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A abertura da CP n° 001/2026 demonstra o compromisso institucional
da ANEEL com o aperfeicoamento continuo da regulacao, com base em
analise de impacto regulatorio, dialogo com a sociedade e alinhamento as

melhores praticas internacionais.

O Instituto Mulheres na Regulacao (“IMR”) é uma organizacao da
sociedade civil sem fins lucrativos ou partidarios, de carater técnico e
independente. O IMR nao ¢ financiado por agentes regulados ou empresas
do setor elétrico e atua com autonomia intelectual e institucional,
participando do debate publico com base em evidéncias empiricas, analise
comparada e alinhamento as melhores praticas internacionais. Como
entidade do terceiro setor, buscamos ampliar a participacao técnica
qualificada nos processos decisorios regulatorios, contribuindo para
decisOoes mais transparentes, proporcionais e fundamentadas. Nossa
atuacao é orientada pelos principios de eficiéncia economica, coeréncia

regulatoria, justica tarifaria e estabilidade institucional.

E nesse espirito de colaboracdo técnica que apresentamos as

consideracoes a seguir.

2. Objetivo da Consulta Publica n° 001/2026

A Consulta Publica n° 001/2026 tem por objetivo discutir diretrizes
regulatorias para a implantacao de sistemas de medicao inteligente para

transicao energética e modernizacao no segmento de distribuicao.

O problema, segundo a Analise de Impacto Regulatorio (AIR), seriam
as barreiras regulatorias a implantacao de sistemas de medicao
inteligentes no contexto de transicao energética no Brasil. No entanto,
pode-se entender que o problema é a limitada difusao de medidores
inteligentes no pais. Esta “baixissima penetracao da medicao inteligente”

(Aneel, 2025c, p.13) teria causas de natureza regulatéria, como a auséncia
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de diretrizes especificas e funcionalidades minimas para a tecnologia e

auséncia de uma visao sistémica que busque insercao 6tima da tecnologia.

Atualmente, estima-se que cerca de 2,5 milhoes de unidades
consumidoras sejam atendidas por sistemas de medicao inteligente no
Brasil, frente a um universo de aproximadamente 90 milhoes de unidades
consumidoras, o que corresponde a menos de 3% da base total. Tal
percentual ¢é significativamente inferior ao observado em diversas
economias desenvolvidas, nas quais a difusao dessa tecnologia ja alcanca
niveis superiores a 80% (ACER, 2023).

Esse cenario reflete nao apenas o estagio inicial de adocao tecnologica
no pais, mas também a auséncia de diretrizes regulatérias mais
estruturadas que orientem e incentivem a implantacao dessa
infraestrutura no segmento de distribuicao. A AIR elaborada pela ANEEL
destaca que a modernizacao da infraestrutura de medicao possui potencial
para gerar ganhos relevantes para o sistema elétrico brasileiro, incluindo
aumento da eficiéncia operacional das distribuidoras, melhoria da
qualidade e da precisao das medicOes, reducao de perdas comerciais e
irregularidades, além da ampliacao da capacidade de monitoramento e

gestao das redes de distribuicao.

A implantacao de sistemas de medicao inteligente também permite a
automatizacao de processos como leitura remota, corte e religacao de
unidades consumidoras, além de possibilitar a identificacao mais rapida de
falhas, interrupcoes e desvios de consumo. Adicionalmente, a digitalizacao
da infraestrutura de medicao pode contribuir para fortalecer o
engajamento do consumidor com o seu proprio consumo de energia, ao
permitir acesso mais frequente e detalhado a informacoes sobre o perfil de
utilizacao da eletricidade. Essa maior granularidade de dados cria
condicoes para que consumidores respondam a sinais de preco mais

precisos e participem de novos modelos de gestao do consumo de energia.
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A relevancia dessa agenda também é reconhecida em diversas
diretrizes regulatorias internacionais. Por exemplo, a Diretiva de
Eletricidade do Parlamento Europeu (UE) 2019/944, que estabelece regras
para o funcionamento do mercado interno de eletricidade na Uniao
Europeia, reconhece explicitamente o papel estratégico da medicao
inteligente para o fortalecimento da participacao ativa dos consumidores,
para o desenvolvimento de tarifas dinamicas e para a modernizacao das
redes de distribuicao. Nos termos dessa diretiva, os Estados-Membros
devem promover a implantacao de sistemas de medicao inteligente sempre
que a analise custo-beneficio demonstrar que sua adocao gera beneficios

liquidos para consumidores e para o sistema elétrico como um todo.

A implantacao da infraestrutura de medicao inteligente complementa
as agendas estruturais em curso no setor elétrico brasileiro. Entre elas
destacam-se a modernizacao da estrutura tarifaria, o desenvolvimento de
mecanismos de resposta da demanda, a expansao de novos servigos
energéticos e a integracao crescente de recursos energéticos distribuidos,
como geracao distribuida, armazenamento e eletromobilidade e a abertura

de mercado extensiva a toda baixa tensao em 24/36 meses.

A propria AIR identifica que a infraestrutura de medicao inteligente
constitui elemento fundamental para viabilizar a integracao e gestao
eficiente desses recursos no sistema elétrico, permitindo maior

observabilidade da rede e melhor gestao dos fluxos de energia.

