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Prologo

El saneamiento seguro es una de las bases de una vida saludable, comoda y digna.
No obstante, la realidad para miles de millones de personas es la de un entorno
contaminado, en el que una o varias de las etapas de la cadena que conforma el
saneamiento seguro —retretes y tratamiento, eliminacién y reutilizacién segura de
desechos— no estan presentes o son inalcanzables.

Al reconocer esto, la comunidad internacional se ha comprometido a lograr el
acceso universal al saneamiento y la higiene de aqui a 2030, prestando especial
atencién a las necesidades de las mujeres, las nifas y las personas en situacion de
vulnerabilidad, y a mejorar la calidad del agua y la reutilizacién segura de las aguas
residuales.

Sin embargo, el progreso hacia el logro de las metas de saneamiento del Objetivo de
Desarrollo Sostenible (ODS) 6 ha sido demasiado lento, por lo que es necesaria una
aceleracién extraordinaria. Este desafio se presenta en el marco de una pandemia
mundial, una recesién econémica y una crisis climatica continuada.

Ahora que se celebra el décimo aniversario de la adopcidn por parte de las Naciones
Unidas del derecho humano al agua y al saneamiento, y han pasado cinco afios
desde que el saneamiento fue reconocido como un derecho humano especifico,
debemos preguntarnos: ;Qué hace falta para acabar con las desigualdades
existentes en materia de saneamiento en el préximo decenio?

Ha llegado el momento de cambiar la historia y lograr el saneamiento para todos en
el plazo de una generacion.

Todos —individuos, comunidades y gobiernos— debemos estar a la altura. El
saneamiento beneficia a sociedades enteras y debe considerarse un bien comun;
todos los aspectos de la cadena de saneamiento deben abordarse de manera
conjunta. Esto no solo exige responsabilidad individual, sino también un liderazgo
nacional sélido y coordinado. El beneficio colectivo del saneamiento no puede
lograrse plenamente sin medidas gubernamentales como politicas sélidas, una
normativa bien definida y una inversion estratégica y especifica que fomente y
optimice las contribuciones de los hogares y el sector privado.
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Aunque cumplir las metas del ODS 6 relativas al saneamiento supone un gran reto,
la historia nos demuestra que los paises pueden lograr enormes progresos en el
acceso al saneamiento en tan solo una generacion. Los gobiernos que adopten
medidas en materia de saneamiento posibilitardn mas avances en los &mbitos de
la salud, la educacién, la seguridad alimentaria, la nutricién, el empleo y el turismo.
El éxito proviene de la voluntad politica manifiesta, la planificacién adaptable

y la participacion de los gobiernos locales, el sector privado, la sociedad civil y

los hogares. En ocasiones, los cambios se producen mediante pequefios pasos
graduales, pero dar dichos primeros pasos es clave.

La pandemia de COVID-19 nos ha recordado una vez mas el papel central que
desempenan el agua, el saneamiento y la higiene (WASH) a la hora de protegernos
de las enfermedades. Los niveles sin precedentes de inversidn publica en materia de
salud y recuperacion econémica pospandemia ofrecen una oportunidad Unica para
no solo prevenir futuras pandemias, sino también imaginar un futuro mas equitativo.

El progreso es posible: hemos visto muchos ejemplos de paises que han mejorado
drasticamente sus servicios de saneamiento mediante el liderazgo gubernamental,
el establecimiento de prioridades politicas, las alianzas y la inversién publica
estratégica.

Si aprendemos de estos éxitos, podemos mejorar el saneamiento en todo el mundo,
pero debemos actuar ya, trabajar juntos y acelerar los esfuerzos rdpidamente. No
hay tiempo que perder.

Instamos a los Estados Miembros a que asuman el desafio de adoptar medidas

en materia de saneamiento y reivindiquen los numerosos beneficios que este
aporta a la salud de sus ciudadanos, sus economias y el medio ambiente. Nuestras
organizaciones se comprometen a apoyar a los Estados Miembros para que puedan
estar a la altura y proporcionar los sistemas de saneamiento sdlidos, eficaces y
duraderos que merecen las comunidades.

G X e Coa AL

HENRIETTA H. FORE DR. TEDROS ADHANOM GHEBREYESUS
Directora Ejecutiva Director General
UNICEF Organizacién Mundial de la Salud
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El mundo esta alarmantemente mal encaminado de cara a lograr el saneamiento para
todos de aqui a 2030. Pese a los progresos, mas de la mitad de la poblaciéon mundial
(4.200 millones de personas) utiliza servicios de saneamiento en los que no se tratan los
desechos humanos, lo que pone en peligro la salud humana y ambiental. Se estima que
673 millones de personas no tienen ningun tipo de retrete y practican la defecacién al
aire libre, y que casi 698 millones de nifios en edad escolar carecen de servicios basicos
de saneamiento en sus escuelas. Las consecuencias de un saneamiento deficiente son
devastadoras para la salud publica y el desarrollo social y econémico.

Quedan solo diez aihos para llegar a 2030, por lo que habra
que cuadruplicar el ritmo al que aumenta la cobertura de
los servicios de saneamiento para que el mundo alcance
las metas de saneamiento de los ODS.

Al ritmo actual, el saneamiento para todos no se hara realidad hasta el siglo XXII. Es evidente
que el progreso es demasiado lento.

Si bien el desafio es significativo, la historia demuestra que es posible avanzar con rapidez.
A fin de acelerar el progreso, el saneamiento debe considerarse un bien publico esencial

e indispensable para la salud de la poblacién y la prosperidad de la sociedad. Muchos
paises han registrado rapidos progresos en la cobertura del saneamiento en tan solo una
generacion, transformando la vida de las personas, el medio ambiente y la economia. Todos
los paises que lo han logrado han contado con un liderazgo politico sélido, y sus gobiernos
han desempenado un papel importante en las politicas, la planificacién, la movilizacién de
inversiones y la regulacién de los servicios.

El saneamiento es un derecho humano. Todas las personas tienen derecho a gozar

de servicios de saneamiento que garanticen la privacidad, la dignidad y la seguridad; y sean
fisicamente accesibles y asequibles. El saneamiento es también un bien publico que
reporta beneficios a toda la sociedad al mejorar la salud y promover el desarrollo econémico
y social. La falta de un saneamiento seguro provoca enfermedades y dolencias que afectan
de manera desproporcionada a los nifios, como la diarrea, las infecciones parasitarias

y el retraso del crecimiento. No obstante, el saneamiento deficiente afecta a todos, y un
entorno contaminado tiene repercusiones en toda la comunidad, independientemente de
gue un hogar determinado tenga o no una instalacién de saneamiento. Ademas de las
consecuencias —dificilmente cuantificables— en términos de dignidad, seguridad e igualdad

11
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de género, la falta de saneamiento acarrea otros costos financieros significativos, tales
como el aumento de los costos de atencion de salud, la pérdida de ingresos, la renuncia a
oportunidades educativas y los costos derivados de la contaminacién. Un saneamiento
deficiente repercute de forma desproporcionada en los mas vulnerables y
desfavorecidos, en especial en las mujeres y las personas que viven con una
discapacidad. Los trabajadores del sector del saneamiento, a menudo estigmatizados y
marginados, se enfrentan a condiciones poco dignas y a riesgos sanitarios inaceptables en
entornos insalubres y no regulados.

Lograr el acceso universal a servicios de saneamiento seguros resultara caro, pero no
tomar medidas para hacerlo tendra un costo todavia mayor. Al invertir en saneamiento
—en particular, en servicios de saneamiento gestionados de forma segura—, se
generan externalidades positivas en la sociedad. Se calcula que los beneficios
econdémicos del saneamiento quintuplican los costos, lo que supone una relacién
costo-beneficio mejor que la del suministro de agua'. Un liderazgo gubernamental
solido es fundamental para acelerar la cobertura de los servicios de saneamiento y
garantizar que toda la sociedad goce de sus beneficios.

La inversién en cinco “aceleradores” clave —gobernanza, financiacion, desarrollo

de la capacidad, datos e informacion, e innovacion—, determinados en el Marco
Mundial de Aceleracién del ODS 6 de ONU-Agua, puede allanar el camino hacia el logro de
un saneamiento universal y seguro para todas las personas.

1. LABUENA GOBERNANZA SEBASAENELLIDERAZGO,LANORMATIVAY LA
COORDINACION DE CARACTER EFICAZ
Los gobiernos deben establecer instituciones que coordinen y regulen las actividades
del gobierno y los proveedores y los usuarios de servicios, y que generen beneficios
publicos. El saneamiento debe integrarse en las politicas, las estrategias y los planes
nacionales, y debe estar respaldado por recursos humanos y financieros. Muchos paises
presentan deficiencias significativas en materia de politicas. Por ejemplo, alrededor de
una cuarta parte de los paises en los que todavia se practica la defecacion al aire libre
carece de politicas y planes especificos para combatirla. Del mismo modo, una cuestiéon
fundamental como es la gestion de los lodos fecales tampoco se aborda en una cuarta
parte de las politicas y los planes en materia de saneamiento urbano. Incluso cuando
existe normativa al respecto, pocos paises cuentan con recursos humanos y financieros
adecuados para respaldarla. Si bien la mayoria de los paises responde al imperativo de
los ODS de "no dejar a nadie atrds” —mas de dos tercios declararon haber adoptado
medidas normativas a fin de llevar el saneamiento hasta las poblaciones pobres—, solo
una cuarta parte de ellos ha determinado los medios de financiacion de dichas politicas?.

Pueden prestarse servicios de saneamiento de forma segura y eficaz mediante una
combinacién de enfoques y sistemas adaptados al contexto local. La cobertura debe
abarcar comunidades enteras y no limitarse al hogar, sino que ha de comprender
escuelas, centros de salud, lugares de trabajo y espacios publicos. Una normativa
equilibrada es fundamental para garantizar una gestién eficaz de los riesgos, al tiempo
gue se elaboran respuestas eficaces e innovadoras.

2. LAS FINANZAS PUBLICAS INTELIGENTES PROPICIAN LA INVERSION
EFICAZ DE LOS HOGARES Y DEL SECTOR PRIVADO
La mayoria de los paises sefalan que carecen de recursos suficientes para lograr
sus objetivos nacionales en materia de saneamiento. Detectar y movilizar fuentes de
financiacién e instrumentos financieros apropiados es esencial para que los paises
puedan cumplir sus aspiraciones de la manera mas eficiente y eficaz en funcién del
costo. La financiacion publica es importante para sentar las bases de unos servicios
de saneamiento seguros que lleguen hasta los mas pobres. Los gobiernos cuentan
con muiltiples fuentes de financiacién para el saneamiento que pueden combinar,
entre ellas se encuentran los impuestos, las transferencias de donantes externos,
los aranceles y las tarifas de usuario. Las inversiones gubernamentales deben
utilizarse estratégicamente para atraer y optimizar otras inversiones. Ademas, cabe
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reconocer que la mayor parte de la financiacién para el saneamiento procede de los
propios hogares. Se pueden movilizar diversas formas de financiacién reembolsable,
como préstamos, bonos y otros instrumentos de financiacién. Los gobiernos
pueden participar en alianzas publico-privadas para acceder a la financiacién y los
conocimientos especializados del sector privado.

LA CAPACIDAD ATODOS LOS NIVELES IMPULSA EL PROGRESOY
MANTIENE LOS SERVICIOS

El desarrollo de un sector del saneamiento sdélido requerird mas personal con mejores
capacidades. El desarrollo de capacidades supone mas que una mera capacitacion.
Abarca el desarrollo de los recursos humanos, el desarrollo organizativo, la dotacién de
recursos, y la investigacion e innovacién. Los gobiernos nacionales deben poseer los
conocimientos necesarios para elaborar y gestionar normativas, politicas, estrategias
y planes con estimacién de costos eficaces. La adopcién de nuevos enfoques en
materia de saneamiento requerird que los gobiernos y los servicios publicos locales
tengan la capacidad necesaria para supervisar y proporcionar un saneamiento mas
orientado a los servicios y aplicar mecanismos eficaces de recuperacion de gastos. A
fin de que el sector privado pueda sacar provecho de la "economia del saneamiento’,
deben desarrollarse las aptitudes de los proveedores de servicios y su capacidad para
responder a las condiciones ambientales y al cambio climético.

LOS DATOS FIABLES MEJORAN LA TOMA DE DECISIONES Y LA RENDICION
DE CUENTAS

Acelerar el progreso en materia de saneamiento requerira datos mas completos

sobre cada aspecto de la cadena de saneamiento, desde el tipo de retrete hasta las
disposiciones para el almacenamiento, el transporte, el tratamiento y la reutilizacion

de desechos humanos. Es imperativo disponer de datos fiables, coherentes y, siempre
gue sea posible, desglosados para estimular el compromiso politico, fundamentar

la formulacién de politicas y la toma de decisiones, y posibilitar inversiones bien
orientadas que optimicen los beneficios sanitarios, ambientales y econdmicos. Hacen
falta mecanismos sélidos de monitoreo del saneamiento para hacer un seguimiento

de las politicas y la normativa al nivel administrativo mas bajo, utilizando las estructuras
existentes y vinculdndolas con los mecanismos de presentacién de informes y rendicion
de cuentas del plano local y nacional.

LA INNOVACION PROPICIA MEJORES ENFOQUES Y RESPONDE A LOS
NUEVOS DESAFIOS

Lograr el acceso universal a un saneamiento seguro requiere soluciones innovadoras.
Los nuevos enfoques y sistemas pueden “blindar” el futuro del sector contra los brotes
de enfermedades, la urbanizacién, el cambio climético y la creciente presién sobre

los recursos naturales, mediante soluciones préacticas, eficaces en funcion del costo y
ampliables. La adopcidn de soluciones innovadoras también puede fomentar la equidad
y la universalidad de los servicios, al ayudar a ampliar el saneamiento hasta las zonas y
los grupos de mas dificil acceso. Los gobiernos deben pensar mas alla de los sistemas

de alcantarillado convencionales, cuya instalacion resulta costosa y exige mucho tiempo.

Son ellos quienes pueden posibilitar la innovacién mediante una normativa sélida y
criterios y normas en materia de desempefio que reduzcan el riesgo sin reprimir las
nuevas ideas y el espiritu empresarial.

Este informe presenta el estado actual del saneamiento en el mundo para concienciar
acerca de los progresos realizados hacia el logro de las metas de los ODS en materia de
saneamiento, y los desafios que quedan por delante. En él, se insta a los Estados Miembros,
al sistema de las Naciones Unidas y a los asociados a que asuman dichos desafios en el
contexto del Marco Mundial de Aceleracién del ODS 6.

Mediante la presentacion de mejores practicas, estudios de casos, logros y problemas, el
presente informe trata de inspirar a los Estados Miembros y a todas las partes interesadas
relevantes para que aprendan unos de otros y colaboren a fin de lograr el acceso universal a
un saneamiento seguro de aqui a 2030.
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Definir el reto
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El saneamiento es fundamental para la
salud, el desarrollo infantil y el progreso
social y econémico. El saneamiento seguro
también es un derecho humano —esencial
para el cumplimiento de los derechos del
nifo y el logro de un bienestar fisico, mental
y social adecuado— reconocido como

un derecho especifico por la Asamblea
General de las Naciones Unidas en 2015.
Ese mismo afo, los Estados Miembros se
comprometieron a cumplir la Agenda 2030
para el Desarrollo Sostenible, que incluye

la meta 6.2 de los ODS: "De aqui a 2030,
lograr el acceso a servicios de saneamiento
e higiene adecuados y equitativos para
todos y poner fin a la defecacion al aire
libre, prestando especial atencion a las
necesidades de las mujeres y las nifas y las
personas en situaciones de vulnerabilidad

n

Los progresos hacia el saneamiento
universal estan muy lejos de
alcanzar su objetivo y son desiguales
en su cobertura, lo que da lugar

a desigualdades y a una mayor
marginacion de las personas

mas vulnerables. Quedan solo

diez aios para llegar a 2030, por

lo que habra que cuadruplicar el
ritmo al que aumenta la cobertura
de saneamiento para alcanzar la

meta 6.2 de los ODS. Al ritmo actual,

el saneamiento para todos no se hara
realidad hasta el siglo XXII. El progreso es
demasiado lento.

