. Assim, o emprego gerado pela demanda é dado por P= CED.Z =(CED.1).DF = CEDI.DF. O vetorlinha

CEDI(1xm), o qual éigual a CED.L, & conhecido como o vetor de coeficientes de emprego direto e indirefo.
CEDI=CED . 1 (3)

De maneira andloga, é possivel fambém calcular os coeficientes de renda direta a partir da linha “Valor
Adicionado” da Figura A. 1 e os os coeficientes de renda direta e indirefa. Esses valores estdo expressos nas
equagdes (4) e (5).

CRD=(V\/X, Vo/ X, .. V./X) (4]
CRDI= CRD.L (5)

O emprego e a renda induzidos por uma atividade em deferminado local sGo calculados por meio dos multipli-
cadores direfos e indiretos aplicados sobre a demanda gerada pelo consumo dos trabalhadores empregados
por certa atividade. Por hipétese, o consumo adicional dos frabalhadores da atividade i (CF) é proporcional &
renda desses trabalhadores: CF, = W, em que W é a folha de pagamentos do setfor i e [ & a propensdo a
consumir, a qual é uma constante maior que zero e menor que 1. Assim, para calcular o emprego e a renda
induzidos por uma afividade, basta multiplicar o vetor CF, pelos coeficientes diretos e indirefos de emprego e
renda [expressdes 3 e 4).

Bases de dados

Para estimar os impactos dos investimentos em redes de coleta de esgoto e estacdes de tratamento de esgoto
foram empregados os dados da Pesquisa Anual da IndUstria da Construgdo de 2014, do IBGE, a qual fraz os
coeficientes direfos de renda e emprego e obras de saneamento, assim como os salarios pagos pelas construto-
ras para a realizag@o das obras. As tabelas de recursos e usos da Contas Nacionais do Brasil de 2014,
também do IBGE, fornecem os dados para estimar a matriz L, os coeficientes de emprego e renda indiretos e a
propensdo a consumir das familias.

No caso das operagdes de coleta e tralomento de esgoto, as informagdes de valor da producdo, emprego,
renda e saldrios necessarias ao cdlculo dos coeficientes diretos e aos induzidos s@o provenientes da Pesquisa
Anual de Servicos de 2014, também do IBGE. Da mesma forma que o caso anterior, s dados para estimar a
maitriz L, os coeficientes de emprego e renda indirefos e a propensdo a consumir das familias vém tabelas de
recursos e usos da Constas Nacionais do Brasil de 2014.
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SANEAMENTO E MORBIDADE DE DOENCAS
GASTROINTESTINAIS INFECCIOSAS

A andlise dos efeitos do saneamento sobre a incidéncia de diarréias partiu do cruzamento de informagdes de
afastamento do trabalho por motivos de diarreia e vémito, de acesso a esgoto, de acesso a dgua tratada e
indicadores socioecondmicos. Para calcular esses efeitos, foram empregados os dados da Pesquisa Nacional
de Satde de 201 3 realizada pelo IBGE. Os indicadores socioeconémicos utilizados no modelo econométrico
sdo: (i) informacdes sobre os individuos: idade e género; e (i) informacdes sobre o domicilio: material da
parede e da cobertura, localizagdo geogrdfica, disponibilidade de geladeira e disponibilidade de servigo de
coleta de lixo.

Metodologia

Utilizouse um modelo de regress@o logistica em que a probabilidade de afastomento das atfividades por
diarreia é ua variavel binaria com valores (1) para afastamento e (0) para ndo afastomento. O modelo de
regressdo logistica é descrito pela equagdo (6):

(6] P(y =1|x,%y,...,%, )= G@O +Bx +.+ kak)

em que, y represenfa a varidvel dependente (probabilidade de afastamento por diarreia), x

Resultados

O modelo estimado para analisar o efeifo do saneamento sobre a probabilidade de afastamento das
afividades rofineiras por diarreia ou vémito apresentou resultados bastante satisfatérios. Quanto maior a
parcela da populagdo com acesso & dgua tratada e & rede de coleta de esgoto, menor é a probabilidade de
afostamento de suas afividades rotineiras por diarreia ou vémito, os coeficientes dessas duas varidveis sGo
apresentados na Tabela A.M. 1. As demais varidveis de controle tiveram o sinal esperado e s@o estatisticamente
significativas.