Adicionalmente, aponta que a baixa difusao da medicao inteligente
no pais decorre de um conjunto de barreiras institucionais e regulatorias.
Entre essas barreiras destacam-se a auséncia de diretrizes regulatorias
especificas para orientar a implantacao da tecnologia, a existéncia de um
modelo de remuneracao de investimentos baseado em ciclos tarifarios
relativamente longos, que pode reduzir os incentivos para a adocao de
tecnologias digitais com vida util tecnologica mais curta, bem como a

presenca de externalidades positivas para o sistema que nao sao
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integralmente capturadas pelas distribuidoras que realizam os

investimentos.

Soma-se a isso a dificuldade de coordenacao para implantacao em
escala da infraestrutura de medicao, uma vez que os beneficios sistémicos
da digitalizacao das redes tendem a se materializar de forma mais intensa
quando a adocao da tecnologia ocorre de maneira mais ampla e

coordenada.

Dessa forma, a agenda de medicao inteligente deve ser compreendida
como parte integrante do processo de modernizacao do setor elétrico
brasileiro. Ao permitir maior digitalizacao das redes, aprimorar a gestao da
demanda, viabilizar novas estruturas tarifarias e estimular a participacao
ativa dos consumidores, a expansao dessa infraestrutura contribui para
aproximar o setor elétrico nacional das melhores praticas internacionais

de modernizacao regulatoria e inovacao tecnologica.

Nesse contexto, a identificacao das potenciais barreiras regulatorias e
beneficios associados a modernizacao da infraestrutura de medicao reforca
a importancia de avaliar os diferentes arranjos institucionais capazes de
promover a difusao dessa tecnologia no setor elétrico brasileiro. A AIR
cumpre, portanto, este papel de identificar e comparar alternativas
regulatorias possiveis, considerando seus impactos econOmicos,
operacionais e tarifarios, com o objetivo de identificar o modelo de
intervencao mais adequado para estimular a implantacao de sistemas de
medicao inteligente de forma eficiente, proporcional e alinhada aos

objetivos de modernizacao do setor elétrico.
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3. Como reduzir as barreiras regulatérias e aumentar a difusao de
medidores inteligentes no Brasil? Alternativas Regulatdrias Avaliadas

pela Aneel

Uma vez diagnosticada a necessidade de reducao das barreiras
regulatorias para o aumento da difusao de medidores inteligentes, a AIR

passa a avaliar qual seria o arranjo regulatério mais adequado para isso.

A AIR se baseia nos estudos contratados com o apoio da GIZ (Deutsche
Gesellschaft fiir Internationale Zusammenarbeit) que avaliaram quatro
alternativas, para além do cenario de linha de base (status quo). Todavia,
como duas das quatro alternativas nao contemplavam um requisito do
contexto normativo atual — qual seja, a necessidade de que a implantacao
de medidores inteligentes seja precedida de uma analise de custo-
beneficio, trazida pela Portaria MME n° 111/2025 - elas nao foram

consideradas na AIR.

A avaliacao das alternativas regulatorias parte do reconhecimento de
que a implantacao de sistemas de medicao inteligente envolve
investimentos relevantes e gera beneficios que se distribuem de forma
assimétrica entre diferentes agentes do setor. Enquanto parte dos ganhos
se manifesta na reducao de custos operacionais das distribuidoras, outros
beneficios possuem natureza difusa, como a melhoria da gestao da rede, a
integracao de recursos energéticos distribuidos, o desenvolvimento de
novos servigos energéticos e o fortalecimento da participacao ativa dos
consumidores. Nesse contexto, a definicao do modelo regulatério
adequado torna-se elemento central para alinhar incentivos econoémicos,
assegurar a modicidade tarifaria e promover a modernizacao da

infraestrutura elétrica.

A primeira alternativa considerada consiste na manutencao do
cendrio regulatério atual. Nesse modelo, nao seriam estabelecidas novas
diretrizes regulatorias especificas para a implantacao de medidores

inteligentes. A decisao de investimento permaneceria inteiramente a
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critério das distribuidoras, que poderiam avaliar internamente a
viabilidade economica da substituicao dos medidores convencionais por
tecnologias mais avancadas. A experiéncia recente, contudo, sugere que
essa abordagem tende a resultar em difusdao lenta e fragmentada da
tecnologia, uma vez que os beneficios sistémicos associados a digitalizacao
das redes nem sempre sao plenamente capturados pelas empresas que

realizam os investimentos.

A segunda alternativa avaliada (2’) estabelece a obrigatoriedade de
realizacao de Analise de Custo-Beneficio (ACB) pelas distribuidoras,
acompanhada da elaboracao de planos de implantacao da infraestrutura de
medicao inteligente de forma discriciondria por parte das distribuidoras.
Nesse arranjo, a metodologia de avaliacao econOmica seria padronizada
pelo regulador, de modo a garantir maior comparabilidade entre as analises
realizadas pelas diferentes concessionarias. Entretanto, mesmo nos casos
em que a analise econoOmica demonstrasse resultados favoraveis, a decisao
final sobre a implantacao da tecnologia permaneceria discricionaria por
parte das distribuidoras. Embora essa alternativa reduza a incerteza
regulatoria e amplie a transparéncia na avaliacao dos investimentos, ela
pode nao ser suficiente para estimular a difusao da tecnologia em escala

compativel com os beneficios sistémicos esperados.