El saneamiento se enfrenta a problemas
crénicos como la priorizacién insuficiente,
la falta de liderazgo, la escasa inversién y la
ausencia de capacidad. Aunque la mayoria
de los paises dispone de politicas y planes
nacionales de apoyo al saneamiento, son
pocos los que destinan recursos humanos
y financieros adecuados para aplicarlos®.
Los donantes tienden a dar prioridad al
agua en detrimento del saneamiento. De
hecho, entre 2010 y 2018, los desembolsos
de ayuda para el saneamiento fueron la
mitad que los destinados al agua potable.
En el sector mads amplio del agua y el
saneamiento (que incluye, por ejemplo,

la ordenacién de los recursos hidricos y
el desarrollo de las cuencas fluviales), los
desembolsos de ayuda para los sistemas
de saneamiento en los Ultimos nueve
afos nunca han superado el 15% del
total* La inversion total en saneamiento
de los gobiernos y los donantes no basta
para prestar los servicios sostenibles,
resilientes y gestionados de manera
segura que aportaran beneficios
significativos para la salud, la economia 'y
el medio ambiente.
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Para lograr el acceso universal al
saneamiento de aqui a 2030, sera
preciso acelerar drasticamente el
ritmo de progreso actual. El ritmo
mundial de progreso debe duplicarse para
lograr servicios basicos de saneamiento
para todos, y cuadriplicarse para alcanzar el
acceso universal a servicios de saneamiento
gestionados de manera segura. No obstante,
estos promedios mundiales ocultan el

hecho de que algunos paises, y algunas
comunidades dentro de los paises, parten de
una base de referencia mucho mas baja. En
estos lugares, el ritmo del cambio debe ser
aun mayor si se quiere cumplir la promesa
de "no dejar a nadie atras’, que hicieron los

Estados Miembros al adoptar la Agenda 2030.

Los gobiernos deben desempeiiar un
papel fundamental. El saneamiento
es un bien publico que necesita
financiacion publicay que permitira
que todos gocen de los beneficios
que aporta la mejora de la salud, asi
como el desarrollo social y econémico.

El saneamiento deficiente tiene
graves externalidades negativas, que
representan una amenaza para la salud
publica y ponen en peligro el desarrollo
econdémico de todas las personas. En
cambio, un saneamiento adecuado genera
beneficios econémicos y favorece la
productividad humana. La regulacion
de toda la cadena de saneamiento es
crucial para garantizar que todo el mundo
disfrute de los beneficios.

La historia demuestra que puede
lograrse. Muchos paises han registrado
rapidos avances en la cobertura del
saneamiento, lo que ha transformado

la vida de las personas, el medio
ambiente y la economia en tan solo

una generacion. Mediante un liderazgo
politico sélido, suficientes recursos y un
enfoque gubernamental integral y de
multiples partes interesadas, los gobiernos
pueden transformar rapidamente el
saneamiento y encontrar formas de
hacer que los Ultimos sean los primeros.
En las décadas de 1960 y 1970, Malasia,
la Republica de Corea, Singapur y
Tailandia obtuvieron resultados notables
rapidamente para lograr una cobertura
total de saneamiento. Mas recientemente,
la India ha creado un movimiento de
masas que ha reducido drasticamente

y casi eliminado la practica indigna'y
peligrosa de la defecacién al aire libre,
gue afecta de manera desproporcionada

a las poblaciones pobres de las zonas
rurales. Desde el ano 2000, Camboya y
Etiopia han logrado reducir méas de un
50% la préactica de la defecacion al aire
libre; y Camboya, Indonesia, Nepal y

la Republica Democratica Popular Lao
han conseguido aumentar en méas de

40 puntos porcentuales la utilizacién de
servicios de saneamiento, por lo menos,
basicos. Los gobiernos de muchos otros
paises estan ayudando a las personas y
las comunidades a ascender por la escala
de los servicios de saneamiento hacia el
acceso universal a servicios de saneamiento
gestionados de manera segura. Prestan
dicha ayuda mediante la movilizacion

de las comunidades; el fortalecimiento

de los mercados y los proveedores de
servicios; el despliegue de toda una serie
de mecanismos de financiacién para crear
servicios de saneamiento resilientes que
aprovechen mejor los escasos recursos;
el reciclado de los desechos para obtener
beneficios econémicos y ambientales; y la
creacién de una economia circular.

La pandemia de COVID-19 ha exacerbado
muchos problemas de los servicios de
saneamiento. Las personas han quedado
aisladas en sus hogares, donde tienen
instalaciones de saneamiento inseguras

o, al carecer de tales instalaciones, se ven
obligadas a acudir a zonas comunales
inseguras, como letrinas publicas mal
gestionadas o zonas de defecacion al aire
libre. Dado que realizan un servicio esencial,
los empleados del sector del saneamiento
han tenido que seguir trabajando con un
riesgo nuevo que se afade a la ya de por

si larga lista de peligros para su salud. La
pandemia ha reforzado lo que las pruebas ya
habian demostrado: la falta de saneamiento
nos pone a todos en riesgo.

Este informe presenta el estado actual

del saneamiento en el mundo para
concienciar acerca de los progresos

hacia el logro de las metas de los ODS en
materia de saneamiento, y los desafios
que quedan por delante. En el contexto
del Marco Mundial de Aceleracién del
ODS 65, recientemente desarrollado, en
este documento se muestran las mejores
practicas, los logros y los problemas. En él,
se insta a los Estados Miembros, al sistema
de las Naciones Unidas y a otras partes
interesadas relevantes a asumir el desafio,
aprender los unos de los otros y colaborar
a fin de lograr el acceso universal a un
saneamiento seguro de aqui a 2030.
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Informacion que debe conocer
antes de leer este informe

En el presente informe, se utilizan
diversos términos con los que el lector
puede no estar familiarizado. Estos se
resumen en el Recuadro 2 para facilitar
la comprension del informe.

En el Recuadro 1, se resumen las

metas de los ODS mas directamente
relacionadas con el saneamiento, que es
el tema principal del presente informe. No
obstante, el saneamiento esta relacionado

con 130 de las 169 metas de los ODS®.

Metas de los ODS relacionadas con el saneamiento

6.2: De aqui a 2030, lograr el acceso a
servicios de saneamiento e higiene
adecuados y equitativos para todos y poner
fin a la defecacion al aire libre, prestando
especial atencion a las necesidades de

las mujeres y las nifias y las personas en
situaciones de vulnerabilidad

6.3: De aqui a 2030, mejorar la calidad

del agua reduciendo la contaminacion,
eliminando el vertimiento y minimizando la
emision de productos quimicos y materiales
peligrosos, reduciendo a la mitad el
porcentaje de aguas residuales sin tratar y
aumentando considerablemente el reciclado
y la reutilizacion sin riesgos a nivel mundial

6.2.1: Proporcion de la poblacién que
utiliza a) servicios de saneamiento
gestionados sin riesgos y b)
instalaciones para el lavado de
manos con agua y jabén

Indicador adicional para el ODS 6.2:
Proporcién de la poblacion que
practica la defecacioén al aire libre

6.3.1: Proporcién de aguas
residuales tratadas de manera
adecuada

1.4: De aqui a 2030, garantizar que todos
los hombres y mujeres, en particular

los pobres y los vulnerables, tengan

los mismos derechos a los recursos
econdémicos y acceso a los servicios
béasicos [...]

1.4.1: Proporcién de la poblacién
que vive en hogares con acceso

a los servicios basicos (incluido

el acceso al suministro basico de
agua potable, a servicios basicos
de saneamiento y a instalaciones
bésicas para el lavado de manos)

3.8: Lograr la cobertura sanitaria universal,
incluida la proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a servicios de

salud esenciales de calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas inocuos, eficaces,
asequibles y de calidad para todos

[Proporcion de establecimientos
de salud con servicios basicos
de WASH, incluidos los servicios
basicos de saneamiento]

4.a: Construir y adecuar instalaciones
educativas que tengan en cuenta las
necesidades de los nifios y las personas
con discapacidad y las diferencias

de género, y que ofrezcan entornos

de aprendizaje seguros, no violentos,
inclusivos y eficaces para todos

4.a.1: Proporcién de escuelas con
acceso a [...] e) suministro basico de
agua potable, f) instalaciones de
saneamiento basicas separadas
por sexo y g) instalaciones basicas
para el lavado de manos
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Términos y conceptos de saneamiento

2

SANEAMIENTO

La gestion de los excrementos humanos, definidos aqui como heces, la
orina y la sangre menstrual.

CADENA DE SERVICIOS
DE SANEAMIENTO

La cadena de servicios de saneamiento incluye las etapas propias
de un sistema de saneamiento seguro: captura, contencién, vaciado,
transporte, tratamiento y eliminacién segura.

ESCALA DE SERVICIOS
DE SANEAMIENTO

El Programa Conjunto OMS/UNICEF de Monitoreo del Abastecimiento
del Agua, el Saneamiento y la Higiene define cinco niveles de servicio:
defecacién al aire libre; no mejorado; limitado; bésico; y gestionado de
manera segura (véase el Capitulo 3).

SERVICIOS DE
SANEAMIENTO
GESTIONADOS DE
MANERA SEGURA

El indicador utilizado para medir los progresos realizados en el

logro de la meta 6.2 de los ODS es el porcentaje de la poblacién que
utiliza "servicios de saneamiento gestionados de manera segura” Se
considera que la gestidn es segura si las instalaciones de saneamiento
no se comparten con otros hogares y los excrementos producidos

se tratan y eliminan in situ; se almacenan temporalmente y luego se
vacian y transportan para tratarse ex situ; o se transportan a través del
alcantarillado con aguas residuales y después se tratan ex situ.

SERVICIOS DE
SANEAMIENTO CON
CONEXION A LA RED DE
ALCANTARILLADO

Un sistema de saneamiento en el que se recogen los excrementos
transportados en el agua (denominados aguas residuales o aguas
negras) y se transportan para su tratamiento antes de su eliminacion o
utilizacién. Este tipo de sistema se basa en el alcantarillado y la descarga
de agua para el transporte. Se suele denominar saneamiento “ex situ’, ya
que los desechos se transportan fuera del lugar donde se generan para
su tratamiento.

SERVICIOS DE
SANEAMIENTO SIN
CONEXION A LA RED DE
ALCANTARILLADO

Una tecnologia o sistema de saneamiento en el que los excrementos
(denominados lodos fecales) se recogen y almacenan en el lugar donde
se generan (por esta razén, a veces se denomina saneamiento “in situ").
A continuacidn, o bien se tratan y eliminan in situ, o bien se vacian y
transportan a otro lugar para su tratamiento y eliminacién. Algunos
ejemplos de estos sistemas son las letrinas de pozo, los tanques sépticos
y los sistemas basados en contenedores.

ANO DE VIDA AJUSTADO
EN FUNCION DE LA
DISCAPACIDAD (AVAD)

Medicién de la carga de morbilidad general, expresada en el nimero
de afos perdidos debido a la mala salud, la discapacidad o la muerte
prematura, y calculada sumando el nimero de anos de vida perdidos
al nimero de afios vividos con una discapacidad causada por un
determinado trastorno o enfermedad.

ECONOMIA CIRCULAR

Una economia en la que no se conciben los desechos y la
contaminacion, los productos y materiales se contintan utilizando, y los
sistemas naturales se regeneran. Se considera un componente clave de
diversos ODS.
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Programa Conjunto OMS/UNICEF de Monitoreo del
Abastecimiento del Agua, el Saneamiento y la Higiene;
y Analisis y Evaluacion Mundiales del Saneamiento y el
Agua Potable de ONU-Agua

HEEADRO 3

Dos plataformas de monitoreo se encargan

de realizar un seguimiento de los progresos
realizados para cumplir las metas del ODS 6
relacionadas con el saneamiento:

El Programa Conjunto de Monitoreo
proporciona estimaciones internacionalmente
comparables de los progresos en materia

de agua potable, saneamiento e higiene; y
monitorea las metas de los ODS relacionadas
con el dmbito del WASH. Desde que se
establecieron los ODS, el Programa Conjunto
de Monitoreo ha publicado informes de
referencia mundiales sobre WASH en los
hogares, las escuelas y los establecimientos
de salud, que se actualizan cada dos afios
con informes sobre los progresos realizados.
Los datos recopilados por el Programa

Conjunto de Monitoreo no solo muestran
los progresos, sino que ponen de relieve las
desigualdades que persisten en el sector del
saneamiento.

La OMS implementa el Andlisis y Evaluacién
Mundiales del Saneamiento y el Agua
Potable en representaciéon de ONU-Agua.
Este supervisa los componentes de los
sistemas de WASH, asi como la gobernanza,
el monitoreo, las finanzas y los recursos
humanos necesarios para mantener y
ampliar los servicios de WASH a todas las
personas, en especial las mas vulnerables.
La OMS, a través del Andlisis y Evaluacién
Mundiales del Saneamiento y el Agua
Potable, también monitorea los medios para
implementar las metas del ODS 6.
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cCuales son las
consecuencias de
un saneamiento
deficiente?

2.1 Efectos para la salud

2.2 Costos econémicos

2.3 Efectos para la sociedad y la igualdad




UN LLAMAMIENTO URGENTE A TRANSFORMAR EL SANEAMIENTO PARA MEJORAR LA SALUD,
LOS ENTORNOS, LAS ECONOMIAS Y LAS SOCIEDADES

251

Efectos para la salud

La falta de sistemas de saneamiento
seguros da lugar a una serie de efectos
adversos para la salud, entre ellos”:

= Diarrea, un importante problema de
salud publica y una de las principales
causas de enfermedad y muerte entre
los ninos menores de cinco afos en
los paises de ingreso bajo y mediano.
Incluye el colera, una enfermedad
diarreica aguda que, si no se trata,
puede acabar con la vida del enfermo en
cuestién de horas.

« Enfermedades tropicales
desatendidas , como las helmintiasis
transmitidas por el suelo, la
esquistosomiasis y el tracoma, que
representan una importante carga de
morbilidad a escala mundial.

« Enfermedades transmitidas por
vectores, como el virus del Nilo
Occidental o la filariasis linfatica (debido
a las malas condiciones de saneamiento
que facilitan la proliferacién de los
mosquitos Culex).

= Retraso del crecimiento, que afecta
a casi una cuarta parte de los ninos
menores de cinco anos en todo el
mundo a través de varios mecanismos,
como los episodios repetidos de diarrea,
las helmintiasis y la disfuncién entérica
ambiental, que guarda relacion con las
condiciones insalubres y provoca un

desarrollo fisico y cognitivo deficiente.

= Resistencia a los antimicrobianos,
al aumentar el riesgo de infecciones
prevenibles que se tratan con
antibidticos y al propagar organismos
resistentes excretados en el medio
ambiente a través de aguas y fangos
residuales no tratados®,

= Anemia, abortos espontaneosy
nacimientos prematuros asociados
a helmintiasis transmitidas por el suelo
(parasitos)®.

Se calcula que en 2016 en todo el mundo
podrian haberse evitado 1,9 millones

de muertes y la pérdida de mas de

120 millones de anos de vida ajustados

en funcion de la discapacidad (AVAD)

con servicios adecuados de WASH.

El saneamiento inadecuado provoca
directa o indirectamente —a través de

la contaminacion del agua potable y las
manos— aproximadamente 830.000
muertes y la pérdida de mas de 49 millones
de AVAD por enfermedades diarreicas, y
muchos mas debido a otras enfermedades
y afecciones, como las helmintiasis
transmitidas por el suelo, la malnutricién,

el tracoma, la esquistosomiasis, la filariasis
linfatica y las relacionadas con practicas
inadecuadas de gestién de las aguas
residuales (véase la Tabla 1).

TABLA 1. Carga de morbilidad' relacionada directa o indirectamente
con un saneamiento inadecuado, 2016"

Enfermedades diarreicas 828.651 49.774 0,60
Otras enfermedades y afecciones

Helmintiasis transmitidas por 6.248 3.431 1

el contacto con el suelo

Malnutricién? 28194 2.995 0,16
Tracoma <10 244 1
Esquistosomiasis 10.405 1.096 0,43
Filariasis linfatica <10 782 0,67
Total de otras 44,848 8.548 n.d.
enfermedades

" Las estimaciones de la carga de morbilidad y el porcentaje atribuible de la poblacién se presentan para
los servicios de WASH combinados. Las estimaciones de la carga de morbilidad corresponden a los
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paises de ingreso mediano bajo; la diarrea incluye la carga de morbilidad en los paises de ingreso alto.

2 Incluye la carga de morbilidad de la malnutricién proteinoenergética y las consecuencias en los nifios

menores de cinco afos Unicamente.
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en materia de saneamiento y sin ellos?

ACELERACION

Més nifios sobreviven y crecen hasta
convertirse en personas adultas sanas.

Menor presién sobre los sistemas de salud.
Mayor utilizacién de los servicios de salud,
sobre todo por parte de las mujeres, gracias
a la mejora de las instalaciones. Menos
infecciones adquiridas en el marco de la
atencion de salud.

SUPERVIVENCIA INFANTIL

Cada afio, 830.000 personas morirdn a causa
de enfermedades prevenibles.

SERVICIOS DE SALUD

En las comunidades con un saneamiento
deficiente, los servicios de salud deberan
soportar la carga de tratar infecciones
prevenibles. Alli donde los centros sanitarios
carezcan de saneamiento, las mujeres

optaran por no dar a luz en ellos, por lo que se
producirdn mas infecciones entre las pacientes.

Eliminacién del célera en 20 paises con
brotes recurrentes y fin de los brotes
descontrolados en entornos fragiles.

La poliomielitis podria convertirse en la
segunda enfermedad humana en ser
erradicada, con lo que la humanidad se
librarfa de un virus debilitante.