Tabela AM.1
Resultado da regressdo de afastamento por diarreia, Brasil, 2013
Coeficiente Erro padrao p-valor
acesso a agua tratada -0,2243 0,0082 0,0000
acesso a rede de esgoto -0,1797 0,0055 0,0000

Fonfes: PNS, 2013. Nota: log de likelihood: 3.300.153,094.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.
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SANEAMENTO E PRODUTIVIDADE

A andlise dos efeitos do saneamento sobre a renda do trabalho partiv do cruzamento de informagdes por
pessoas de renda do trabalho principal, de acesso a esgoto, de acesso a égua fratada e indicadores
socioecondmicos. O banco de dados utilizado nesta parte foi a Pesquisa Nacional de Satde de 2013 e as
variaveis de controle foram: (i) idade; (i) idade ao quadrado; |iii) género; (iv) cor ou raca; (v) nivel de instrucao
mais elevado; (vi] se teve diarreia; (vii) material da parede da moradia; (viii] material do telhado da moradia,
(ix) acesso a coleta de lixo e (x) unidade da federagcdo em que o individuo nasceu.

O modelo econométrico utilizado foi um modelo linear estimado por Minimos Quadrados Ordindrios (MQO),
em que a variavel dependente, renda do trabalho principal, foi fransformada em In, para melhor adequagdo
estatistica. Os resultados da regressdo sdo apresentados na Tabela A.M.2. O modelo estimado apresentou
resultados bastante satisfatérios. Quanto maior a parcela da populagdo com acesso ao esgoto, maior é renda
do frabalho. O acesso a dgua tratada também afeta positivamente a renda dos trabalhadores.

Tabela A.M.2

Resultado da regressdo de renda média, Brasil, 2015
Coeficiente Erro padrao p-valor

acesso a agua tratada 0,0084 0,0004 0,0000

acesso a rede de esgoto 0,0919 0,0003 0,0000

Fontes: PNAD, 2015. Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.
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SANEAMENTO E ATRASO ESCOLAR

A andlise dos efeitos do saneamento sobre o desempenho escolar partiv da variavel dependente atraso
escolar construida a partir da diferenca entre os anos de estudo da pessoa e o ano que ela deveria estar
cursando. Essa andlise foi aplicada somente aos individuos em idade escolar. O banco de dados utilizado foi
aPnad 2015 e as varidveis de controle foram: género, cor ou raga, unidade da federagdo em que o individuo
nasceu, tipo de familia’, material das paredes e da cobertura do domicilio e acesso a coleta de lixo.

O modelo econométrico utilizado foi um modelo do tipo Poisson, esse fipo de modelo é usado quando a
variavel dependente é uma varidvel de contfagem,como, por exemplo, o nimero de dias de afastamento das
afividades por diarreia ou vémito. Essa técnica consiste em modelar o valor esperado como uma fungdo
exponencial de acordo com a equag@o 7):

(/) E(y [ X)Xy 5000y X, )z exp(ﬁo +Bx +t kak)

Como expl.] é sempre positivo, a equagdo (/) garante que os valores previsto de y serdo sempre positivos.
Sobre os processos de inferéncia utilizando o modelo Poisson, ver VWooldridge (20006).

Resultados

O modelo estimado apresentou resultado bastante satisfatério. Quanto maior a parcela da populagdo com
acesso ao esgofo, menor € o atraso escolar, ou $€jd, O acesso A esse Servico contribui positivamente no desem-
penho escolar. O acesso a dgua fratada também apresenfou o mesmo efeito contribuindo para diminuir o
afraso escolar. As demais varidveis de controle tiveram o sinal esperado e sdo estatisticamente significantes.

Tabela ALM.3

Resultado da regress@o de atraso escolar, Brasil, 2015

Coeficiente  Erro padrao p-valor
acesso a agua tratada -0,0216 0,0003 0,0000
acesso a rede de esgoto -0,0143 0,0003 0,0000

|
Fontes: PNAD, 2015.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.