A terceira alternativa (A4’), identificada na AIR como a op¢ao
regulatdria recomendada, propoe um modelo intermediario que busca
equilibrar eficiéncia econdémica, modicidade tarifiria e modernizacao
tecnologica. Nesse modelo, as distribuidoras devem realizar uma ACB
padronizada e elaborar planos de implantacao da infraestrutura de
medicao inteligente em suas areas de concessao. Caso a analise demonstre
beneficios liquidos para consumidores e para o sistema elétrico, a
implantacao da tecnologia passa a ser obrigatdria nas areas consideradas.
O modelo procura evitar tanto a realizacao de investimentos

economicamente ineficientes quanto a difusao excessivamente lenta da
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tecnologia. O arranjo busca conciliar a necessidade de coordenacao
institucional para a modernizacao da infraestrutura de medicao com a
preservacao de critérios econdmicos que assegurem a racionalidade dos
investimentos. Ao condicionar a obrigatoriedade da implantacao a
demonstracao prévia de viabilidade economica, a alternativa recomendada
permite incorporar evidéncias empiricas no processo decisério regulatorio,
ao mesmo tempo em que cria incentivos para a expansao gradual da

infraestrutura de medicao inteligente no pais.

Em resumo, a AIR analisa e compara 2 alternativas com relacao a
manutencao do status quo. Estas alternativas, por sua vez, incorporam ao

menos 7 (sete) elementos decisorios distintos. Sao eles:

i. Necessidade de realizacao de ACB pela distribuidora;
ii. Necessidade de definicao, pela Aneel, das diretrizes gerais para as
ACB a serem realizadas pelas distribuidoras;
iii. Necessidade de elaboracao de plano de implementacao, nos casos
em que for verificado beneficio liquido na ACB;
iv. Necessidade de aprovacao do plano de implementacao pela Aneel;
v. Definicao da propriedade e funcionalidades minimas dos
medidores;
vi. Definicao da forma de remuneracao dos investimentos;
vii. Padrao de envio da tarifa ao consumidor que possuir medidor
inteligente em seu estabelecimento e, por fim,
viii. Necessidade de seguir (ou nao) o plano de implementacao nos
casos em que for verificado beneficio liquido na ACB, sendo este

elemento decisério o Ginico que varia entre as alternativas.

As alternativas foram desenhadas de modo a conciliar trés objetivos
centrais: promover a modernizacao da infraestrutura de medicao,
preservar a modicidade tarifiria e assegurar racionalidade econémica no
processo de investimento. A alternativa baseada na implantacao

obrigatodria condicionada a realizacao prévia de analise de custo-beneficio

8



AR

MULHERES NA

apresenta-se como uma abordagem equilibrada, ao combinar mecanismos
de coordenacao regulatéria com critérios econOmicos objetivos para a
expansao da tecnologia. Essa arquitetura busca evitar tanto a difusao
excessivamente lenta da medicao inteligente quanto a realizacao de
investimentos  potencialmente ineficientes, criando condicoes
institucionais para uma expansao progressiva da infraestrutura de medicao

inteligente no setor elétrico brasileiro.

Por fim, observa-se que a efetividade do arranjo regulatério proposto
dependera do desenvolvimento de instrumentos regulatorios
complementares em etapas subsequentes do processo regulatorio. Entre
esses aspectos destacam-se a definicao de uma metodologia padronizada
para a realizacao das andlises de custo-beneficio, incluindo parametros
econOmicos e critérios de avaliacao comparaveis entre areas de concessao,
bem como a definicao de funcionalidades minimas para os sistemas de
medicao inteligente e de diretrizes para o tratamento dos beneficios
sistémicos associados a digitalizacao das redes. Também se mostra
relevante o estabelecimento de mecanismos claros de reconhecimento
regulatorio dos investimentos, de estruturas adequadas de governanca e
acesso aos dados energéticos e de indicadores de desempenho capazes de
acompanhar o processo de implantacao da tecnologia. A adequada
definicao desses elementos contribuira para conferir maior previsibilidade
regulatoria, transparéncia e consisténcia ao processo de modernizacao da

infraestrutura de medicao no setor elétrico brasileiro.

4. Infraestrutura de Medicao Inteligente nas Melhores Praticas

Internacionais

Nos paises membros da Organizacao para a Cooperacao e
Desenvolvimento Economico (OCDE), a implantacao de sistemas de
medicao inteligente esteve frequentemente associada ao processo de

liberalizacao dos mercados de eletricidade, em especial no segmento de
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varejo. A abertura progressiva do mercado consumidor, iniciada em
diversas jurisdicoes europeias entre o final da década de 1990 e os anos
2000, criou incentivos institucionais para o desenvolvimento de novas
infraestruturas de informacao e comunicacao que permitissem maior
transparéncia de dados, inovacao tarifiria e maior participacao dos

consumidores no funcionamento do sistema elétrico (Joskow, 2008). Nesse

contexto, a expansao dos sistemas de medicao inteligente ganhou impulso
especialmente a partir da década de 2010, quando diversos paises passaram
a estruturar programas nacionais de implantacao dessa tecnologia
(Verdejo-Fredes et al 2022).