COLERA

Seguiran produciéndose brotes en los focos

con servicios de saneamiento deficientes. Los
preciados fondos se destinarén a servicios de
agua, saneamiento e higiene (WASH) para hacer
frente a los brotes, cuando se les podria dar un
uso més sostenible en materia de saneamiento
con vistas a corregir la causa subyacente.

POLIOMIELITIS

El objetivo de la erradicacién mundial podria
seguir siendo inalcanzable por la reaparicién
de esta enfermedad en zonas con servicios
de saneamiento deficientes.

SI NO SE TOMAN MEDIDAS

Aumentan las probabilidades de alcanzar
las metas mundiales relativas al control de

enfermedades tropicales desatendidas. Se reduce

la probabilidad de que repunten las infecciones si
se administran menos medicamentos.

Los nifios disfrutan de todos los beneficios
de las inversiones encaminadas a mejorar
la nutricidn, ven reducida la prevalencia del
retraso del crecimiento y aprenden més y
obtienen mejores resultados en la escuela.

PARASITOS INTESTINALES

La administracién constante de formacos
mantendrd bajo control las infecciones, pero
la poblacién se seguird infectando alli donde
se practique la defecacion al aire libre y se
utilicen aguas residuales sin tratar en el riego.

NUTRICION

Los episodios repetidos de diarrea debido a

las deficiencias en el saneamiento afectaran
al funcionamiento intestinal e impediran que
las personas afectadas, sobre todo los nifios,
asimilen los nutrientes de los alimentos que

necesitan para crecer y prosperar.
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Se reduce el uso de antimicrobianos contra
las infecciones prevenibles, con lo que se
amplia la vida dtil de los antimicrobianos de
dltimo recurso. Menos infecciones intratables
relacionadas con el saneamiento, tales como
las fiebres tifoideas farmacorresistentes.

La dignidad, la seguridad y el menor estrés
contribuyen a un mundo més igualitario.

—ay X )

RESISTENCIAALOS
ANTIMICROBIANOS

Cada afio, se utilizarédn centenares de
millones de dosis de antimicrobianos para
combuatir infecciones que podrian prevenirse
mejorando los servicios de saneamiento.
Las aguas residuales, cargadas de bacterias
resistentes, seguiran favoreciendo la
resistencia a los antimicrobianos.

SEGURIDAD Y SALUD MENTAL

Sin saneamiento en los hogares, las escuelas
y los lugares de trabajo, la poblacién, en
especial las mujeres y las nifas, seguird
expuesta a la ansiedad, la verglienza y el
temor cuando busque un lugar seguro

para orinar, defecar y gestionar la higiene
menstrual.

El uso seguro de las aguas y los fangos
residuales en la agricultura, la horticultura

y la acuicultura favorece la nutricién y la
economia circular, y también puede reducir
el uso de fertilizantes quimicos y contribuir a
la recuperacion de una parte del costo de los
servicios de saneamiento.

Las comunidades —en especial aquellas con
ingresos més bajos— gozan de un entorno
més limpio y barrios mas saludables.

INOCUIDAD ALIMENTARIA

El incremento de la escasez de agua

y la urbanizacién haré que aumente la
demanda de agua y nutrientes de las granjas
periurbanas. El uso poco seguro de las
aguas y fangos residuales provocaré brotes y
un incremento de las enfermedades crénicas
transmitidas por los alimentos.

JUSTICIA AMBIENTAL

Los grupos pobres y marginados, en
particular los de las zonas bajas, seguirdn
viéndose desproporcionadamente afectados
por los lodos fecales y las aguas residuales
sin tratar de otras personas.

ocCIlo

Los servicios de saneamiento resilientes
protegen las inversiones en los servicios
esenciales de saneamiento y velan por que
los sistemas conexos estén mejor preparados
de cara a futuras perturbaciones.

Se crean millones de nuevos empleos
formales que sostienen los servicios de
saneamiento, contribuyen a la economia
verde y protegen la salud publica.

Las comunidades gozan de playas y entornos
limpios para realizar actividades recreativas,
lo que promueve la salud publica, el ejercicio
y el turismo.

CAMBIO CLIMATICO

El sistema de saneamiento se volverd mas
vulnerable a las inundaciones causadas

por las tormentas y la subida del nivel del
mar, o bien dispondrd de menos agua para
los sistemas de descarga y alcantarillado.
Incluso las pérdidas pequefas afectaran a la
salud de comunidades enteras.

TRABAJO DECENTE

Los trabajadores del &mbito del saneamiento,
en especial los del sector informal, seguirdn
expuestos a condiciones poco dignas,
enfermedades e incluso la muerte debido a
las malas condiciones laborales.

Las playas contaminadas con aguas residuales seguirdn disuadiendo a los bafistas o
haciendo que enfermen y perjudicarén a las economias de los lugares que necesitan masas de
agua limpias para atraer el turismo y organizar competiciones deportivas.
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Los efectos adversos para la salud se relativos a los servicios de saneamiento
derivan no solo de la falta de retretes, sino  gestionados sin riesgos (meta 6.2 de los
también de los fracasos y los peligros que ~ ODS) y al tratamiento y la utilizacién de las
hay a lo largo de la cadena de saneamiento  aguas residuales (meta 6.3 de los ODS)
(véase el Gréfico 1). Estos fracasos no se es fundamental para reducir la carga de
incluyen en las estimaciones de la carga de  morbilidad relacionada con el saneamiento,
morbilidad que figuran en la Tabla 1, asique  que resulta inaceptablemente elevada™.

es probable que la carga real de morbilidad

sea significativamente mayor. Por lo Es esencial contar con acceso a
tanto, cumplir los ambiciosos objetivos sistemas de saneamiento seguros en

RAFI:G—@ 7l  Los sistemas de saneamiento pueden plantear ———————————

riesgos para la salud en cualquier etapa de la cadena

de servicios de saneamiento
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TRATAMIENTO
Sin retretes de calidad que Sin una contencién o
la poblacién utilice de forma  un tratamiento in situ
generalizada, las familias adecuados, puede
y las comunidades corren contaminarse el agua que
un mayor riesgo de sufrir se utiliza para el consumo
enfermedades, ansiedad y humano, el ocio y la
violencia. agricultura.

Los trabajadores que no
cuentan con la proteccién
adecuada se enfrentan a
riesgos potencialmente
mortales al vaciar los pozos y
tanques sépticos y al limpiar

el alcantarillado. Los desechos
derramados o vertidos antes de
su tratamiento ponen en peligro
a comunidades enteras y al
suministro de alimentos.
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los hogares, las escuelas, los lugares y de las estrategias de prevencién y

de trabajo, los establecimientos de control de infecciones, especialmente
salud, los espacios publicos y otros para evitar la exposicion de los usuarios
entornos institucionales (como las y el personal de los servicios de salud
prisiones y los campamentos de a las infecciones, y en particular para
personas victimas de desplazamiento proteger a las mujeres embarazadas y
forzado). El saneamiento seguro en los recién nacidos de las infecciones
los establecimientos de salud es que pueden provocar efectos adversos
un componente indispensable para en el embarazo y sepsis, ademas de
promover la calidad de la asistencia aumentar la mortalidad.

@ﬁ!)}k

|:§> USO FINAL/
ELIMINACION

TRATAMIENTO

Las comunidades se

ven expuestas a riesgos
cuando las aguas y los
fangos residuales sin tratar
contaminan las playas, el
agua potable y las fuentes de
agua utilizadas para el riego
de los cultivos alimentarios.

Beber o entrar en contacto
con agua no tratada
perpetla el ciclo de
infeccién, especialmente
en lo relativo a los parasitos
intestinales y la diarrea.
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Fuente: OMS, 2012.
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Costos economicos

Las enfermedades y las muertes
relacionadas con un saneamiento
deficiente pueden acarrear importantes
costos financieros: pagos por cuenta
propia y gastos de viaje de los hogares
que solicitan atencién médica; subsidios
gubernamentales implicitos en la prestacion
de servicios de salud publica; pérdidas de
ingresos asociadas a las enfermedades;
disminucién de la productividad debido

al tiempo dedicado a buscar un lugar
donde defecar al aire libre; y gastos para
hacer frente a la contaminacién del medio
ambiente y de los recursos hidricos, como
la depuracion del agua o el cambio a

una fuente de agua mas costosa pero

mas limpia. O, al contrario, estas pueden
cuantificarse como la pérdida de los
beneficios y ahorros que se obtendrian con

un sistema de saneamiento gestionado de
manera segura, entre los que se encuentran
el tiempo, los ingresos, el aumento de la
produccién alimentaria y el incremento de
las oportunidades educativas.

En un estudio de la OMS realizado en 2012,
se estimaron los costos econdmicos de no
invertir en agua y saneamiento en 135 paises
de ingreso bajo y mediano™. Se constatd que
las pérdidas econémicas derivadas de un
saneamiento deficiente y un abastecimiento
de agua inadecuado equivalen a entre

el 05% y el 3,2% del producto interno

bruto (PIB) entre las regiones, o al 1,3% a
escala mundial (véase el Gréfico 2). Las
repercusiones mas graves tienen lugar

en Africa Subsahariana. En el estudio,
también se comprobé que la inversién en

Los costos economicos del saneamiento deficiente son

considerables en todas las regiones, en particular en
Africa Subsahariana y Asia Meridional

PERDIDAS ECONOMICAS ASOCIADAS A UN SANEAMIENTO INADECUADO POR REGION,
EXPRESADAS COMO PORCENTAJE DEL PIB, 2012
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saneamiento tiene una mejor relacién costo-
beneficio (superior a cinco) que la inversién
en el suministro de agua (alrededor de dos).
Se han publicado numerosos estudios
nacionales sobre las consecuencias
econdémicas de un saneamiento deficiente.
Al examinar diferentes estudios, se concluyd
que los costos derivados de un saneamiento
deficiente superan el 2% del PIB en Africa
Subsahariana y Asia Oriental y el Pacifico,
mientras que en Asia Meridional superan el

4% del PIB®

Las pérdidas econdmicas que se presentan,
asi como la tasa de rendimiento de

las inversiones en intervenciones de
saneamiento, proporcionan una evidencia

lo bastante convincente para que los
encargados de la formulacion de politicas
tomen medidas. De hecho, unas pérdidas de
tal magnitud deben recibir atencion urgente
de los niveles gubernamentales mas altos.

Beneficios economicos de los servicios
mejorados de saneamiento en la India

La Misién Swachh Bharat, también conocida como
Swachh Bharat Abhiyan o "Misién para Limpiar la India’,
fue una campana que se llevé a cabo en toda la India
entre 2014 y 2019 para eliminar la defecacion al aire
libre y mejorar la gestién de los desechos sélidos. Se
considera que esta misién constituye el programa de
saneamiento mas grande del mundo, que conté con

un apoyo politico de alto nivel y catalizé un movimiento
de masas que involucré al Gobierno, los hogares y el
sector privado; y utilizé metodologias dirigidas por las
comunidades centradas en el cambio de conducta para
poner fin a la defecacién al aire libre.

Una reciente evaluacién econémica de la misién se basé
en una encuesta econémica realizada a més de 10.000
hogares de todo el pais En el estudio, se determind
que el ahorro anual de costos por hogar ascendia a 727
ddlares de los Estados Unidos, y que el ahorro en gastos
médicos, la prevencion de las muertes prematuras, y

los beneficios de la reduccién del tiempo de viaje a los
lugares donde se practica la defecacion al aire libre
representaban una parte importante de los beneficios.

En un estudio de seguimiento, se estimé que el hecho

de que en la India dejara de practicarse la defecacion

al aire libre darfa lugar a una reduccién significativa de

los costos econémicos en todo el pais. En el ejercicio
econdmico 2018-2019, se calculd que el costo econdémico
del saneamiento deficiente fue del 3,87% del valor
agregado bruto, en comparacién con el 9,77% del mismo
valor si la cobertura de los servicios de saneamiento

se hubiera mantenido en los niveles de 2013-2014; esto
supone una reduccion de los costos econémicos del
5,90% del valor agregado bruto en un periodo de cinco
anos™. Se estima que la Misién Swachh Bharat ha
posibilitado un ahorro econémico anual del 7.35% del
valor agregado bruto para el ejercicio econémico 2019-
2020, suponiendo que la India lograra una mejora del
100% en el uso de los servicios de saneamiento durante
dicho periodo. Se prevé que el ahorro econémico
aumente hasta el 8,55% del valor agregado bruto de aquf
a 2023-2024, siempre que se mantengan las inversiones
sostenidas en el sector del saneamiento para lograr una
gestion de los lodos fecales 100% segura. El estudio
puso de manifiesto beneficios econémicos adicionales,
ya que el mercado de insumos de saneamiento (retretes,
instalaciones de transporte y tratamiento) y el mercado
de productos de saneamiento (reciclaje de desechos
sélidos y liquidos) tenian cada uno un valor de mas

del 0,34% del PIB en el momento culminante del
programa en 2017-2018, y empleaban a 2,2 millones de
trabajadores a tiempo completo.
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Ademas de los costos econdmicos,

la falta de servicios de saneamiento

tiene repercusiones negativas que no
pueden cuantificarse facilmente. Sus
efectos en la dignidad, la pobreza, la
discapacidad, la seguridad, el géneroy la
educacion representan potencial humano
no desarrollado y recaen de manera
desproporcionada sobre las personas mas
vulnerables y desfavorecidas.

Dignidad: La capacidad de gestionar
las funciones corporales, entre ellas la
miccidn, la defecacién y la menstruacién,
constituye el ndcleo de la dignidad. La
falta total de servicios, que obliga a las
personas a recurrir a la defecacion al
aire libre, supone una grave indignidad.
Asimismo, las instalaciones de
saneamiento compartidas abarrotadas
o mal gestionadas pueden aumentar

la exposicion a riesgos para la salud

y pueden menoscabar la dignidad, la
privacidad y la seguridad, especialmente
en el caso de las muijeres, las nifas y

las personas con movilidad reducida™.
Una nifia o una mujer sin acceso al

agua, al jabén'y a un retrete, ya sea en
su casa, en la escuela o en el trabajo, se
enfrentard a grandes dificultades para
gestionar su higiene menstrual con
dignidad.

Pobreza: Las personas pobres tienen
menos probabilidades de beneficiarse
de las inversiones publicas en
saneamiento, y su salud se ve afectada
de manera desproporcionada por la
falta de servicios de saneamiento.

Las tasas de saneamiento son mas
bajas en las zonas rurales, y solo una
pequena minoria de paises avanza en

la direccion correcta para conseguir
eliminar la defecacién al aire libre entre
los habitantes mas pobres de las zonas
rurales. Los grupos pobres y marginados
suelen vivir “corriente abajo’, lo que hace
gue se vean mucho mas afectados por
los desechos fecales sin tratar de otras
personas. Aunqgue los subsidios tienen
por objeto garantizar que los servicios
de agua y saneamiento sean asequibles
para las personas pobres, a menudo
terminan beneficiando a los hogares
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mas ricos que ya estan conectados a los
servicios de la red".

Discapacidad: Las personas con
discapacidad y las personas que

sufren incontinencia padecen afrentas
adicionales contra su dignidad por

la falta de servicios de saneamiento
adecuados®, Los hogares mas pobres
corren un mayor riesgo de verse
afectados por la discapacidad y,

por ejemplo, en Malawi se constaté

gue tienen al menos tres veces mas
probabilidades de carecer de un
saneamiento adecuado en comparacion
con los hogares mas ricos del mismo
pais®™. Esto hace que las personas con
discapacidad sean més susceptibles a
las enfermedades y las obliga a recurrir a
mecanismos de afrontamiento nocivos.
Los retretes inaccesibles pueden forzar
a las personas con discapacidad a tener
gue esperar hasta que anochezca para
defecar, lo que aumenta el riesgo de
que sufran abusos. A una gran cantidad
de ellas no les queda més remedio que
arrastrarse por el suelo o la tierra para
utilizar un retrete®, y muchas no se
pueden contener debido a las demoras
o la larga espera para recibir ayuda?.
Seguridad: El acceso deficiente a

los servicios de saneamiento puede
exponer a los grupos vulnerables, en
particular a las mujeres y las nifas, a

la violencia sexual, psicoldgica y fisica.
Percibir una amenaza de violencia

0 acoso puede provocar tension
psicosocial e impedir que las mujeres

y los nifios se aventuren a salir de sus
hogares para usar los retretes.
Geénero: El saneamiento deficiente
aumenta los riesgos en materia de salud
especificos de las mujeres. Por ejemplo,
las mujeres que padecen infecciones

En 2010, la Asamblea General de las Naciones Unidas
reconocié el derecho humano al agua y al saneamiento;
y en 2015, reconocié el saneamiento como un derecho
humano especifico. Esto lo convierte en un derecho
garantizado para cualquier persona, con independencia
de sus ingresos, género, discapacidad, edad o etnia.