! Essa varidvel caracteriza a familia do individuo, por exemplo: casal sem filho, casal com filho menor
de 14 anos, mde com filhos menores de 14 anos, efc.
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SANEAMENTO E VALORIZACAO IMOBILARIA

A andlise dos efeitos do saneamento sobre o valor de iméveis partiu das informagdes microecondmicas de
valor de aluguel, acesso a esgoto e outros indicadores socioeconémicos das residéncias brasileiras. O banco
de dados utilizado foi a Pnad de 2015, que redne informagdes sobre os domicilios brasileiros nas areas
urbanas e rurais de todas as regides do pais. A varidvel que se busca explicar é o valor do aluguel e, para
fanto, foram utilizadas indmeras variéveis explicativas que usualmente sGo empregadas em modelos de
deferminagdo de precos de imoveis. As varidveis s@o: (i) o tipo de moradia (apartamento ou casal; (i) o
material predominante das paredes externas; (i) o material predominante do telhado; (iv) o nimero de cémo-
dos; [v) o nimero de dormitérios; (vi) nimero de banheiros; (vii) a existéncia de coleta regular de lixo na moro-
dia; |viii) a localizagdo do imével (urbano ou rural); (ix] o total de moradores; (x) a renda da familia; (xi) a regico
do pafs; [xii) o acesso a dgua fratada; e (xii) o acesso a rede geral de esgoto.

Utilizou-se a técnica de regressdo em secdo cruzada para avaliar o efeito de um amplo conjunto de variaveis
sobre o valor do aluguel pago pelas familias ([em escala In). As varidveis de controle s@o fundamentais para
avaliar o efeito “parcial” do saneamento sobre o valor dos iméveis, permitindo que seja feita a simulagéo dos
efeitos da universalizag&o sobre os afivos imobilidrios de uma regido.

Resultados

O modelo estimado para andlisar o efeito do saneamento sobre o valor do aluguel apresentou resultados muito
expressivos, que mosfram uma influéncia positiva do saneamento no valor do imével. Considerando dois
imoveis idénticos, um com acesso ao saneamento e oufro ndo, espera-se que o imdvel com acesso & rede geral
de coleta de esgoto tenha um aluguel 13, 3% maior do que o imével que ndo fem acesso ao esgoto. O acesso a
4gua trafada também tem efeito positivo sobre o valor do aluguel, de acordo com a Tabela A.M.4. Esses
coeficientes foram empregados para simular o potencial de valorizag&o patrimonial associado & universaliza-
¢do dos servicos de saneamento no Brasil. As demais varidveis de controle também apresentaram coeficientes
esfatisticamente significativos e com sinal esperado.

Tabela A.M.4

Resultado da regressdo de valorizacdo imobilidria, Brasil, 2015
Coeficiente Erro padrao p-valor

acesso a agua tratada 0,0055 0,0004 0,0000

acesso a rede de esgoto 0,1327 0,0002 0,0000

]
Fontes: PNAD, 2015.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econémica.
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SANEAMENTO E TURISMO

PRODUTIVIDADE NO SETOR DE TURISMO

A andlise dos efeitos do saneamento sobre a produtividade dos tfrabalhadores do sefor de turismo foi feita com
base na renda dos frabalhadores do setor. Foram considerados os seguintes codigos de atividades do IBGE:
55010 - alojamento e alimentagdo; 9201 1 - atividades recreativas, culturais e desportivas; 63030 - agéncia
de turismo; 60040- transporte terrestre de passageiros e ©2000 - transporte aéreo.