A proposta em discussao na Consulta Publica da ANEEL insere-se em
uma trajetdéria regulatdoria convergente com as melhores praticas
internacionais de modernizacao do setor elétrico, em especial com a
Diretiva de Eletricidade do Parlamento Europeu (UE) 2019/944. A
implantacao de sistemas de medicao inteligente tem sido tratada como
infraestrutura essencial para a digitalizacao das redes, a participacao ativa

da demanda e o desenvolvimento de mercados varejistas mais eficientes.

4.1. Avaliacao custo-beneficio e beneficios sistémicos da medicao

inteligente

No contexto europeu, a implantacao de sistemas de medidores
inteligentes deve ser precedida de uma avaliacao de custo-beneficio (artigo
19 da Diretiva (UE) 2019/944), considerando os impactos para
consumidores, operadores de rede e para o funcionamento geral do sistema
elétrico. Essa avaliacao deve analisar os beneficios de longo prazo
associados a digitalizacao da medicao, incluindo melhor gestao da rede,
planejamento mais preciso, reducao de perdas e maior participacao do
consumidor no mercado de eletricidade. Contudo, a experiéncia
internacional aponta que avaliacoes tradicionais de custo-beneficio podem

apresentar limitacoes na mensuracao de beneficios sistémicos mais
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amplos, como ganhos de eficiéncia operacional da rede, reducao de perdas
comerciais, maior flexibilidade do sistema, integracao de recursos
energéticos distribuidos e aprimoramento da resposta da demanda. Esses
efeitos, embora muitas vezes difusos e de dificil monetizacao imediata,
constituem parte relevante do valor econdomico da infraestrutura de

medicao inteligente e devem ser considerados na analise regulatoria.

4.2. Funcionalidades dos sistemas de medicao inteligente

O artigo 20 da Diretiva (UE) 2019/944 estabelece os requisitos técnicos
minimos que os sistemas de medicao inteligente devem oferecer quando
sua implantacao for considerada economicamente viavel. Entre elas estao
a medicgao precisa do consumo real, a identificacao do periodo de utilizacao
da energia e 0 acesso gratuito dos consumidores aos dados de consumo.
Nota-se que essas disposicoes estabelecem funcionalidades minimas
associadas ao desempenho esperado dos sistemas de medicao inteligente,
sem prescrever solucoes tecnologicas especificas, o que tende a preservar

espaco para inovacao e competicao entre fornecedores de tecnologia.

A diretiva também determina que os consumidores possam acessar
essas informacoes, inclusive em tempo quase real, por meio de interfaces
padronizadas e interoperaveis, permitindo o desenvolvimento de servicos
energéticos, programas de resposta da demanda e novas solucoes de gestao
do consumo, além de prever requisitos de seguranca da informacao e

protecao de dados.

Um aspecto frequentemente destacado na experiéncia internacional
refere-se ao nivel de informacao disponibilizado aos consumidores por
meio dos sistemas de medicao inteligente. Evidéncias empiricas indicam
que, quando os medidores fornecem apenas informacoes limitadas, o
potencial de engajamento do consumidor tende a ser reduzido,

enfraquecendo os efeitos esperados de resposta da demanda, eficiéncia
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energética e gestao ativa do consumo. Por outro lado, a incorporacao de
funcionalidades excessivamente complexas pode elevar significativamente
os custos de implantacao e operacao da infraestrutura de medicao. Nesse
contexto, a definicao das funcionalidades minimas e das interfaces de
acesso aos dados constitui uma decisao regulatéria relevante, que deve
buscar equilibrio entre custo, simplicidade tecnolégica e capacidade

efetiva de promover participacao ativa dos consumidores. (ACER, 2024).

4.3. Direito a Medidor Inteligente e Governanca Regulatéria Dinamica

O artigo 21 da Diretiva (UE) 2019/944 estabelece que, mesmo nos
casos em que a analise custo-beneficio nao recomende a implantacao
generalizada de medidores inteligentes, os consumidores tém o direito de
solicitar a instalacdao de um medidor inteligente, assumindo os custos

associados.

Além disso, a Diretiva exige transparéncia quanto as funcionalidades,
beneficios e custos do equipamento, bem como prazo razoavel para

instalacao (atualmente, nao superior a 4 meses).

Esse dispositivo € particularmente relevante para o debate regulatorio
da Consulta Publica da ANEEL, pois demonstra que, nas melhores praticas
internacionais, a medicao inteligente é tratada como infraestrutura
habilitadora da participacao ativa do consumidor e do desenvolvimento de
novos servigos energéticos. Mesmo quando a implantacao sistémica
depende de avaliacdo econOmica, a regulacao preserva o direito do
consumidor de acessar essa tecnologia, reforcando seu papel na
digitalizacao do setor elétrico e na expansao de mecanismos de resposta da

demanda.