El derecho humano al saneamiento implica que las
personas no solo tienen derecho a un retrete higiénico,

sino que también tienen derecho a no verse afectadas

negativamente por los residuos fecales no gestionados.

parasitarias y otras enfermedades
pueden sufrir anemia y desnutricion,
lo que incrementa el riesgo de muerte
materna. Las mujeres que carecen de
servicios de saneamiento pueden verse
obligadas a recurrir a mecanismos
nocivos para hacer frente a la situacion,
como retrasar la miccién o reducir
la ingesta de agua, lo que ocasiona
infecciones del tracto urinario, que a
su vez pueden aumentar el riesgo de
sufrir preeclampsia, aborto espontaneo
y anemia. Los lugares de trabajo
que no cuentan con instalaciones
de saneamiento adecuadas pueden
disuadir a las mujeres de solicitar
empleos, lo que refuerza todavia mas la
menor participacion de las mujeres en
el mercado laboral y su reducido acceso
a los recursos. Asimismo, la falta de
retretes publicos reduce la movilidad y
la participacion de las mujeres en la vida
publica y la economia.

= Educacion: Se ha demostrado que el
saneamiento deficiente obstaculiza la
asistencia y la matriculacién escolar en
muchos paises. Este problema afecta
particularmente a las nifas, sobre todo
tras la pubertad, cuando es posible que
no se atienda su necesidad de gestionar
su higiene menstrual.

Las desigualdades se extienden mas
alla de los hogares y las escuelas, y
llegan hasta los lugares de trabajo.

Los trabajadores del sector del saneamiento
son fundamentales para la prestacion

de servicios, pero muy a menudo se ven
sometidos en su trabajo diario a condiciones
que los exponen a las peores consecuencias
de un saneamiento deficiente, como las
infecciones debilitantes, las lesiones, el
estigma social e incluso la muerte.

El derecho humano al saneamiento vela por que

todas las personas puedan acceder a servicios de
saneamiento que proporcionen privacidad y garanticen
la dignidad, y que sean fisicamente accesibles y
asequibles, seguros, higiénicos, y social y culturalmente
aceptables. Todas las dimensiones del derecho humano
al saneamiento son igual de importantes. Los criterios
de derechos humanos se reflejan en las directrices
mundiales de saneamiento y en los marcos de
monitoreo del ODS 6.

Reconocimiento del derecho humano a un saneamiento seguro
RECUADROIS
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éQue progresos se han
realizado para lograr
el acceso universal al
saneamiento?

3.1 Saneamiento en los hogares

3.2 Saneamiento en las escuelas

3.3 Saneamiento en los establecimientos de salud

3.4 Saneamiento para personas victimas de desplazamiento forzado
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En este capitulo, se destaca el estado actual
del saneamiento en los hogares, las escuelas
y los establecimientos de salud y, siempre
gue sea posible, se proporciona informacién
sobre el ritmo del progreso. Los datos
mundiales muestran que el ritmo de progreso
actual no serd suficiente para alcanzar

los ODS, sobre todo en el caso de las
personas que se encuentran en situaciones
vulnerables. Aunque no se dispone de datos
a nivel mundial sobre otros entornos, como
lugares publicos, lugares de trabajo, prisiones
y mercados, también es necesario realizar
progresos en dichos entornos para garantizar
gue las personas puedan utilizar un retrete
cuando lo necesiten en cualguier momento
de su vida cotidiana.

El Programa Conjunto OMS/UNICEF

de Monitoreo del Abastecimiento del

Agua, el Saneamiento y la Higiene utiliza
datos nacionales para crear estimaciones
internacionalmente comparables sobre los
progresos realizados en materia de agua
potable, saneamiento e higiene que se
emplean para monitorear los avances hacia
el cumplimiento de las metas de los ODS
relacionadas con WASH. Todos los datos que
se presentan en este informe provienen de
las recientes actualizaciones de datos que
ha llevado a cabo el Programa Conjunto de
Monitoreo?

, teniendo en cuenta los

contextos, las capacidades y los niveles
de desarrollo nacionales, y respetando las
politicas y prioridades nacionales.

En muchos paises, la disponibilidad de
datos para monitorear el progreso hacia

el cumplimiento de las metas de los ODS
en materia de saneamiento sigue siendo
limitada. Aunque casi todos los paises
disponen de datos comparables sobre las
tasas de defecacién al aire libre y el acceso
a los servicios basicos de saneamiento,
menos de la mitad tienen estimaciones
sobre la cobertura de los servicios de
saneamiento gestionado de manera segura.
Las estimaciones sobre la defecacién al
aire libre y el acceso a los servicios basicos
pueden desglosarse por entornos rurales y
urbanos, regiones subnacionales y quintiles
de riqueza, pero muy pocos paises disponen
de los datos desglosados necesarios para
detectar y abordar las desigualdades en los
servicios gestionados de manera segura.
Asimismo, la escasa disponibilidad de
series cronoldgicas de datos dificulta la
determinacién del ritmo de progreso.

Las estimaciones del Programa Conjunto
de Monitoreo permiten llevar a cabo

una comparacion internacional, pero no
sustituyen el monitoreo y la presentacién
de informes a escala nacional. Es necesario
que los gobiernos establezcan sus propios
sistemas para monitorear regularmente los
progresos en materia de saneamiento, con
niveles de desglose adecuados que permitan
realizar un seguimiento del progreso en
subsectores de la poblacién (urbana, rural,
pobre, grupos minoritarios, etc.).
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Los ODS instan a los Estados Miembros
a alcanzar tres metas progresivamente
ambiciosas con respecto al saneamiento
en los hogares:

Se menciona explicitamente en
el texto de la meta, y es especialmente
importante para un nimero reducido
de paises muy afectados.

La mayoria de
los paises trata de proporcionar al
menos un nivel basico de servicios de
saneamiento a toda su poblacion en el
plazo establecido en los ODS.

para
muchos paises, alcanzar la cobertura
universal del saneamiento gestionado
de manera segura de aqui a 2030
no es un objetivo realista, pero se

pueden establecer hitos y metas
intermedias. Incluso para los paises
de ingreso alto y mediano supone

un reto proporcionar a poblaciones
enteras servicios de saneamiento que
garanticen una gestion adecuada de
los excrementos en toda la cadena de
saneamiento.

El Programa Conjunto de Monitoreo utiliza
una escala de servicios de saneamiento
para evaluar y comparar el progreso que
han realizado los paises en materia de
saneamiento en los hogares (véase

el Gréfico 3). La escala de servicios
hace un seguimiento de como las
poblaciones progresan y pasan de la
practica de la defecacidn al aire libre y
el uso de tecnologias no mejoradas al
uso de instalaciones de saneamiento
mejoradas que eviten de forma
higiénica el contacto de los usuarios
con los excrementos humanos.



GRAEICOE3

GRARICOM

2000

6,200
millones

2017

7,600
millones

UN LLAMAMIENTO URGENTE A TRANSFORMAR EL SANEAMIENTO PARA MEJORAR LA SALUD,
LOS ENTORNOS, LAS ECONOMIAS Y LAS SOCIEDADES

Gestionados de forma
segura

Uso de instalaciones mejoradas que no se comparten con otros hogares
y donde los excrementos se eliminan de forma segura in situ o se
transportan y se tratan en otro lugar.

Escala de servicios del Programa Conjunto de Monitoreo para
el seguimiento mundial del saneamiento en los hogares

Uso de instalaciones mejoradas que no se comparten con otros hogares.

Limitados

Uso de instalaciones mejoradas que se comparten con otros hogares.

No mejorados

Uso de letrinas de pozo excavado sin losa o plataforma, letrinas
colgantes o letrinas de cubo.

Defecacion al aire libre

Depésito de las heces humanas en campos abiertos, bosques,
matorrales, masas de agua abiertas, playas u otros espacios abiertos, o
junto con los residuos sélidos.

Nota: Entre las instalaciones mejoradas se encuentran los inodoros de cisterna o de cierre hidraulico
conectados al sistema de alcantarillado, los tanques sépticos o las letrinas de pozo excavado, las letrinas
mejoradas de pozo con ventilacion, los retretes de composte o las letrinas de pozo excavado con losa.

Pese a los progresos, 2.000 millones
de personas todavia carecen incluso
de servicios basicos de saneamiento.
Entre los afios 2000 y 2017, la poblacion
mundial se incremento en 1.400 millones
de personas. Durante este periodo, la
poblacion que utilizaba servicios de
saneamiento gestionado de manera
segura se duplico, y de 1.700 millones
(el 28% de la poblacion mundial)
ascendi6 a 3.400 millones (el 45%)

(véase el Gréfico 4). En el mismo periodo,
la poblacién con acceso a servicios de
saneamiento bdsicos o gestionados

de manera segura aumento de 3.400 a
5.500 millones, lo que significa que el
numero de personas que carecia incluso
de servicios basicos de saneamiento

se redujo de 2.700 a 2.000 millones. La
poblacién que practicaba la defecacion
al aire libre se redujo a la mitad, de 1.300
millones a 673 millones.

Pese a los progresos, 2.000 millones de personas todavia
carecen incluso de servicios basicos de saneamiento

28%
1,700 millones

28%
1,700 millones

45%
3,400 millones

[l Gestionados de forma segura  [JJJ] Basicos

Nota: Cada cuadrado representa a 10 millones de personas.

5% 17% 21%
335 millones 1,000 millones 1,300 millones

29%
2,200 millones

8% 9% 9%
627 millones 701 millones 673 millones

Limitados [ No mejorados [ll] Defecacién al aire libre
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3.1.1
Poner fin a la defecacion
al aire libre

Aungue el promedio mundial de reduccion
de la defecacion al aire libre parece seguir
la direccion correcta para que se elimine
esta practica, gran parte del progreso
en este ambito se debe alos logros

de un niimero reducido de paises
con una poblacion elevada. El Grafico
5 muestra que, a pesar de que 30 paises
estan bien encaminados para conseguir
erradicar la defecacién al aire libre, el
progreso es muy lento en otros 30 paises,
y en 10 de ellos, se esta incrementando

la defecacion al aire libre conforme
aumenta la poblacién. Esto significa que la
defecacion al aire libre sigue suponiendo
una desigualdad persistente, ya que 9 de

Pocos paises estan bien encaminados para eliminar
la defecacion al aire libre de aqui a 2030

30 PAISES
ESTAN BIEN

ENCAMINADOS

Tasa de reduccién anual, 2000-2017 Puntos porcentuales por afio
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En 2019, Nepal anuncié que habia conseguido erradicar

la defecacion al aire libre tras un decenio de apoyo
gubernamental concertado y coordinado al sector

del saneamiento. El brote mortal de célera que tuvo
lugar en 2009 en la provincia de Karnali constituy? el
impulso inicial que fomenté la adopcién de medidas. El
gobierno regional logré un consenso entre la sociedad
civil y las partes interesadas de los sectores de la salud,
la educacién y WASH, y firmé un compromiso conjunto
para avanzar en materia de saneamiento mediante la
movilizacién de “multiples niveles y multiples sectores”.
Los administradores y lideres politicos de todos los
distritos organizaron conferencias sobre saneamiento
en las que se comprometieron a eliminar la defecacién
al aire libre en su zona.

Se establecieron comités de coordinacién de WASH en
todos los niveles administrativos en los que participaron
representantes de la sociedad civil, de casi todos los
sectores y de todo el espectro politico. La provincia de
Karnali demostré que se podian obtener resultados a
escala mediante este enfoque; alli, en un afo el acceso al
saneamiento aumenté un 7%.

El éxito en la provincia de Karnali se reflej6 en el

Plan Maestro de Saneamiento e Higiene de 2011

del Gobierno de Nepal. En todo el pais, se iniciaron
conferencias sobre saneamiento que ayudaron

a impulsar un movimiento social dirigido por el
Gobierno a nivel de las aldeas, los distritos, las
regiones y todo el pais. En lugar de volver a realizar
una gran inversion en subsidios para el saneamiento,
se adopté un enfoque sin subsidios, con mecanismos

cada 10 personas que la practican viven en
zonas rurales, y las personas mas pobres
tienen muchas mas probabilidades de
recurrir a ella.

El concepto de comunidades en las que

se haya eliminado la defecacion al aire
libre es importante. En estas comunidades,
todos los miembros de cada hogar

utilizan en todo momento instalaciones de
saneamiento higiénicas, de modo que se
mantiene un entorno no contaminado para
todos. Las investigaciones demuestran
que esto es importante para obtener los
beneficios que aporta el saneamiento

para la salud, ya que incluso un pequefo
numero de hogares que practique la
defecacion al aire libre puede poner en
peligro la salud de toda la comunidad. La

de apoyo para los grupos mas vulnerables. El
apoyo gubernamental para mejorar los procesos

de planificacion sirvié de base para la asignacién
de recursos, y se cred una partida presupuestaria
especifica, asi como fondos mancomunados

para el saneamiento. El liderazgo del comité de
coordinacién local de WASH permitié centrarse mas
en los contextos y las necesidades locales, y utilizar
mejor los recursos del gobierno local y el apoyo

de los asociados para llegar hasta las personas
mas vulnerables. El liderazgo local fomentd el
aprendizaje y la gestién adaptable mediante el
intercambio de lecciones a través de plataformas
regionales y nacionales.

Gracias a los esfuerzos combinados del plano
gubernamental y una amplia gama de partes
interesadas para crear una base sélida para el
saneamiento en Nepal, se ha mantenido el progreso

a pesar de los numerosos contratiempos registrados,
como el terremoto de 2015, las inundaciones de

2017 y 2019, las huelgas politicas que paralizaron

el pais y la reestructuracién nacional a un sistema
gubernamental federal. Desde que en 2019 declard
que habia erradicado la defecacién al aire libre, Nepal
ha seguido trabajando para mantener y abordar un
amplio abanico de conductas de acuerdo con su
manifiesto de saneamiento total. El Gobierno se centra
en que los hogares progresen hacia niveles de servicio
més elevados, y las recientes encuestas de hogares
muestran que la proporcién de la poblacién que utiliza
los servicios basicos de saneamiento ha aumentado del
60% en 2014 al 79% en 2019.

eliminacion segura de heces de un hogar
evita la transmisién de enfermedades a
todos los hogares cercanos?® y también
puede proteger el suelo, el agua y los
alimentos?,

No obstante, a pesar de haber invertido
en su propio retrete, muchos hogares

no gozan de los efectos protectores que
proporciona la cobertura comunitaria.
Los datos de las encuestas de hogares
revelan que, aunque en muchos paises
ha disminuido el porcentaje de hogares
individuales en los que se practica la
defecacion al aire libre, continda siendo
elevado el porcentaje de hogares que viven
en comunidades en las que al menos un
hogar sigue practicando la defecacién al
aire libre (véase el Gréfico 6).



Fuente: Determinadas encuestas nacionales de hogares
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PORCENTAJE DE LA POBLACION QUE PRACTICA LA DEFECACION AL AIRE LIBRE Y QUE VIVE
EN COMUNIDADES EN LAS QUE ALMENOS UN HOGAR LA PRACTICA, 2015-2018
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[l Defecacion al aire libre en los hogares

Muchos paises han registrado avances
para garantizar que la poblacion tenga al
menos un nivel minimo de saneamiento
que evite de forma higiénica el contacto
de los usuarios con los excrementos
humanos. Este nivel basico de servicios
representa un progreso significativo, ya
que supone que los hogares tengan un
retrete, como una letrina de pozo excavado,
o un inodoro de cierre hidraulico que se
descarga en un tanque séptico o un pozo,
gue no se comparta con otros hogares. A
fin de mantener este nivel de saneamiento,
las instalaciones deben ser lo bastante
duraderas para persistir varias temporadas.

Algunos paises que han logrado
avances significativos en la eliminacion
de la defecacion al aire libre han
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Defecacién al aire libre en la comunidad

tenido problemas para conseguir
servicios basicos de saneamiento. Por
ejemplo, Etiopia redujo la defecacién
al aire libre del 79% al 22% entre
2000y 2017. No obstante, en el mismo
periodo de tiempo, la cobertura de
servicios basicos de saneamiento
aumento del 3% a poco mas del

7%. De modo similar, Burkina Faso
redujo la defecacion al aire libre en 25
puntos porcentuales durante el mismo
periodo de tiempo, pero la cobertura de
servicios basicos de saneamiento solo
aumento un 8%.

Otro problema ha sido lograr avances
en los servicios basicos de saneamiento
y, al mismo tiempo, eliminar las
desigualdades. Como muestra el
Grafico 7, en algunos paises se han
reducido las diferencias en la cobertura
entre los hogares mas ricos y los

mas pobres, mientras que en otras
naciones se han registrado avances

en general, pero las diferencias se han
incrementado.
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TENDENCIAS EN LA COBERTURA DE LOS SERVICIOS BASICOS DE SANEAMIENTO ENTRE
LOS QUINTILES MAS RICOS Y LOS MAS POBRES, 2000-2017
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Se puede utilizar una serie de
tecnologias para lograr un saneamiento
gestionado de manera segura, entre

las que se incluyen los sistemas de
alcantarillado, que transportan los
desechos por el agua a través de tuberias
para su tratamiento ex situ, y los sistemas in
situ. Los sistemas in situ, también llamados
sin conexién a la red de alcantarillado,
proporcionan un tratamiento en el lugar
(como las letrinas de pozo excavado
sencillas) o contienen desechos que
pueden transportarse para su tratamiento
ex situ (como los tanques sépticos o las
letrinas que se pueden vaciar).