O modelo partiv das informagdes microecondmicas de remuneracdo do trabalho no sefor de turismo, acesso a
esgoto e outros indicadores socioecondémicos da populacdo brasileira. O banco de dados utilizado foi o
PNAD de 2015, e as varidveis explicativas empregadas sdo: (i) anos de estudo, (ii) género, (iii) cor ou raca, (iv)
unidade da Federag@o em que o individuo mora, (v] nasceu na UF; (vi) posicdo de ocupagdo no trabalho
principal’, (vii) horas trabalhadas por semana, (viii) atividade principal do trabalho principal?, {ix) ocupagéo no
trabalho’, (x] participagdo em sindicato, (xi) material predominante na paredes da moradia, (xii) material
predominante na cobertura da moradia e (xiii) existéncia de coleta de lixo. O modelo econométrico utilizado
foi um modelo linear estimado por Minimos Quadrados Ordindrios (MQO) em se¢do cruzada. A varidvel
dependente, renda do frabalho principal, foi fransformada em In, para melhor adequagdo estafistica. Os
resultados da regress@o sdo apresentados na Tabela A.M.5.

Resultados

O modelo estimado apresentou resultado bastante satisfatério. Quanto maior a parcela da populogdo com
acesso ao esgoto, maior a renda no setor de turismo. O acesso a dgua fratada fambém apresentou 0 mesmo
efeito confribuindo para aumentar a renda do furismo. As demais varidveis de controle tiveram o sinal esperado
e sdo estatisticamente significantes.

Tabela AM.5

Resultado da regressdo de produtividade em turismo, Brasil, 2015

Coeficiente  Erro padrao p-valor
acesso a agua tratada 0,0625 0,0013 0,0000
acesso a rede de esgoto 0,0787 0,0009 0,0000
|

Fontes: PNAD, 2015.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdémica.

! Emprego com carteira de frabalho assinada, militar, funciondrio publico, outro empregado sem cartfeira assinada,
trabalhador doméstico com e sem carteira assinada.

2 Atividades: agricola, outras industriais, indUstria de transformagdo, construgdo, comércio e reparagdo, alojamento e
alimentagéo, fransporte, armazenagem e comunicagdo, administracdo pObHco, educacdo salde e servicos sociais,
servicos domésticos e outros servicos e atividades.

3 Dirigentes em geral, profissionais das ciéncias ou das artes, técnico de nivel médio, trabalhadores de servicos
administrativos, frabalhadores dos servigos, vendedores, frabalhadores agricolas, trabalhadores da producdo de bens e
servicos e de reparacdo e manutencdo, membros das forgas armadas e auxiliares, outros mal definidos.
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EMPREGO NO SETOR DE TURISMO

A andlise dos efeitos do saneamento sobre 0 emprego no sefor de turismo foi feita com base em um modelo de
regress@o logistica que considera de um lado a varidvel categérica tfrabalha ou néo trabalha no sefor de
turismo” e de outro o acesso aos servigos de dgua e coleta de esgoto e um conjunto de varidveis socioeconémi-
cos. O banco de dados utilizado foi a PNAD de 2015, e as varidveis explicativas empregadas sdo: (i) idade,
(ii) género, [iii] cor ou raga, (iv) unidade da Federacdo em que o individuo mora, [v) se mora na érea urbana ou
rural; (vi) se mora na regido metropolitana ou ndo, (vii) renda, (viii) escolaridade e (ix) existéncia de coleta de
lixo na residéncia. Os resultados da regressdo sdo apresentados na Tabela A.M.6.

Resultados

O modelo estimado apresentou resultado bastante satisfatério. Quanto maior a parcela da populagdo com
acesso ao esgofo, maior o nimero de trabalhadores no sefor de turismo. O acesso a dgua tratada fambém
apresentou o mesmo efeifo contribuindo para aumentar o nimero de empregos no setor de turismo. As demais
varidveis de controle tiveram o sinal esperado e sdo estatisticamente significantes.

Tabela A.M.6

Resultado da regressdo de emprego em turismo, Brasil, 2015
Coeficiente Erro padrao p-valor

acesso a agua tratada 0,1269 0,0017 0,0000

acesso a rede de esgoto 0,0780 0,0011 0,0000

|
Fontes: PNAD, 2015.

Elaboracdo: Ex Ante Consultoria Econdmica.

* Foram considerados os seguintes coédigos de atividades do IBGE: 55010 - alojamento e alimentagdo; 9201 -
atividades recreativas, culturais e desportivas; 63030 - agéncia de turismo; 60040 - transporte terrestre de
passageiros e 62000 - fransporte aéreo.