Adicionalmente, exige que as autoridades assegurem transparéncia
quanto as funcionalidades, beneficios e custos do equipamento, bem como

que os custos associados a medicao inteligente sejam revistos e divulgados
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publicamente pelo menos a cada dois anos, refletindo o progresso
tecnolégico e a evolucao do sistema de medicao. Ou seja, a avaliacao
economica da medicao inteligente nao é tratada como exercicio estatico.
Ao prever revisoes peridodicas dos custos e da evolucao tecnolodgica, a
diretiva reconhece que andlises custo-beneficio devem ser continuamente
atualizadas a medida que a tecnologia se difunde e seus beneficios
sistémicos, frequentemente subestimados nas avaliagoes tradicionais,
passam a se materializar de forma mais clara no funcionamento do sistema

elétrico.

4.4. Medicao Inteligente como Infraestrutura Sistémica: Experiéncia

Internacional na Alocacao de Custos

A experiéncia internacional demonstra que a implantacao de sistemas
de medicao inteligente foi frequentemente objeto de decisoes regulatorias
centralizadas, especialmente em paises europeus, onde programas
nacionais de substituicao do parque de medidores foram implementados
apos a realizacao de analises de custo-beneficio conduzidas por governos
oureguladores. A propria Diretiva de Eletricidade (UE) 2019/944 estabelece
que os Estados-Membros devem avaliar a viabilidade econdmica da
implantacao de sistemas de medicao inteligente e, uma vez demonstrados
os beneficios liquidos para consumidores e para o sistema energético,

promover sua difusao em larga escala.

Em diversos paises, essa avaliacao levou a decisao regulatoria de
implantacao ampla e massiva da infraestrutura de medicao inteligente,
com metas proximas a universalizacao. Ainda assim, a execucao desses
programas ocorreu de forma gradual ao longo de varios anos, em razao da
magnitude logistica e financeira da substituicao do parque de medidores,
bem como da necessidade de compatibilizar os investimentos com os ciclos

tarifarios e com a evolucgao tecnologica dos equipamentos.
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Outro elemento relevante nas experiéncias internacionais refere-se a
forma de alocacao dos custos de implantacao dessa infraestrutura. Em
diversas jurisdicoes os investimentos associados aos medidores
inteligentes sao incorporados a base de ativos das distribuidoras e
recuperados por meio das tarifas de uso da rede. Esse arranjo implica que
os custos da implantacao sejam compartilhados entre os consumidores da
area de concessao, mesmo quando a instalacao dos equipamentos ocorre
de forma progressiva em diferentes regioes da rede. A l6gica econdmica
subjacente a esse modelo decorre do reconhecimento de que a
infraestrutura de medicao inteligente gera beneficios sistémicos que se
estendem a todo o sistema elétrico, e nao apenas ao consumidor individual
no qual o equipamento é instalado. Nesse sentido, a literatura regulatoria
internacional (CEER 2019) observa que os sistemas de medicao inteligente
integram a infraestrutura de medicao associada as redes de distribuicao -
tradicionalmente tratadas como monopodlios naturais em razao de seus
elevados custos fixos e economias de escala e a sua implementacao permite

ganhos de eficiéncia que beneficiam o conjunto do sistema elétrico.

A digitalizacao da medicao aumenta a observabilidade da rede,
melhora a gestao operacional das distribuidoras, reduz perdas técnicas e
nao técnicas, facilita a identificacao de falhas e interrupcoes e cria
condicoes para a implementacao de novas modalidades tarifarias e servicos
energéticos. Além disso, a disponibilizacao de dados mais granulares sobre
o consumo de energia contribui para o desenvolvimento de mecanismos de
resposta da demanda e para a integracao mais eficiente de recursos
energéticos distribuidos, como geracao distribuida, armazenamento e

eletromobilidade.

Essas caracteristicas fazem com que a implantacao da medicao
inteligente seja frequentemente tratada pelos reguladores internacionais

como infraestrutura habilitadora do funcionamento eficiente do sistema
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elétrico, cujos beneficios econOmicos e operacionais se distribuem ao

longo do tempo entre todos os consumidores conectados a rede.

Nesse contexto, a socializacao dos custos de implantacao por meio das
tarifas de rede reflete o reconhecimento de que as externalidades positivas
geradas pela digitalizacao da infraestrutura de medicao contribuem para
aumentar a eficiéncia do sistema elétrico como um todo, reduzir custos
operacionais e viabilizar novos modelos de interacao entre consumidores

e sistema energético.

4.5. Implementacao Gradual e Heterogénea

De maneira geral, a experiéncia internacional revela que a
implantacao de medidores inteligentes nao ocorreu de forma uniforme
entre os paises. Em diversas jurisdicoes, a decisao sobre a implantacao foi
precedida por analises formais de custo-beneficio, conduzidas por
autoridades regulatdrias ou entes nacionais, com o objetivo de avaliar os
impactos economicos, operacionais e tarifarios associados a substituicao
do parque de medidores convencionais. Essa abordagem foi
posteriormente consolidada em instrumentos normativos europeus, como
a Diretiva (UE) 2019/944 do Parlamento Europeu, que estabelece que a
implantacao de sistemas de medicao inteligente deve ser precedida por
avaliacoes econOmico-regulatorias capazes de demonstrar beneficios

liquidos para os consumidores e para o sistema elétrico.