Las instalaciones in situ son eficaces y

de bajo costo, y pueden proporcionar un
saneamiento seguro a los usuarios cuando
se disefan, construyen y utilizan de manera
adecuada y forman parte de una cadena

de servicios de saneamiento operativo. No
obstante, los sistemas de almacenamiento
y tratamiento in situ, como las letrinas de
pozo excavado y los tanques sépticos,
pueden verse perjudicados por una serie
de factores, como un disefio deficiente,

un funcionamiento y mantenimiento
inadecuados, dafnos o inundaciones, una
densidad de poblacién elevada en las
zonas urbanas y la falta de una regulacion
adecuada.

En 2017 el 41%
de la poblacién mundial afirmaba utilizar
instalaciones sanitarias mejoradas con
almacenamiento in situ, como inodoros de
cisterna o de cierre hidraulico conectados
a un tanque séptico y letrinas de pozo
seco o himedo (incluidas las instalaciones
compartidas con otros hogares). Se
constatd que la utilizacién de sistemas de
saneamiento in situ era mas comun en
zonas rurales (51%) que urbanas (32%).

El uso del alcantarillado y los sistemas in
situ varia mucho de una regién a otra, pero
estos sistemas claramente fomentan el
progreso en los paises menos adelantados
(véase el Gréfico 8).
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PORCENTAJE DE LA POBLACION QUE CONTABA CON CONEXIONES ALALCANTARILLADO,
TANQUES SEPTICOS, LETRINAS Y OTROS SISTEMAS IN SITU MEJORADOS EN 2017, Y
VARIACION EN PUNTOS PORCENTUALES, 2000-2017
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B Alcantarillado

Resulta dificil obtener datos sobre el
desempefo del saneamiento in situ, pero
hay datos disponibles de algunas encuestas
de hogares e informes recopilados por

los gobiernos a partir de inspecciones
periddicas. Por ejemplo, la Agencia de
Proteccion Ambiental de Irlanda es un
ejemplo excepcional de organismo que
publica los resultados de las inspecciones
periddicas de los sistemas descentralizados
de tratamiento de aguas residuales,
incluidos los tanques sépticos y las plantas
de tratamiento secundario o terciario a
peguena escala. De los 6,000 sistemas

que se inspeccionaron entre 2013 y 2018

en Irlanda, casi la mitad recibieron una

[ Tanque séptico
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Letrina y otras

notificacién de advertencia, y se determind
que 1de cada 4 suponia un riesgo para la
salud humana o el medio ambiente®.

Relativamente pocos paises disponen

de datos suficientes para informar sobre
saneamiento gestionado de manera
segura. En 2017, 94 paises contaban con
datos nacionales, y en su mayoria eran
paises con poblaciones relativamente
peguenas que utilizaban sistemas de
saneamiento in situ (véase el Gréfico 9). A
pesar de la falta de datos, es evidente que
en muchos paises una escasa proporcién
de la poblacién utiliza un saneamiento
gestionado de manera segura.
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PORCENTAJE DE LA POBLACION QUE UTILIZA SERVICIOS DE SANEAMIENTO GESTIONADOS
DE MANERA SEGURA, 2017
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. Alcanzar
el acceso universal a los servicios
de saneamiento, al menos, basicos
de aqui a 2030 requiere duplicar el
ritmo de progreso mundial (véase
el Gréafico 10). Conseguir el acceso

universal al saneamiento gestionado

de manera segura de aqui a 2030
exigiria cuadruplicar el ritmo actual

de los avances a escala internacional.
No obstante, estos son promedios
mundiales; la velocidad a la que deben
realizarse cambios en los paises menos
adelantados es aln mayor. En estos
paises, para lograr servicios basicos de
saneamiento, el ritmo al que se producen
los cambios tendria que aumentar de
aproximadamente el 0,7% al 5% anual, lo
que supone que se septuplique

PORCENTAJE DE LA POBLACION CON COBERTURA DE LOS SERVICIOS DE SANEAMIENTO EN
2000 Y 2017, E INDICE DE CAMBIO NECESARIO PARA ALCANZAR LAS METAS DE LOS ODS DE

AQUI A 2030
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El ODS 4 insta a la comunidad
internacional a "garantizar una educacién
inclusiva y equitativa de calidad y
promover oportunidades de aprendizaje
permanente para todos" Este objetivo
incluye una serie de metas relacionadas
con los resultados en materia educativa
desde los primeros anos de vida hasta
la edad adulta, ademés de metas
adicionales relativas a los medios para
obtenerlos. La meta 4.a se centra en las
infraestructuras escolares y la necesidad

NIVEL DEL SERVICIO DEFINICION

Servicio limitado

de “construir y adecuar instalaciones
educativas que tengan en cuenta las
necesidades de los nifos y las personas
con discapacidad y las diferencias

de género, y que ofrezcan entornos

de aprendizaje seguros, no violentos,
inclusivos y eficaces para todos" Uno
de los indicadores utilizados para medir
el progreso hacia esta meta es la “[p]
roporcién de escuelas con acceso a [..]
instalaciones de saneamiento basicas
separadas por sexo"

En el momento de la encuesta, la escuela dispone de
instalaciones de saneamiento mejoradas, separadas por sexos y
utilizables (disponibles, en funcionamiento y privadas).

En el momento de la encuesta, la escuela dispone de

instalaciones de saneamientos mejoradas, pero no estan
separadas por sexos o no son utilizables.

Sin servicio

La escuela no dispone de instalaciones de saneamiento o

dispone de instalaciones de saneamiento no mejoradas.
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Se estima que el 19% de las escuelas
de todo el mundo no contaba con

este servicio en 2019%, Los nifios y los
profesores de estas escuelas o bien
empleaban instalaciones no mejoradas
—como letrinas de pozo excavado sin
losa o plataforma, letrinas colgantes o
letrinas de cubo—, o bien no disponian
de ninguna instalacion de saneamiento.

Se calcula que 367 millones de nifios
asisten a una escuela en la que no hay
ninguna instalacién de saneamiento.
Mas de la mitad de estos niflos viven
en dos regiones de los ODS: Africa
Subsahariana (213 millones de nifos) y
Asia Central y Meridional (200 millones
de nifos).

Algunos paises han progresado en materia
de saneamiento escolar. Entre 2015 y

2019, Bhutan y Nigeria incrementaron

la proporcién de escuelas con servicios

de saneamiento basico en un 3% al afo.
Durante el mismo periodo, Sudén del

Sur redujo la proporcién de escuelas sin
servicios de saneamiento en un 4% anual.

No obstante, lograr el acceso universal

a los servicios basicos de saneamiento

en las escuelas de aqui a 2030 requerira
quintuplicar el ritmo de progreso actual.

El Gréafico 12 muestra la evolucién para
alcanzar la cobertura de saneamiento en
las escuelas a escala mundial, en las ocho
regiones de los ODS y en los paises menos
adelantados.

COBERTURA REGIONALY MUNDIAL DE LOS SERVICIOS DE SANEAMIENTO EN LAS

ESCUELAS, 2015 Y 2019
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Sin servicio

El andlisis de los datos de escuelas
rurales de 12 paises de Africa
Subsahariana reveld que

(véase el Gréfico 13). En
particular, casi la mitad no tenia puertas
que pudieran cerrarse desde el interior, y
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y Nueva Zelandia

No existen datos suficientes

casi ninguno disponia de un contenedor
con tapa dentro del cubiculo para

eliminar desechos. Ambos elementos son
importantes para las alumnas y el personal
femenino, que necesitan un lugar seguro

para la gestién de la higiene menstrual. Dos

tercios de los retretes escolares no eran

accesibles para los nifios con discapacidad.



Fuente: Encuesta sobre las instalaciones de saneamiento en escuelas rurales de Etiopia, Ghana, Kenya, Malawi, Mali,
Mozambique, el Niger, Republica Unida de Tanzania, Rwanda, Uganda, Zambia y Zimbabwe; World Vision, 2017.

ESTADO MUNDIAL DEL SANEAMIENTO

PORCENTAJE DE ESCUELAS EN LAS ZONAS RURALES DE AFRICA SUBSAHARIANA EN LAS QUE
TODAS LAS INSTALACIONES DE SANEAMIENTO CUMPLEN CRITERIOS ADICIONALES, 2017

Accesibilidad

In situ

Accesibles para los nifos mds pequefios*

Ninguna barrera dificulta
la entrada ni el uso

Siempre abiertas o se facilita la llave

Accesibles para los nifios
con movilidad reducida*

Calidad

Ninguin pozo estd lleno

Ningtin pozo ha cedido ni se ha inundado
Losa estable sin grietas ni roturas
lluminacién funcional

Agua disponible

Tapa cubre el foso/losa

Jabén disponible

Contenedor con tapa en el cubiculo = 1

Aceptabilidad

No hay orificios importantes
en la superestructura

Las puertas pueden cerrarse
desde el interior

No se observan heces en el suelo,
la losa ni las paredes

No se observan moscas
No hay malos olores

Espacio privado para lavarse

0 20 40 60 80 100

Porcentaje de escuelas en las que todas las instalaciones de saneamiento cumplen los criterios

* Hay al menos una instalacién accesible para los nifios mas pequefios y los nifios con movilidad limitada.
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En el Togo, la proporcién de las casi 9.000 escuelas del
pais que cuentan con instalaciones de saneamiento
bésicas aumentd del 44% en 2016 al 65% en 2019. Un
fuerte liderazgo gubernamental en la normativa y la
planificacién de WASH en las escuelas sentd las bases de
este considerable aumento. Tanto el Plan para el Sector
Educativo (2014-2025) como el Plan de Accién Nacional
para el Agua y el Saneamiento (2016-2030) determinan
que en las escuelas WASH constituye una esfera prioritaria
y proporcionan desarrollo de la capacidad y apoyo de
caréacter especifico. El Ministerio de Educacion ha liderado
el desarrollo de normas y reglas para mejorar la calidad
de la infraestructura de WASH y de los programas de
promocién de la higiene, y ha incorporado indicadores de
WASH a su sistema integrado de informacién en materia
de educacién. La Hoja de Ruta de 2017 para Erradicar

la Defecacién al Aire Libre en el Togo de aqui a 2025
también contribuy6 a fortalecer el saneamiento en las
escuelas al incluir un saneamiento total liderado por ellas

como estrategia clave. El saneamiento total liderado por
las escuelas ha propiciado progresos significativos en
las practicas de saneamiento e higiene en més de 2.000

escuelas.

Con el apoyo del Banco Mundial, entre 2010 y 2019,

el Gobierno aplicé un programa de construccion de
infraestructuras escolares que incluia la construccién

de al menos 1000 retretes escolares. Los programas de
WASH financiados por otras entidades, como UNICEF,

el Organismo Francés de Desarrollo y el Banco Isldmico
de Desarrollo, también apoyaron la construccion de
retretes separados por géneros que permiten a las
adolescentes gestionar su menstruacion. El Gobierno del
Togo tiene previsto consolidar sus logros centrdndose en la
sostenibilidad, reforzando la coordinacion a nivel nacional
en materia de WASH en las escuelas mediante el liderazgo
del sector educativo y movilizando recursos para los
gastos recurrentes y de capital.
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Saneamiento en los
establecimientos de salud

La disponibilidad de servicios de
saneamiento en los establecimientos de
salud, especialmente en los de maternidad
y atencién primaria, favorece la calidad y

la equidad de la atencién sanitaria, lo que

a su vez ayuda a garantizar la dignidad de
todas las personas. Los servicios basicos
de saneamiento en los establecimientos de
salud son fundamentales para prestar una
atencion de calidad.

Los datos demuestran que la falta de
acceso a servicios de WASH en los
establecimientos de salud puede suponer
un grave riesgo para la seguridad en los
partos y el acceso a la atencién primaria
de la salud. Méas de 1 millén de muertes al

afo se asocian a partos en condiciones
antihigiénicas; ademas, las infecciones
representan el 26% de la mortalidad
neonatal y el 11% de la mortalidad materna.
Se estima que el 15% de los pacientes

en paises de ingreso bajo y mediano
desarrollan una o mas infecciones durante
una hospitalizaciéon. Muchos de estos
pacientes son mujeres que acuden a los
establecimientos de salud para dar a luz.

La presencia de servicios deficientes de
WASH en los establecimientos de salud

se ha relacionado con la propagacién

de infecciones resistentes a los
antimicrobianos; esto pone a los pacientes y
al personal en riesgo de contraer infecciones
graves que resultan dificiles de tratar.

© UNICEF/UN0306431/Abdul
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NIVEL DEL SERVICIO DEFINICION

Servicio limitado

Las instalaciones de saneamiento mejoradas son aptas para su uso y
se dispone de al menos un retrete reservado para el personal, al menos
uno separado por sexos con instalaciones para la higiene menstrual y al
menos uno accesible para las personas con movilidad reducida.

Se dispone de al menos una instalacién de saneamiento mejorada, pero

no se cumplen todos los requisitos para el servicio basico.

Sin servicio

Los retretes no son mejorados (p. €j., letrinas de pozo excavado sin losa ni

plataforma, letrinas colgantes o letrinas de cubo) o no se dispone de retretes.

De acuerdo con el informe de referencia
mundial publicado en 2019, solo 18 paises
disponian de datos suficientes para calcular
la cobertura de los servicios basicos de
saneamiento en los establecimientos de
salud en 2017%, Cuando la OMS y UNICEF
actualizaron la base mundial de datos en
2020, la cifra aumentd un 50%. No obstante,
los 27 paises que disponen de datos
suficientes siguen representando solo el 12%
de la poblacién mundial® .

A fin de evaluar plenamente el progreso
hacia la cobertura basica de servicios de

saneamiento, se necesitan datos sobre

la idoneidad de las instalaciones que
indiguen, entre otros aspectos, si existen

0 no retretes privados separados para
hombres y mujeres, instalaciones accesibles
para personas con movilidad reducida e
instalaciones para la higiene menstrual. La
falta de datos significa que la situacién real
es probablemente mucho peor de lo que
muestran las cifras disponibles. En el Gréfico
15, se comparan tres paises en los que

varia considerablemente la proporcion de
establecimientos de salud con elementos de
servicios basicos de saneamiento.

PORCENTAJE DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD CON ELEMENTOS DE LOS SERVICIOS
BASICOS DE SANEAMIENTO EN TRES PAISES, 2019

KUWAIT BRASIL NIiGER
Instalaciones 100 100 -
y utilizables “_ 29
y reservadas para el personal “_ 30
y reservadas para mujeres “ - 31
y equipadas para la gestion de la higiene menstrual “ - 0
y accesibles para personas con movilidad reducida “ 45 27
Basicos “ 45 0

Aungue muchos paises carecian de saneamiento (véase el Gréfico 16).
algunos de los datos necesarios para

poder elaborar informes sobre los servicios

basicos de saneamiento, si disponian de

cierta informacion sobre el nimero de

establecimientos de salud que no contaban

con ningun tipo de instalaciones de

saneamiento mejoradas, y que se clasifican

como establecimientos sin servicios de
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PORCENTAJE DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD SIN SERVICIOS DE SANEAMIENTO, 2019

ESTADO MUNDIAL DEL SANEAMIENTO
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Lograr la meta 6.2 de los ODS “para todos”
implica incluir a refugiados, solicitantes

de asilo, apétridas y desplazados

internos. Actualmente, el mundo es
testigo de los niveles mas altos de
desplazamiento humano de los que se
tenga registro. A finales de 2019, habia
79,5 millones de personas victimas de
desplazamiento forzado en todo el mundo
como consecuencia de persecuciones,
conflictos, violencia, violaciones de los
derechos humanos u otros sucesos®.

De ellas, aproximadamente 26 millones
son refugiados y otros 45 millones son
desplazados internos. La gran mayoria (el
85%) de las personas desplazadas vive en

paises en desarrollo en los que el acceso a
servicios de agua, saneamiento e higiene
gestionados de manera segura puede

ser limitado. En estas situaciones, los
enfoques de implementacién de servicios
de saneamiento deben tener en cuenta el
débil contexto institucional y las privaciones
y vulnerabilidades excepcionales que sufre
la poblacién a la hora de garantizar el
derecho de cada individuo al saneamiento.

El Alto Comisionado de las Naciones
Unidas para los Refugiados (ACNUR)

y sus asociados gestionan mas de 220
campamentos y asentamientos en todo el
mundo y recopilan informacién sobre los
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servicios de WASH en ellos. De acuerdo
con los datos recabados en septiembre

de 2020 en 175 de estos emplazamientos,
solo en el 32% de los hogares se utilizaban
servicios basicos de saneamiento®. Existen
considerables desafios practicos para
alcanzar las metas de los ODS en materia
de saneamiento en los campamentos y
asentamientos. Uno de ellos es la falta

de espacio suficiente para construir
instalaciones en los hogares. Un examen
reciente puso de manifiesto que, a escala
mundial, en el 43% de los emplazamientos
se superaban los limites de las normas de
densidad de poblacién del ACNUR®. Por
ejemplo, en el campamento de Kutapalong
(Bangladesh), la densidad media de
poblacién es de casi 44.000 personas por
kilbmetro cuadrado, lo que la convierte

en una de las mas altas del mundo®. En
estos casos, puede no resultar factible
disefar e instalar sistemas de saneamiento

]

-

~ TR e

.

mejorados, que no se compartan entre los
hogares.