Os resultados dessas analises levaram a ado¢ao de modelos distintos
de implantacao entre os paises. Em alguns casos, como Italia, Suécia e
Finlandia, optou-se por programas amplos e coordenados de implantacao,
conduzidos em escala nacional por meio de substituicio massiva dos
medidores. Em outras jurisdi¢oes, a implantacao ocorreu de forma mais
gradual e descentralizada, permitindo que operadores de rede e

autoridades regulatérias definissem cronogramas progressivos de
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substituicao dos medidores convencionais, de acordo com critérios de
viabilidade economica, maturidade tecnolégica e caracteristicas
institucionais de cada sistema elétrico. Essa heterogeneidade reflete
diferencas institucionais, regulatérias e econdémicas entre os sistemas

elétricos nacionais.

Apesar dessas diferencas institucionais e regulatodrias, observa-se um
padrao comum nas experiéncias internacionais: a implantacao da medicao
inteligente ocorreu como parte de um processo mais amplo de
transformacao dos sistemas elétricos, associado a digitalizacao das redes,
a expansao da geracao distribuida, ao desenvolvimento de novos servicos

energéticos e ao fortalecimento do papel ativo do consumidor.

Nesse contexto, a medicao inteligente passou a ser compreendida nao
apenas como uma modernizacao tecnolégica da infraestrutura de medicao,
mas como um componente fundamental da evolu¢cao dos mercados de
eletricidade em direcao a modelos mais flexiveis, digitalizados e orientados

a participacao ativa dos consumidores.

No Brasil, esse aspecto assume especial relevancia diante do iminente
processo de abertura do mercado a todos os consumidores, enquanto a
difusao dessa infraestrutura ainda se encontra em estagio inicial, com

cobertura inferior a 3% das unidades consumidoras.

Nesse contexto, o avanco dessa agenda assume carater estratégico e
contribui para aproximar o setor elétrico nacional das melhores praticas
internacionais de modernizacao regulatdoria e inovacao tecnologica,
devendo, portanto, ser progressivamente incentivado no ambito das

politicas publicas e dos aprimoramentos regulatorios do setor elétrico.
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5. Aspectos Regulatérios nao enderecados na consulta
publica: Remuneracao dos Investimentos, Indicadores de Desempenho

e Arcabouco Regulatério

A transicao energética impoe novos desafios a regulacao econdémica
do segmento de distribuicao de energia elétrica. A crescente penetracao de
fontes renovaveis variaveis, a expansao da geracao distribuida, a
digitalizacao das redes e o desenvolvimento de novos servi¢os energéticos
exigem investimentos significativos na modernizacao da infraestrutura
elétrica. Nesse contexto, as redes de distribuicao passam a desempenhar
papel central na integracao de recursos energéticos distribuidos, no
gerenciamento bidirecional de fluxos de energia e na incorporacao de
tecnologias digitais voltadas ao monitoramento e a gestao da rede.
Estimativas indicam que os investimentos necessarios no segmento de
distribuicao no Brasil até 2040 podem alcancar aproximadamente US$ 205
bilhoes (ADELAT 2023), refletindo nao apenas a expansao fisica da rede,
mas também a necessidade de modernizacao tecnologica e aumento da

resiliéncia do sistema elétrico.

Nesse cendrio, a implantacao de sistemas de medicao inteligente deve
ser analisada em conjunto com os mecanismos de remuneraciao econOmica
dos investimentos no segmento de distribuicao. A viabilidade da
modernizacao da infraestrutura elétrica depende da existéncia de um
arcabouco regulatdério capaz de oferecer incentivos adequados para
investimentos de longo prazo, preservando simultaneamente os principios
da eficiéncia econOmica, da modicidade tarifiria e do equilibrio

econOmico-financeiro das concessoes.

O modelo regulatoério brasileiro combina elementos de regulacao por
taxa de retorno com instrumentos de regulacao por incentivos baseados
em price-cap, arranjo que tem contribuido historicamente para a
estabilidade regulatdéria, para a previsibilidade das receitas das

distribuidoras e modicidade tarifaria. Contudo, a literatura regulatoria
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aponta que modelos fortemente baseados na remuneracao de ativos podem
gerar incentivos estruturais a expansao de investimentos em capital fisico,
mesmo em situacoes nas quais soluc¢oes operacionais ou digitais poderiam
ser mais eficientes para o sistema elétrico (viés pro-CAPEX). Soma-se a isso
o fato de que ciclos tarifarios relativamente longos e depreciacao longa
podem reduzir os incentivos para a adocao de tecnologias digitais com vida

util tecnoldgica mais curta, como € o caso dos medidores inteligentes.

Estudos recentes também indicam desafios relacionados a

rentabilidade efetiva do segmento de distribuicao no Brasil. A Nota Técnica

n° 124 (2023), do Instituto de Pesquisa Econdémica Aplicada (Ipea), ao

analisar o desempenho econdémico do setor em perspectiva comparada,
concluiu que, na ultima década, o retorno sobre o capital investido (ROIC)
observado nas distribuidoras brasileiras permaneceu, em média, cerca de
dois pontos percentuais abaixo do WACC regulatdrio. Esse resultado sugere
que a remuneracao efetiva do capital no segmento pode nao ter sido
suficiente para sustentar plenamente o ciclo de investimentos requerido
pela modernizacao da infraestrutura elétrica, especialmente diante das

novas demandas impostas pela transicao energética.