En cambio, la atencidn se deberia centrar
en minimizar el nimero de personas que
comparten una instalacién y en gestionar
de manera segura los excrementos
(transporte y tratamiento ex situ), al
mismo tiempo que se garantiza que la
planificacién, el disefo, la ubicacion y

la gestidn de las instalaciones se llevan

a cabo con la participacién plena de la
poblacién afectada.

Se calcula que entre el 60% y el 70% de
las personas victimas de desplazamiento
forzado viven fuera de los campamentos
y asentamientos. Desgraciadamente,
muy pocos paises disponen de datos
desglosados sobre el saneamiento de las
poblaciones desplazadas, lo que dificulta
comprobar si se estan quedando atras
respecto al resto de la poblacion.
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Fuente: ACNUR
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Estimacion del acceso a los servicios de saneamiento entre
ersonas victimas de desplazamiento forzado en el Afganistan

A finales de 2018, la cifra de personas victimas

de desplazamiento forzado en el Afganistan
superaba las 2,7 millones®, En el Afganistén, solo
hay un campamento gestionado, que acoge a
menos del 1% de las personas victimas de este

tipo de desplazamiento que viven en el pais. En
2018, se realizé una encuesta para analizar las
necesidades del 99% de dichas victimas que

se encontraban dispersas por todo el pais. Los
resultados mostraron una dramatica disparidad
entre los refugiados y el resto de la poblacién,
como se ve en el Gréfico 17. Solo el 28% de los
refugiados tenfan acceso a servicios basicos de
saneamiento, y en hasta el 55% de los hogares de
refugiados se practicaba la defecacidn al aire libre34,
Estas cifras representan un fuerte contraste con
respecto a las del Programa Conjunto de Monitoreo
para el Afganistan, que indican que el 43% de la
poblacién general tenia acceso a servicios bésicos

de saneamiento en 2017%°, Incluso en las zonas
rurales, solo en el 177% de los hogares se practicaba
la defecacidn al aire libre.

La encuesta mostré una importante disparidad

de servicios entre los hogares encabezados por
mujeres y por hombres. De entre las personas
victimas de desplazamiento forzado, una proporcion
significativamente mayor de hogares encabezados
por mujeres (30%) declard no tener acceso a una
letrina mejorada en comparacién con los hogares
encabezados por hombres (21%).

Estas disparidades demuestran la importancia de
garantizar que los programas de monitoreo incluyan
de forma sistemética a los grupos vulnerables a

fin de obtener los datos necesarios para disefiar

y aplicar programas que lleguen a ellos. Sin un
monitoreo sistematico, existe un riesgo considerable

de dejar atrds a las personas mds vulnerables.

RA'FI{.:—Q @? Servicios de saneamiento disponibles

para las poblaciones de refugiados y no
refugiados en el Afganistan
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Situacion de la normativa
en materia de saneamiento

La prestacion de servicios de WASH
sostenibles y eficaces no solo depende del
estado de la infraestructura, sino también
de un conjunto complejo de sistemas de
gestién institucionales, de gobernanza

y financieros. Es necesario que los
sistemas de gobernanza y financiacién se
articulen en torno a las politicas y que se
coordinen y armonicen, a fin de garantizar
la sostenibilidad de los recursos y las
instituciones para apoyar la prestacion de
servicios de saneamiento.

En el informe del Andlisis y Evaluacion
Mundiales del Saneamiento y el Agua
Potable de 2019, que presenta datos de 115
paises, se destacan informaciones recientes
sobre la situacion de las politicas y la
financiacion en materia de saneamiento®.

La mayoria de los paises dispone

de politicas y planes nacionales de
saneamiento, pero pocos poseen
los recursos humanos y financieros
adecuados para aplicarlos. De los

15 paises que participaron en el ciclo

del Andlisis y Evaluacién Mundiales del
Saneamiento y el Agua Potable de 2018-
2019, solo 3 contaban con politicas y
planes de saneamiento rural con recursos
suficientes para aplicarlos, y solo 6 tenian
recursos suficientes para aplicar planes de
saneamiento urbano. Tres cuartas partes
de los paises encuestados mencionaron

la existencia de un plan de financiacién en
materia de saneamiento. No obstante, solo
una cuarta parte afirmé contar con planes
de financiacion definidos, acordados y
aplicados de forma consistente.

© UNICEF/Indonesia/Fauzan
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GR A' FI'GG Pocos paises han aprobado de forma oficial politicas

de saneamiento dotadas de recursos adecuados

NUMERO DE PAISES QUE DECLARAN CONTAR CON POLITICAS APROBADAS OFICIALMENTE
Y RESPALDADAS POR PLANES DOTADOS DE RECURSOS, 2019

Paises que cuentan con una politica
aprobada oficialmente y un plan
presupuestado y aprobado con recursos
financieros y humanos suficientes

Paises que cuentan con una politica
aprobada oficialmente
y un plan presupuestado y aprobado

Paises que cuentan con una politica
aprobada oficialmente
y un plan aprobado

Paises que cuentan
con una politica aprobada oficialmente

Paises que cuentan con una politica
aprobada oficialmente
O en fase de revision
O en fase de desarrollo
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Numero de paises Numero de paises
[ saneamiento rural [l Saneamiento urbano

Los hogares que més necesitan los de los lodos fecales. Los gobiernos
servicios de gestion de los lodos fecales  deben reconocer el importante papel
(vaciado, transporte, tratamiento y uso que desempenia la gestiéon adecuada
final o eliminacion) suelen estar situados  de los lodos fecales para alcanzar las
en entornos urbanos con una alta metas de saneamiento nacionales y los
densidad de poblacién. Sin embargo, ODS abordando esta cuestion en las
en una cuarta parte de las politicas  politicas y los planes de saneamiento, y
o los planes de saneamiento proporcionandoles recursos suficientes
urbano no se aborda la gestion para su aplicacién.

G R A' EICO Elg) No todas las politicas y los planes de saneamiento

urbano abordan la gestion de los lodos fecales
NUMERO DE PAISES QUE CUENTAN CON POLITICAS Y PLANES URBANOS QUE ABORDAN LA
GESTION DE LOS LODOS FECALES, 2019

Tratamiento de los lodos fecales

Vaciado y transporte
de los lodos fecales

Uso de los lodos fecales y las aguas
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De los paises donde aiin se

practica la defecacion al aire libre,
aproximadamente tres cuartas partes
cuentan con medidas especificas en
sus politicas y planes para hacerle
frente®’. Dos tercios de estos paises
han establecido metas nacionales
para eliminar la defecacioén al aire
libre. Por ejemplo, el marco de la Campana
Nacional para Poner Fin a la Defecacién

al Aire Libre de 2020 en Kenya tiene

como objetivo erradicar la defecacién al
aire libre en la totalidad de las aldeas y el
territorio de Kenya para 2020. Zambia lanzd
recientemente una Estrategia para Eliminar
la Defecacién al Aire Libre en el pais (cuya
implementacion esta prevista desde 2018
hasta 2030), que pretende acabar con esta
practica, especialmente entre las poblaciones
que viven en situaciones vulnerables.

Los paises estan respondiendo al imperativo
de los ODS de “no dejar a nadie atras”
estableciendo medidas normativas para
llegar a las poblaciones que viven en
condiciones de vulnerabilidad. Por ejemplo,
en el Senegal, el Plan de Accion para Aplicar
la Politica Nacional de Saneamiento Rural
para 2025 propone medidas destinadas

a garantizar que las personas mas

pobres puedan acceder a los servicios

de saneamiento, con un pago basado

en su capacidad financiera. No obstante,
aungue mas de dos tercios de los
paises declaran contar con medidas
normativas para hacer llegar el

saneamiento a las poblaciones pobres,
solo una cuarta parte de ellos tiene los
medios necesarios para financiarlas.

Los gobiernos también se enfrentan al reto
de establecer regulaciones y normas. Mas
de dos tercios de los paises poseen
normas nacionales oficiales para el
tratamiento de las aguas residuales,
pero el nimero de naciones que
cuentan con normas nacionales para
el uso seguro de las aguas residuales
o los lodos fecales es mucho menor. A
pesar de que en el 77% de los paises se ha
establecido una norma nacional oficial para
el tratamiento de las aguas residuales, solo en
el 36% de ellos existe normativa para el uso
seguro de las aguas y fangos residuales en la
agricultura y con otros fines productivos.

Las instituciones encargadas de
supervisar las normas de saneamiento
no dan abasto y carecende la
financiacion y los recursos humanos
suficientes para garantizar la vigilancia
y el cumplimiento necesarios. Solo

el 32% de los paises declararon contar

con autoridades normativas en materia de
saneamiento o aguas residuales que adopten
plenamente medidas correctivas en las zonas
urbanas; en el caso de las zonas rurales, la
proporcién de paises es solo del 23%. Dos
tercios de los paises indicaron que disponen
de menos del 50% de los recursos humanos
que necesitan para realizar una vigilancia de
las aguas residuales en las zonas urbanas.

Pocos paises cuentan con normas nacionales para el uso
seguro de las aguas residuales o los lodos fecales

PORCENTAIJE DE PAISES QUE RESPONDIERON INDICANDO QUE CUENTAN CON NORMAS

NACIONALES OFICIALES EN MATERIA DE AGUAS RESIDUALES, SANEAMIENTO IN SITU,

LODOS FECALES Y USO SEGURO, 2019

Aguas residuales (n=112)

Saneamiento in situ (n=111)

Lodos fecales (n=111)

Reutilizacién segura (n=110)
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ae2

El costo de lograr el acceso
universal a los servicios de
saneamiento

Existen mdltiples maneras de financiar los ~ Un estudio de 140 paises de ingreso bajo y

servicios de saneamiento, mediante los mediano, publicado por el Banco Mundial
recursos de los hogares, los gobiernos y en 2016%* y actualizado para este informe®
los organismos de ayuda internacional. El , estima que, entre 2017 y 2030, los costos
apoyo gubernamental debe desempenar anuales para lograr el saneamiento

una funcién catalizadora, ya que atrae universal serian de 105.000 millones de
inversiones eficaces de los hogares y délares de los Estados Unidos (véase el

el sector privado. No obstante, esto no Gréfico 21).

significa que el erario publico deba asumir
todos los costos. Esta cuestion se analiza
mas detalladamente en el Capitulo 6.

G RA FI'GO @ﬂ, Se estima que los costos anuales para lograr el acceso universal

alos servicios de saneamiento de aqui a 2030 ascenderan a
105.000 millones de dolares de los Estados Unidos

COSTOS ANUALIZADOS DE LOGRAR ELACCESO UNIVERSALA LOS SERVICIOS DE
SANEAMIENTO EN TODO EL MUNDO, 2017-2030
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Eliminar la defecacién al aire libre requerira
de por si un desembolso anual de 1.500
millones de ddlares de los Estados Unidos,
con unos gastos de funcionamiento y
mantenimiento significativamente mayores,
de 3.900 millones anuales, debido a la
sustitucion periddica de letrinas.

El costo de conseguir unos servicios de
saneamiento gestionado de manera segura
varia mucho entre regiones, como se
muestra en el Grafico 22.

El més elevado, con diferencia, es el de Africa
Subsahariana, que necesitaria un promedio
de 25.700 millones de ddlares de los Estados
Unidos en gastos de capital anuales,
respaldados por 13.200 millones adicionales
en gastos anuales de funcionamiento

y mantenimiento. El alto costo que es
necesario sufragar para conseguir un
funcionamiento y mantenimiento eficaces no
suele preverse adecuadamente y, por ello, no
se presupuesta lo suficiente, lo que da lugar a
averias y retrocesos.

mas elevados se registran en Africa Subsahariana

COSTOS ANUALIZADOS DE LOGRAR ELACCESO UNIVERSALA LOS SERVICIOS DE
SANEAMIENTO GESTIONADOS DE MANERA SEGURA POR REGION DE LOS ODS, 2017-2030
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Se calcula que los costos regionales mas
elevados —como porcentaje del producto
regional bruto— para lograr servicios
basicos de saneamiento y servicios
conexos gestionados de manera segura
son los de Africa Subsahariana (11% para
los servicios basicos de saneamiento, y
2,5% para los gestionados de manera
segura); los costos de capital anuales
ascenderian a 10.000 millones de ddlares
de los Estados Unidos y los gastos anuales
de funcionamiento y mantenimiento, a
7.200 millones. Esto supone un reto, ya que
Africa Subsahariana dispone de menos
recursos financieros que otras regiones. Los
porcentajes en otras regiones son mucho
menores. En Asia Oriental y Sudoriental,
por ejemplo, los costos para lograr servicios
basicos de saneamiento serian del 0,04%
del producto regional bruto, y del 013%
para conseguir servicios de saneamiento
gestionado de manera segura, con unos
gastos de capital anuales de 3.600 millones
de délares de los Estados Unidos y unos
gastos anuales de funcionamiento y
mantenimiento de 2.200 millones.

En todo el mundo, mas del 70% de
los costos de los servicios basicos
de saneamiento se registran en
zonas urbanas; esta cifra se eleva a
més del 90% en Africa Septentrional

y Asia Occidental y Asia Oriental y
Meridional; y a aproximadamente

el 60% en Africa Subsahariana y el
Céucaso y Asia Meridional. En el

caso de los servicios de saneamiento
gestionado de manera segura, alrededor
del 65% de los costos mundiales
corresponden a zonas urbanas. No
obstante, en una regién —el Caucasoy
Asia Meridional—, mas del 60% de los
costos corresponden a zonas rurales.

El gasto de capital promedio mundial
total por beneficiario para acceder a
servicios de saneamiento gestionado de
manera segura es de 24 ddlares de los
Estados Unidos; dicha cifra va desde los
13 délares por beneficiario en el Caucaso
y Asia Meridional y los 28 ddlares en
Africa Subsahariana hasta los méas de 41
ddlares en América Latina y el Caribe.
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¢A cuanto ascienden las
inversiones y de donde proceden?

Un andlisis de los datos de 18 paises que
participaron en la encuesta del Analisis y
Evaluacion Mundiales del Saneamiento y
el Agua Potable de 2018/2019 indica que,
en promedio, en esos paises, los hogares
aportaron la mayor parte de la financiacion
destinada al saneamiento mediante
aranceles y gastos de autoabastecimiento en
sus propias instalaciones. En los 18 paises,
los hogares financiaron, en promedio, el
68% de la inversién actual en materia de
saneamiento, seguidos de los gobiernos,
cuya contribucion fue del 19%%.

Sesenta paises proporcionaron informacion
al Andlisis y Evaluacién Mundiales del
Saneamiento y el Agua Potable en

la encuesta de 2018/2019 sobre los
presupuestos gubernamentales para WASH.
En general, el presupuesto promedio per
capita para WASH fue de 9 ddlares de los
Estados Unidos, con una variacién de entre
1y 150 ddlares. Treinta paises pudieron
facilitar informacion sobre su presupuesto
gubernamental en materia de saneamiento.
Segun dicha informacion, los presupuestos
anuales oscilan entre 75 millones de délares
de los Estados Unidos en Panama y menos
de 1 millén de délares en algunos paises
pequenos. En conjunto, el presupuesto
promedio per capita dedicado al saneamiento
en estos 30 paises fue de 143 ddlares de los
Estados Unidos, lo gue supone menos de
una cuarta parte del presupuesto general per
capita destinado al sector del WASH?,

Los presupuestos gubernamentales en
materia de WASH en general aumentan

a un ritmo anual promedio del 111%. Los
datos detallados sobre los presupuestos
gubernamentales en materia de
saneamiento a lo largo del tiempo son muy
limitados. En las dos Ultimas encuestas

del Anélisis y Evaluacion Mundiales del
Saneamiento y el Agua Potable, solo nueve
paises aportaron datos sobre presupuestos
gubernamentales que fueran especificos del
saneamiento y pudieran compararse entre
si. Asimismo, 5 de esos 9 paises indicaron
disminuciones en los presupuestos de

saneamiento entre las evaluaciones; el
descenso promedio fue del 1,2% al afno*,

Las inversiones procedentes de fuentes
externas, como los subsidios de los
donantes y los fondos de organizaciones
no gubernamentales y fundaciones, solo
representaron el 1% de la inversién total en
saneamiento. No obstante, estas sufragan,
en promedio, el 42% de los gastos no
procedentes de los hogares en los 11 paises
de ingreso bajo que facilitaron datos sobre
gastos de saneamiento.