Nesse contexto, diversos reguladores internacionais tém evoluido
para modelos regulatérios baseados em TOTEX (Total Expenditure), nos
quais despesas de capital e operacionais sao avaliadas de forma integrada,
reduzindo distorgoes associadas a separacao rigida entre CAPEX e OPEX.

Experiéncias europeias relatadas pelo Conselho dos Reguladores Europeus

de Energia - CEER (2024) indicam que modelos baseados em Revenue-cap
combinados com benchmarking de TOTEX tém contribuido para alinhar os
incentivos regulatorios a eficiéncia sistémica e 3 modernizacao das redes,
em consonancia com as diretrizes estabelecidas pela Diretiva (UE)
2019/944.

A literatura regulatoria recente também destaca que a evolucao da

regulacao economica das redes tende a combinar esses instrumentos com

18


https://repositorio.ipea.gov.br/server/api/core/bitstreams/96bb550a-43de-4c46-a5dc-4fc002289053/content
https://repositorio.ipea.gov.br/server/api/core/bitstreams/96bb550a-43de-4c46-a5dc-4fc002289053/content
https://www.ceer.eu/wp-content/uploads/2024/04/RFR23-Main-report.pdf
https://www.ceer.eu/wp-content/uploads/2024/04/RFR23-Main-report.pdf

AR

MULHERES NA

mecanismos de regulacao baseada em indicadores de desempenho. Nesse
sentido, Joskow (2024) observa que a crescente complexidade das funcoes
das redes elétricas na transicao energética tem levado reguladores a
incorporar indicadores de desempenho e métricas especificas de
resultados, tais como qualidade do servi¢o, integracao de recursos
energéticos distribuidos, eficiéncia operacional e digitalizacao das redes,
vinculando parte dos incentivos econOmicos a entrega efetiva desses

resultados.

Argumentos semelhantes sao apresentados em estudos recentes
sobre a transicao energética na América Latina. O policy paper da
Associacao de Distribuidores de Energia Elétrica da Ameérica Latina
(ADELAT 2023) destaca que a modernizacao e a digitalizacao das redes de
distribuicao, incluindo a implantacao de sistemas de medicao inteligente e
outras tecnologias digitais, constituem elementos centrais para viabilizar
a integracao de recursos energéticos distribuidos e aumentar a eficiéncia
operacional das redes. Nesse contexto, o estudo enfatiza que a viabilidade
desses investimentos depende da existéncia de um arcabouco capaz de
combinar flexibilidade regulatéria com mecanismos adequados de
remuneracao do capital, assegurando previsibilidade e incentivos
econOmicos compativeis com os riscos e horizontes de investimento do

setor.

No Brasil, esse debate comeca a ganhar espaco na agenda regulatoria
da ANEEL. A Consulta Publica n° 27/2024, conduzida no contexto do
Decreto n° 12.068/2024, que estabeleceu diretrizes para a prorrogacao dos
contratos de concessao de distribuicao de energia elétrica, introduziu a
discussao sobre instrumentos de maior flexibilidade regulatéria. Entre
esses instrumentos destacam-se a possibilidade de reconhecimento mais
agil de investimentos relevantes por meio de revisdes intra-ciclo, bem
como a adocao de depreciacao compativel com a vida util tecnologica de

ativos digitais, como o0s medidores inteligentes. Tais mecanismos
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procuram adaptar o modelo regulatorio a um ambiente caracterizado por
ciclos tecnolégicos mais curtos e pela crescente digitalizacao das redes

elétricas.

Adicionalmente, a adequada remuneracao desses investimentos deve
ser acompanhada da definicao de indicadores de desempenho associados a
modernizacao das redes e a implantacao de sistemas de medicao
inteligente (Joskow 2024). A experiéncia internacional demonstra que a
regulacao econdomica tem evoluido progressivamente para modelos que
combinam incentivos ao investimento com mecanismos de avaliacao de

desempenho.

No Reino Unido, por exemplo, o modelo regulatorio RIIO (Revenue =
Incentives + Innovation + Outputs), adotado pela Ofgem, estrutura a
remuneracao das empresas de rede a partir de compromissos de
desempenho vinculados a resultados mensuraveis para consumidores e
para o sistema elétrico. Esse arranjo associa incentivos econ6micos a
entrega efetiva de resultados, incluindo indicadores relacionados a
digitalizacao das redes, implantacao de tecnologias inteligentes e melhoria

da qualidade do servico.

A experiéncia internacional demonstra que a modernizacao das redes
de distribuicao exige nao apenas decisoes tecnoldgicas, mas também a
evolucao do arcabougo regulatério que orienta os incentivos economicos
do setor. Nesse contexto, a implantacgao de sistemas de medicao inteligente
no Brasil deve ser acompanhada por instrumentos regulatérios capazes de
assegurar adequada remuneracao dos investimentos, incentivar
investimentos e inovacao, conferir flexibilidade regulatéria e estabelecer
mecanismos e métricas transparentes de avaliacao de desempenho. Tais
instrumentos permitem alinhar a remuneracao regulatdéria a entrega
efetiva de resultados, estimulando investimentos, inovacao e eficiéncia
operacional, ao mesmo tempo em que preservam o0s principios da

modicidade tarifaria e da sustentabilidade econOmico-financeira das
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concessoes, produzindo Dbeneficios sistémicos concretos para
consumidores, para a operacao do sistema elétrico e para a eficiéncia do

setor.