Resulta dificil estimar el desembolso total de los
préstamos y los subsidios de asistencia para

el desarrollo que se destina al saneamiento, ya
que los organismos de asistencia exterior no
siempre desglosan sus datos por subsectores.
Se calcula que la ayuda al saneamiento ha
aumentado desde 2010; en 2018, fue de mas
de 1.000 millones de ddlares de los Estados
Unidos, lo que equivale aproximadamente a
la mitad del apoyo que, seguin lo comunicado,
se destina al agua potable. Los subsidios

se concedieron principalmente a los paises
de ingreso bajo, y los paises mas ricos
accedieron a la financiacion reembolsable de
los bancos de desarrollo.

El 80% de los paises que respondieron
declararon que la financiacion

era insuficiente para lograr sus

metas nacionales en materia de
saneamiento. Los datos de los 12 paises
que pudieron informar de déficits de
financiacién cuantitativos por subsectores
revelaron que el déficit de financiacién era
mayor en el saneamiento urbano (74% de
la inversidn total necesaria para alcanzar las
metas nacionales), pero que también era
considerable en el saneamiento rural (59%).

Menos de la mitad de los paises senald
que los aranceles y las tarifas de

usuario existentes cubrian los gastos de
funcionamiento y mantenimiento de los
sistemas de saneamiento (véase el Gréfico
24). No obstante, esta proporcion se ha ido
incrementando con el tiempo.
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GR A' =91 0(05(0) %3 El 80% de los paises que respondieron declararon que

la financiacion era insuficiente para lograr sus metas
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Imaginar un futuro
mejor: acelerar
considerablemente los
progresos es posible
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A pesar de los considerables progresos
realizados en los Ultimos afos en la
cobertura mundial de los servicios de
saneamiento, lograr el saneamiento
para todos requerird una ampliacion
ambiciosa y coordinada de manera
eficaz.

¢Qué puede ser factible en los préximos
cinco anos? Un andlisis llevado a cabo
para la estrategia quinquenal de la OMS
para 2019-2023 clasificé a los paises en
cinco grupos en funcién de sus progresos
histdricos para conseguir servicios basicos
de saneamiento. En él, se planteaba la
siguiente pregunta: “; A cudntas mas
personas se podria llegar si todos los
paises aceleraran sus esfuerzos para
ponerse a la altura de los que mejores
resultados obtienen de su grupo?"4, Si
los paises que se encontraban por debajo
del promedio del grupo llegaban a este, y

los paises que ya estaban por encima del
promedio del grupo se equiparaban a los
de mayor éxito en su grupo, 200 millones
de personas mas tendrian acceso a los
servicios de saneamiento en los préximos
cinco anos; esto supone un aumento

de la cobertura del 1,6% al ano, lo que
acercaria al mundo al incremento del 2%
anual necesario para alcanzar el 100% de
cobertura de aqui a 2030.

Este andlisis demuestra que es posible
avanzar rapidamente. Es viable cambiar la
historia en torno al saneamiento para que
deje de tratar sobre mala salud, indignidad
y pérdidas econémicas continuas y se
convierta en un éxito de la salud publica.
No obstante, acelerar el ritmo requiere que
los gobiernos aprovechen con éxito su
papel, y que las inversiones tanto publicas
como privadas se utilicen adecuadamente
y sean constantes.

© UNICEF/Jordan/Saman
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Establecimiento de objetivos en materia de saneamiento
para la proteccion de la salud basados en la investigacion

y la practica mundiales

RECUADRGI9

En 2018, la OMS publicé las Guias para el saneamiento y
la salud, donde se analizaron colectivamente mas de 1.000
estudios para sintetizar las medidas que deben adoptarse
en materia de saneamiento a fin de marcar una diferencia
en la salud y el bienestar, y sentar las bases del desarrollo
social y econdmico. Estas son las principales ensefanzas y
recomendaciones:

Todo el mundo, en cualquier parte, necesita tener
un retrete decente que pueda utilizar. Las medias
tintas que excluyen a las personas a las que es dificil llegar
y que no pueden cambiar de comportamiento constituyen
tanto una violacién de los derechos humanos de esas
personas como un riesgo social y de salud publica que
afecta a la sociedad en general. Las intervenciones de
saneamiento deben ser universales y lograr niveles de
servicio que cambien la situacién en términos de salud

y bienestar para todos. Las instalaciones deficientes no
son mejores que nada: pueden acarrear méas riesgos

para los usuarios, acercar los excrementos a los lugares
donde viven las personas y resultar una inversion baldia
cuando los usuarios vuelven a recurrir a la defecacién

al aire libre al sentir aversion o porque los retretes se
estropean o llenan con facilidad y no pueden vaciarse. En
ocasiones, llegar a todos los miembros de una comunidad
requerira contar con retretes publicos y compartidos, que
cumplan los niveles minimos de servicio, como un paso
adicional cuando no sea factible construir instalaciones

en los hogares. Proporcionar Gnicamente el equipo para
retretes o trabajar solo en el cambio de comportamiento
no es eficaz en funcién del costo ni sostenible. A fin de
llegar a todo el mundo, es necesario aplicar enfoques que

abarquen al mismo tiempo la oferta y la demanda.

Proteger adecuadamente la salud exige que

los retretes estén conectados a sistemas y
servicios seguros, desde la defecacion hasta la
eliminacion y el uso seguros. Hacen falta sistemas
de saneamiento gestionado de manera segura para
marcar realmente la diferencia en materia de salud.
Copiar los anticuados sistemas de prestacién de
servicios de saneamiento de los paises desarrollados es
una solucién demasiado lenta y costosa que llega a muy
pocas personas, favorece a los mas privilegiados, deja
pasar oportunidades interesantes para la recuperacién
de recursos y la resiliencia climética, y ofrece beneficios
sanitarios limitados. Las soluciones para el futuro
requieren una combinacion de tecnologias y servicios
que respondan al contexto local de condiciones fisicas,

sociales e institucionales. De este modo, los paises
pueden dar un salto gracias a una combinacion resiliente
de sistemas y servicios que se sitian en el marco de la

economia circular.

Se necesitan muchos mas trabajadores del sector
del saneamiento. Ofrecer méas puestos de trabajo
formales, seguros, adecuadamente remunerados y dignos
en el sector del saneamiento es clave para proporcionar

servicios de saneamiento gestionado de manera segura.

El saneamiento eficiente y sostenible ha de ser
mas visible por derecho propio, y debe abordarse
en coordinacion con otros servicios locales. Una
de las razones que explica la lentitud del progreso en
materia de saneamiento es la falta de visibilidad, inversién
y competencias especializadas. El saneamiento se ve
perjudicado al estar integrado con el suministro de agua,
que suele ser mas atractivo para el publico y los politicos.
En los Gltimos afios, el saneamiento ha cobrado mayor
protagonismo como subsector por derecho propio. No
obstante, la interconexién y la coordinacién con otros
servicios —como el suministro de agua y la higiene, la
eliminacion segura de las heces de los nifios, el drenaje y la
gestion de los animales domésticos— son fundamentales
para alcanzar la sostenibilidad y generar efectos en materia
de salud. Asimismo, los servicios de saneamiento pueden
planificarse y financiarse més eficazmente cuando se
abordan como parte de un paquete de servicios prestados
a nivel local, como la vivienda, el suministro de agua, la
gestion de desechos sdlidos y el transporte.

Los agentes sanitarios tienen funciones criticas
para garantizar que el saneamiento proteja la
salud y reduzca la carga que afronta el sistema
sanitario. Entre estas se incluyen:

. Integrar el saneamiento en todas las politicas y los
programas sanitarios en los que el saneamiento sea
necesario para la prevencion primaria.

. Contribuir al desarrollo de normas y reglas de
saneamiento, garantizando que protejan la salud y el
medio ambiente.

. Utilizar la vigilancia de la salud para dirigir las
inversiones en saneamiento a zonas con una carga
de morbilidad elevada y prevenir brotes.

. Incluir la promocién y el monitoreo del saneamiento
a nivel comunitario en los servicios de salud locales.

. Garantizar el saneamiento en los centros de salud
para los pacientes, el personal y los cuidadores.
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Todos los paises que han progresado
rapidamente en materia de saneamiento
han contado con un liderazgo

politico sélido, y sus gobiernos han
desempeiiado un papel importante

en las politicas, la planificacion,

la movilizacion de inversionesy la
regulacion de los servicios.

El Marco Mundial de Aceleracion del

ODS 6%, coordinado por ONU-Agua, ha

identificado cinco aceleradores para apoyar

el logro del ODS 6:

= Gobernanza: hacer del ODS 6 un
asunto que incumba a todos mediante
la colaboracion intersectorial y
transfronteriza, funciones definidas, la
participacion de las partes interesadas e
instituciones eficaces e inclusivas.

= Financiacion: optimizar la financiacion
en materia de agua y saneamiento,
especialmente para los paises y las
comunidades con acceso limitado a los
recursos financieros.

«  Datos e informacién: infundir confianza

mediante la generacion, validacion y
normalizacion de datos y la puesta en
comun de informacién para la toma de
decisiones y la rendicién de cuentas.

= Desarrollo de la capacidad:
centrarse en las capacidades humanas
e institucionales inclusivas a todos los
niveles para cumplir el ODS 6.

= Innovacion: aprovechar y ampliar
las practicas y tecnologias
innovadoras, incluidas las
tecnologias accesibles para las
zonas rurales y las comunidades
marginadas.

Los aceleradores proporcionan un marco
valioso para conseguir acelerar el progreso
en materia de saneamiento. Existen ejemplos
esperanzadores de casos que demuestran

la eficacia de invertir en ellos. Por ejemplo, el
Gobierno de Etiopia ha trabajado para asumir
el liderazgo del sector del saneamiento,
coordinar a los asociados para el desarrolloy
optimizar la financiacién del sector (véase el
Recuadro 10).

Fortalecimiento del liderazgo gubernamental en
materia de saneamiento en Etiopia

En 2013, el Gobierno de Etiopia aprobd el Programa Nacional
One WASH, un enfoque para todo el sector que se propone
racionalizar la programacion de agua, saneamiento e
higiene en Etiopia con &nimo de lograr el acceso universal
a los servicios de WASH. El lema del Programa —"One
Plan, One Budget, One Report” (Un plan, un presupuesto,
un informe)— resume su filosofia, que se explica més
pormenorizadamente en los principios rectores:
integracion de los sectores del agua, la salud, la
educacion y las finanzas con el objetivo de crear
sinergias entre ellos mediante la coordinacion
y la colaboracién en materia de planificacion,
implementacidn, seguimiento y presentacion de
informes;
conformidad de las actividades de los asociados con
los sistemas, politicas y prioridades gubernamentales,
velando por que el WASH se enmarque en un
programa de desarrollo mas amplio;
armonizacion para dejar atras los esfuerzos
centrados en proyectos concretos en favor de
enfoques programéticos encaminados a la
consecucién en Ultima instancia de un plan,
un presupuesto y un informe con respecto a la
prestacion de servicios de WASH; y
consolidacién de las alianzas con los organismos
para el desarrollo y ampliacién de estas para
dar cabida a méas agentes del sector privado y
organizaciones de la sociedad civil.

Se promoverd la integracién entre sectores mediante tres
pilares programéticos:
creacion de un entorno propicio e impulso de la
buena gobernanza;

maximizacion de la disponibilidad y el uso eficiente
de recursos humanos y financieros para generar
demanda de mejores servicios de WASH; y
desarrollo de capacidades con vistas a mejorar la
prestacion de servicios de WASH a todos los niveles.

El Gobierno de Etiopia financié el 47% de la fase

1 del programa; el monto restante procedié de un
mecanismo de financiacién mancomunada para el
agua, el saneamiento y la higiene. La gestién del fondo
mancomunado corresponde al Gobierno, que aporta el
10% de todos los fondos reunidos. EI Gobierno aporta
también financiacién de contrapartida equivalente a
entre el 20% y el 30% de las contribuciones de los
donantes.

Muchas partes interesadas y asociados para el
desarrollo tuvieron que reconfigurar por completo
su funcionamiento para responder a este cambio
profundo en la funcién del Gobierno. Aunque
también han surgido retos en la aplicacién y la
coordinacién, los progresos han sido notables. Se
ha logrado acelerar la cobertura del saneamiento al
dar una mayor prioridad al sector del WASH, mejorar
la coordinacién sectorial, evitar la duplicacién de
esfuerzos, estimular el interés de los donantes por
financiar el sector, introducir politicas y estrategias
clave, y aumentar las capacidades. Segun los datos
del Programa Conjunto de Monitoreo, entre 2010 y
2017 el porcentaje de la poblacién que practica la
defecacion al aire libre se redujo del 44% al 22%, de
manera que Etiopia es el pais del mundo que mas
rdpido esta reduciendo dicha préactica.
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Los gohiernos pueden
acelerar los progresos
en materia de
saneamiento mediante
enfoques cuya eficacia
ha sido demostrada

La buena gobernanza se basa en el liderazgo, la normativa
y la coordinacion de caracter eficaz

6.2 Las finanzas publicas inteligentes propician la inversion eficaz
de los hogares y del sector privado

6.3 La capacidad a todos los niveles impulsa el progreso y mantiene
los servicios

6.4 Los datos fiables mejoran la toma de decisiones
y la rendicion de cuentas

6.5 La innovacion propicia enfoques mas adecuados
y responde a los nuevos desafios
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En este capitulo, se describen las
medidas e inversiones estratégicas en
materia de gobernanza, financiacion,
datos, desarrollo de capacidades

e innovacion que pueden ayudar a

los gobiernos a progresar con rapidez
hacia el acceso universal a servicios de
saneamiento seguros.

Los gobiernos nacionales y locales pueden
impulsar la adopcién de nuevos enfoques
para los programas de saneamiento

tanto rurales como urbanos, que deberan
respaldarse con recursos humanos y
financieros adecuados. Dichos enfoques
deberan ser inclusivos y ampliables,

y movilizar la participacién de toda la
sociedad. Los gobiernos también pueden
fomentar una cultura de aprendizaje en

la que el seguimiento y los exdmenes
favorezcan la adaptacion y la innovacion
para llegar a quienes se han quedado atras,
responder con mas eficacia a las crisis

de salud publica y aumentar la resiliencia
climéatica. Asimismo, para ampliar los

modelos de saneamiento exitosos, sera
preciso reforzar la coordinacién entre los
organismos, departamentos y ministerios
gubernamentales (a menudo fragmentados)
gue se encargan de la prestacion de
servicios de saneamiento, asi como entre el
sector privado, la sociedad civil y los hogares.

La eleccién de los enfoques de aplicacion
ha de basarse en la investigacion y las
lecciones aprendidas de programas
anteriores de saneamiento, y adaptarse al
contexto; por ejemplo, teniendo presentes
el nivel de capacidad y los recursos
necesarios. En las comunidades remotas
y los mercados débiles, es probable que
la estrategia de ejecucion en materia

de saneamiento tenga un caracter mas
comunitario. A su vez, en los mercados
mas robustos y los lugares donde haya

un mayor acceso al saneamiento y
expectativas mas altas, la estrategia puede
promover soluciones mas comerciales y
adoptar sistemas mas exigentes desde el
punto de vista de la gestion.

© Saneamiento y Agua para Todos
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La buena gobhernanza se hasa

en el liderazgo

lanormativayla

coordinacion de caracter eficaz

La buena gobernanza se basa en un
liderazgo que prioriza y promueve el
saneamiento. La experiencia demuestra
que puede asumir este papel un jefe de
Estado, un ministro u otra figura politica
destacada dispuesta a afrontar el reto

de impulsar los progresos. El liderazgo

en el plano local es igual de importante.
Los estados, los distritos y las localidades

deben aprobar también un ideal, una
hoja de ruta y unas metas bien definidos,
promoverlos y darles seguimiento a
través de un promotor destacado. Esta
figura puede ser decisiva a la hora de
alentar la participacién de la ciudadania
en un esfuerzo colectivo encaminado

al logro del ideal comun de mejorar el
saneamiento.

Apoyo a todos los niveles gubernamentales en Indonesia

Indonesia efectué mejoras significativas en materia de
saneamiento, al reducir la defecacidn al aire libre de
mas del 19% en 2011 a menos del 8% en 2019, ademés
de ampliar los servicios basicos de saneamiento.

Fue posible gracias a la intervencion coordinada del
Gobierno de Indonesia, que respaldé al sector del
saneamiento a todos los niveles, con especial énfasis
en el aprendizaje entre pares a escala subnacional. El
liderazgo lo aporta una alianza de antiguos alcaldes y
jefes de distrito, que movilizan a sus compaferos por
todo el pais para poner en comun las experiencias

en el &mbito del WASH. Con el apoyo de un conjunto
de asociados para el desarrollo, esta iniciativa ha

inspirado a los lideres locales y movilizado a las

comunidades.