6. Sintese e Posicionamento Institucional

A Consulta Publica n° 001/2026 representa mais um passo relevante
no processo de aprimoramento regulatorio do setor elétrico brasileiro. A
iniciativa contribui para a modernizacao do setor e se alinha as melhores
praticas regulatorias internacionais voltadas a digitalizacao das redes, a
eficiéencia econOmica e ao fortalecimento da transparéncia no

funcionamento dos mercados de energia.

O Instituto Mulheres na Regulacao apoia a alternativa proposta na
AIR (4’), por entender que ela representa solucao equilibrada entre
coordenacao regulatéria, racionalidade economica e modicidade tarifaria.
Ao condicionar a implantacao da tecnologia a demonstracao dos beneficios
liquidos para consumidores e para o sistema elétrico, o modelo proposto
preserva o principio da modicidade tarifaria e se alinha as melhores

praticas regulatorias internacionais.

Esse apoio, contudo, assume que a proposta sera acompanhada de
aprimoramentos regulatérios essenciais, entre os quais se destacam: i)
definicao de metodologia padronizada e reprodutivel para as analises de
custo-beneficio; ii) tratamento adequado dos beneficios sistémicos, e
difusos, da medicao inteligente; iii) definicao de funcionalidades minimas
e diretrizes de governanca e acesso a dados; iv) mecanismos de
remuneracao compativeis com a natureza estratégica e intensiva em
capital desses investimentos; e v) adocao de indicadores de desempenho
capazes de alinhar incentivos regulatorios a efetiva modernizacao das

redes.
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Entendemos que a alternativa proposta também contribui para
responder as principais preocupacoes manifestadas pelos diferentes

agentes no processo de participacao publica.

Distribuidoras tém ressaltado a necessidade de maior previsibilidade
regulatoria e de mecanismos adequados de reconhecimento e remuneracao
dos investimentos associados a digitalizacao das redes. Nesse aspecto, a
possibilidade de implantacao da infraestrutura condicionada a realizacao
de analises de custo-beneficio e a apresentacao de planos de implantacao
contribui para conferir maior racionalidade econdémica ao processo e
reduzir incertezas regulatorias associadas a realizacao desses

investimentos.

Consumidores, por sua vez, tém enfatizado a importancia de que a
implantacao da tecnologia nao resulte em impactos tarifarios
desproporcionais e que os beneficios da modernizacao sejam efetivamente
percebidos pelos usudrios do sistema elétrico. A exigéncia de andlises de
custo-beneficio e de planos de implantacao condicionais contribui para
preservar o principio da modicidade tarifaria, permitindo que os
investimentos sejam realizados apenas quando produzirem beneficios

liguidos para consumidores e para o sistema elétrico.

Agentes do mercado de comercializacao também tém destacado que a
medicao inteligente nao deve ser compreendida como condicao prévia para
a abertura do mercado de energia elétrica para consumidores de baixa
tensao. A experiéncia internacional indica que a liberalizacao do varejo
pode ocorrer mesmo em contextos nos quais a infraestrutura de medicao
inteligente ainda se encontra em processo de difusao. Ainda assim, a
expansao dessa infraestrutura tende a aumentar a eficiéncia do ambiente
concorrencial, elemento central nas melhores praticas internacionais, ao
permitir maior disponibilidade de informacoes de consumo, facilitar a
comparacao entre ofertas e ampliar a participacao ativa dos consumidores

no mercado de energia. Nesse sentido, a medicao inteligente atua como
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infraestrutura habilitadora de modelos mais dinamicos de comercializacao

e de iniciativas como o compartilhamento de dados e Open Energy.

Entende-se que a proposta também contempla a relevancia da
medicao inteligente para a eficiéncia sistémica do setor elétrico. A
ampliacao da infraestrutura de medicao contribui para melhorar a
observabilidade das redes de distribuicao, ampliar a disponibilidade de
dados operacionais e facilitar a integracao de recursos energeéticos
distribuidos. Em sistemas elétricos com crescente participacao de geracao
distribuida e fluxos bidirecionais de energia, a maior granularidade das
informacoes de consumo e de injecao de energia contribui para aprimorar
o planejamento e a operacao do sistema elétrico como um todo,

fortalecendo a eficiéncia e a seguranca operativa das redes de distribuicao

A presente contribuicao buscou oferecer subsidios ao processo
regulatorio a partir de uma perspectiva comparada, incorporando
evidéncias de experiéncias e recomendacoes de organismos regulatérios
internacionais. Ao mesmo tempo, procurou-se analisar a proposta
regulatoria a luz das especificidades do contexto brasileiro e das

preocupacoes manifestadas por diferentes agentes do setor elétrico.

O Instituto Mulheres na Regulacao espera contribuir para o
aprimoramento do debate regulatorio e para a construcao de um arcabouco
institucional capaz de promover simultaneamente eficiéncia econémica,
concorréncia, inovacao tecnolégica, modicidade tarifaria e protecao aos

consumidores.
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