De este modo, se aprendieron numerosas lecciones sobre
las vias mas eficaces para afrontar cuestiones relacionadas
con el saneamiento, tales como la necesidad de:
una labor continuada y méas sistemética de
promocién y desarrollo de la capacidad de las
administraciones locales;
una mejor coordinacién entre las instituciones del

sector del saneamiento;

una estrategia consolidada de saneamiento en

los distritos con la que varios programas puedan
perseguir un objetivo comun y aprovechar los
fondos nacionales para fines especificos destinados
al saneamiento;

mecanismos de financiacién innovadores, por
ejemplo el uso de fondos de dadivas de la religion
musulmana (zakat, infak, shadagah y wakaf—
ZISWAF—), microcréditos para llegar a los hogares
mas pobres, subvenciones basadas en productos
para promover las inversiones comunitarias, y fondos
provinciales y nacionales para impulsar inversiones
sistémicas a mayor escala en infraestructura; y

una movilizacién de asociados no tradicionales
—por ejemplo, las organizaciones confesionales

y el sector privado— con objeto de integrar las
comportamientos y las practicas y garantizar la
sostenibilidad a largo plazo.

El Gobierno ha integrado estas experiencias en la nueva
Politica Nacional de Desarrollo a Medio Plazo para el
periodo 2020-2024, que favorecera las metas relativas a
la defecacion al aire libre y el saneamiento gestionado de

forma segura.
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Liderazgo transformador para lograr un saneamiento
eficaz en Asia Oriental

En las décadas de 1960 y 1970, durante su etapa inicial como
Estados nacionales, Malasia, la Republica de Corea, Singapur
y Tailandia obtuvieron resultados notables rdpidamente para
lograr una cobertura total de saneamiento*® Bajo un vigoroso
liderazgo gubernamental, se subvenciond con fondos
publicos el desarrollo de infraestructura de saneamiento, de
forma paralela a la aplicacién de una serie de cambios en las
politicas de higiene y salud publica. En cada pais, las mejoras
del saneamiento se integraron en programas mas amplios
de salud publica, vivienda e higiene, en lugar de constituir un
objetivo aislado.

El sélido liderazgo resulté fundamental para conseguir
progresos espectaculares en el &mbito del saneamiento.
En primer lugar, los dirigentes explicaron de forma clara

y convincente por qué era necesario el saneamiento y un
cambio en los habitos de higiene, para lo cual se apoyaron
en simbolos y alicientes significativos a nivel nacional o
cultural. En Singapur, el saneamiento y las précticas de
higiene se asociaron a ideas de modernidad e integracién
en los mercados mundiales. En Tailandia, donde el énfasis
en el saneamiento se establecié desde las més altas
instancias del Gobierno por medio del Rey del pais y se
plasmo a todos los niveles —desde el Gobierno central
hasta los funcionarios municipales o de distrito—, el
saneamiento se beneficié posteriormente de 40 afios de
intervencion publica sostenida. En la Republica de Corea,
se otorgd al saneamiento un lugar destacado en los planes
de salud publica del Gobierno, asi como en la promocién
del concepto de "buena vida" de las comunidades y el
conjunto del pais.

Es preciso que el saneamiento se
considere un servicio esencial del
que el gobierno es responsable y ha
de rendir cuentas. Los gobiernos deben
establecer instituciones que coordinen 'y
regulen las actividades del gobierno, los
proveedores y los usuarios de servicios,

y que generen beneficios publicos. La
provisién de los servicios de saneamiento,
también por parte de los sectores privado
e informal, debe respaldarse con un marco
legislativo y un conjunto de politicas que
se complementen con normas referentes
a la calidad del servicio a lo largo de

la cadena de saneamiento (con y sin
conexion a la red de alcantarillado) y un
entorno normativo y de aplicacion sencillo,

En segundo lugar, los dirigentes a todos los niveles
alentaron la innovacién y la adaptacién locales, de forma
que, a través del “ensayo y error” o las practicas de “gestion
adaptable’; se diera con las soluciones adecuadas para los
problemas y contextos de cada zona.

Por Ultimo, los dirigentes crearon érganos de
coordinacién a todos los niveles para que se ocuparan
de superar los cuellos de botella. Estos érganos se
reunian periédicamente para identificar obstéaculos

y proponer soluciones adaptadas a cada zona. Si los
obstaculos requerian medidas a mas alto nivel, se
comunicaban a instancias mas altas de la toma de
decisiones para que los resolvieran a partir de las
recomendaciones y lecciones aprendidas sobre el
terreno. En las primeras etapas de planificacion nacional
del sector del saneamiento, en la década de 1960, los
ingresos per cépita de los Estados de Asia Meridional
estudiados eran equivalentes a los de muchos paises

de Africa Subsahariana. El dato resulta significativo

porque indica que la estrategia y el ideal generales se
concibieron antes de buscar inversiones sectoriales de

diversas fuentes.

Estos "tigres” de Asia Oriental nos mostraron que

es posible obtener resultados cuando los dirigentes
transmiten con claridad a la ciudadania y los burdcratas
que el saneamiento es fundamental para el desarrollo
del pais y se involucran activamente en el aprendizaje, la
solucién de problemas, la “busqueda del progreso” y el
fomento de una cultura de ajustes continuados.

transparente y eficaz. Todo ello posibilitara

la innovacion, la recuperacién de gastos y el
servicio a los grupos pobres y vulnerables.
La inclusién del saneamiento en las
politicas, estrategias y planes nacionales
representa un indicador concreto de que
existe voluntad politica y se prioriza este
servicio. Cuanto mds prominente sea el
saneamiento en los planes de desarrollo
nacionales, mas probable serd que los
encargados de adoptar decisiones y los
politicos lo consideren prioritario. Las
politicas de saneamiento solo seran
fructiferas si se complementan con
planes de aplicacion presupuestados
y respaldados por recursos humanos y
financieros suficientes. Las instituciones




70 ESTADO MUNDIAL DEL SANEAMIENTO

Apoyo a la formulacion de politicas mediante las
Directrices Normativas sobre Saneamiento de Africa

RECUADROM'S

En 2002, se formé el Consejo Ministerial Africano
sobre el Agua (AMCOW) con &dnimo de promover la

cooperacion en el &mbito del agua y el saneamiento.

Desde entonces, el AMCOW se ha convertido en
un comité especializado en agua y saneamiento en
el marco de la Unién Africana. Ante la demanda de
los gobiernos africanos, el Comité estéd coordinando
la elaboracién de unas directrices para las politicas
de saneamiento africanas. A partir de ellas, los
gobiernos podrén elaborar politicas especificas

sobre saneamiento encaminadas a acelerar los

principales han de desarrollar politicas

de saneamiento transversales que
aprovechen los procesos de planificacion
y los mecanismos de coordinacién
intersectoriales. Los planes deben basarse
en una revision de las politicas vigentes,
en la que se determinen los obstaculos
para mejorar el saneamiento a lo largo

de toda la cadena de servicio y en todos
los contextos, incluidos los vinculos con
sectores conexos como la agricultura y la
planificacién urbana. Para que los planes
sean eficaces, hay que establecer metas y
objetivos con plazos determinados, asignar
un presupuesto adecuado y prever marcos
de seguimiento tanto de los resultados

progresos en la cobertura y la calidad de los
servicios. Las directrices fomentan el desarrollo de
una politica especifica de saneamiento y facilitan
informacién general, recomendaciones acerca del
proceso, propuestas para el contenido de la politica
y orientaciones de cara a la elaboracién de una
estrategia de ejecucion. Han sido concebidas para su
utilizacién a escala nacional, si bien también pueden
resultar Utiles a las administraciones locales. El
tema general es el liderazgo, la responsabilidad y la
iniciativa gubernamentales.

como de los productos (por ejemplo,
poniendo el énfasis en las comunidades
gue no practican la defecacién al aire libre
en lugar de solo en la cobertura de los
retretes). Los asociados para el desarrollo
deben armonizar sus programas con las
estrategias y prioridades nacionales. Llevar
a cabo revisiones periddicas coordinadas
nacionales o transversales de las politicas,
los planes y los progresos en materia de
saneamiento ha resultado eficaz de cara a
mejorar la planificacion y la gobernanza“.

Los encargados de adoptar
decisiones a nivel gubernamental
han de reconocer la necesidad de
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Fortalecimiento de la normativa y la planificacion en materia
de saneamiento para avanzar rapidamente en Nepal

Desde la década de 1950, Nepal elabora planes

quinguenales de desarrollo nacional en los que se fijan una

serie de objetivos socioeconémicos. En el Decimoquinto
Plan Periédico (2019/2020-2024/2025), se describen

las estrategias clave para que Nepal se convierta en un
pais de ingreso mediano. Entre otros, se contemplan

objetivos de WASH, prestando especial atencién a mejorar

la salud publica mediante el acceso a infraestructuras
de suministro de agua potable y saneamiento fiables,

asequibles y seguras para todas las personas en las

zonas urbanas, periurbanas y rurales. También se prevé

mantener limpio el entorno gracias a una correcta gestion

proveer sistemas de saneamiento
seguro mediante una combinacion

de tecnologias cuya implantacion

se ajuste a modelos de servicio
adaptados al contexto localy
basados en evaluaciones de riesgos
correctas. En las estrategias y los planes
se debe reconocer expresamente la utilidad
de los servicios de saneamiento tanto
conectados como no conectados a la red
de alcantarillado (entre ellos, los sistemas
descentralizados) y valorar la importancia
de construir y respaldar cadenas de
saneamiento completas de ambos modelos.
También es preciso reconocer la funcion de
los proveedores informales de servicios de
saneamiento, cuya experiencia resulta muy
util y debe aprovecharse en el sistema formal.

La calidad del servicio debe regularse
en todas las etapas de la cadena de
servicios de saneamiento a partir de la
evaluacién y gestién de los riesgos para la
salud publica. Las politicas gubernamentales
deben alentar y hacer posible que un mayor
numero de productores, proveedores y
servicios del sector privado aumenten

la competencia, reduzcan los precios,
fomenten la innovacién y ofrezcan una gama
amplia de productos en el mercado.

Establecer claramente las
responsabilidades y los arreglos
institucionales en materia de
saneamiento a lo largo de toda la
cadena de servicio ha dado sus frutos

de las aguas residuales. La meta es que el 100% de la
poblacién tenga acceso a instalaciones de saneamiento
mejoradas, alcanzar y mantener la condicién de pais en

el que no se practica la defecacion al aire libre y avanzar
gradualmente hacia la cobertura total de los servicios de
saneamiento, tratando y descargando de forma adecuada
al menos un 20% de las aguas residuales. Para considerar
que Nepal cuenta con una cobertura total de los servicios
de saneamiento, se debe cumplir el requisito basico de la
disponibilidad de retretes, asi como otras consideraciones
como el lavado de manos, el agua potable, los alimentos
inocuos y, en general, un entorno comunitario limpio.

en numerosos paises. Es preciso que los
gobiernos nacionales y locales establezcan
con claridad las funciones, responsabilidades
y mandatos de todas las etapas de la cadena
de servicios de saneamiento, a fin de hacer
frente a las superposiciones y las deficiencias
de los mandatos de las organizaciones. Por
ejemplo, algunos paises como Bangladesh y
Nepal han elaborado marcos institucionales
y normativos especificos en los que se
definen con claridad las funciones y
responsabilidades en la gestién de los lodos
fecales”. También es necesario que los
gobiernos mejoren la colaboracion entre
sectores e impulsen la participacién de todas
las partes interesadas, tales como el sector
privado, los usuarios y la sociedad civil.

Hay que reconocer que el saneamiento
es una cuestion transversal que
repercute en la salud, el desarrollo
social, la educacion y la economia.

Si bien las instituciones principales

son importantes, los gobiernos deben
establecer mandatos claros respaldados por
capacidades para la prestacion de servicios
de saneamiento en todos los sectores,
incluidos la administracion local, la
educacion, la vivienda, la atencién de salud,
el trabajo y la agricultura. En ese sentido,
es especialmente importante que el sector
principal del &mbito del saneamiento
cuente con personal y recursos especificos
y tome parte en todos los aspectos de la
planificacién, la prestacion, la promocién 'y
el seguimiento.
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El lugar de trabajo relacionado

con el saneamiento precisa una
mayor normativa y formalizacion.
Hacen falta muchos mas trabajadores

de saneamiento, pero estos a menudo
estdn mal remunerados, estigmatizados y
continuamente expuestos a riesgos para
su salud. Su labor puede exponerlos a
peligros como los patdégenos presentes en
los lodos fecales y las aguas residuales,
lesiones a causa del derrumbe de

los pozos, asfixia por los gases del
alcantarillado, y drogadiccién y alcoholismo
para hacer frente a las condiciones
deshumanizadoras de los peores tipos

de trabajo de saneamiento en el sector
informal. Las condiciones de trabajo deben
ir formalizdndose de forma gradual para
proteger la salud y la seguridad y ofrecer
unas condiciones laborales decentes,

tal como demanda el ODS 8%, Hay que
proteger los derechos de los trabajadores,
que deben tener libertad y apoyo para
organizarse como fuerza de trabajo.

Por medio de alianzas y plataformas, los
gobiernos pueden aprender los unos de los
otros y ayudarse entre si con vistas a dar
una mayor prioridad politica al saneamiento
y reforzar los sistemas de gobernanza. La
alianza de multiples partes interesadas
Saneamiento y Agua para Todos —en la que
participan gobiernos, la sociedad civil, el
sector privado, organismos de las Naciones
Unidas e instituciones de investigacion—
alienta a los asociados a dar una mayor
prioridad politica al WASH, dotarlo de una
financiacion adecuada y crear mejores
instituciones y estructuras de gobernanza a
fin de cumplir el ODS 6.

Las finanzas publicas
inteligentes propician ia
inversion eficaz de los
hogares y del sector privado

En la mayoria de los paises, hacen falta
inversiones considerables para alcanzar las
metas de saneamiento. En este momento,
son los hogares —no los gobiernos— los que
aportan la mayor parte de la financiacion

del saneamiento a través de los aranceles

de conexion, las tarifas de los servicios

de vaciado y la inversion en retretes y
tecnologias de contencion y tratamiento

in situ. No obstante, la dependencia de

la financiacion de los hogares puede
exacerbar las desigualdades. Ademas, con
la financiacion de los hogares no se cubren
las inversiones de mayor envergadura
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necesarias en la cadena de saneamiento
general; por ejemplo, en infraestructura
de transporte, tratamiento y eliminacion.
Para este tipo de intervenciones, se
requieren inversiones gubernamentales
coordinadas con planes presupuestados
y partidas presupuestarias concretas.
Aclarar qué fuentes e instrumentos
de financiacion pueden movilizarse,
asi como la funciéon de cada entidad
en las inversiones en materia de
saneamiento, es esencial para

que los paises puedan cumplir sus
aspiraciones de la manera mas
eficiente y eficaz en funcion del costo.

El saneamiento es un bien publico
que reporta beneficios para la salud
y el desarrollo social y econémico, y
que merece una financiacion publica
estratégica y bien dirigida. El proceso
gracias al cual los paises desarrollados
lograron el acceso cuasiuniversal al agua
y el saneamiento pone de manifiesto que
la financiacién nacional publica, incluidos
los subsidios especificos, ha sido y

todavia resulta fundamental, incluso en las
economias muy orientadas por el mercado®.
En las politicas, hay que indicar de forma
expresa qué se debe financiar, cuando y
coémo se utilizarén los fondos publicos y
coémo se coordinara la financiacion.

Las inversiones en saneamiento
reportan beneficios economicos
notables a los hogares y la sociedad.
En un estudio elaborado por la OMS en 2012,
se calculd que los beneficios econdmicos

del saneamiento quintuplican con creces los
costos. En 2018, en un estudio mundial de
seguimiento, se observé que el saneamiento
basico tenia una rentabilidad general algo
superior al 500% en las zonas rurales y del
600% con respecto a los costos de eliminar
la defecacion al aire libre. En las zonas
urbanas los indices eran mas bajos: los
beneficios casi triplicaban los costos, dado el
mayor costo unitario de las intervenciones de
saneamiento en estas zonas®.

Los estudios que demuestran los beneficios
a largo plazo del saneamiento ayudan a
impulsar la voluntad politica y la inversion.
Estudios como el elaborado por el Banco
Mundial en la India en 2011, en el que

se demostrd que las deficiencias en el

saneamiento costaban al pais miles de
millones de délares®, u otros estudios
semejantes en Bangladesh® y el Pakistan®
han tenido una gran repercusion en las
inversiones publicas en el sector®,

Ademas de los sistemas y servicios de
saneamiento, los gobiernos también
tienen que presupuestar los costos
relacionados con un entorno propicio,
sostenido en el tiempo, en especial en lo que
respecta a la construccion y el mantenimiento
de la capacidad institucional y normativa.

Existen miiltiples fuentes de
financiacion para el saneamiento;
entre ellas se encuentran las “tres

tes”: tributacion, es decir, impuestos
desembolsados a través de los presupuestos
publicos; transferencias de donantes
externos; y tarifas de usuario y aranceles.
Cuando sea necesario hacer grandes
inversiones para desarrollar los servicios
de saneamiento y los ingresos de los
impuestos y aranceles no cubran los gastos
iniciales de la inversién, los gobiernos

y los proveedores de servicios podran
movilizar otros fondos mediante diversos
instrumentos de financiacion. Estos se
utilizan para solicitar préstamos a donantes
0 bancos comerciales, cuyo monto se
reembolsa posteriormente, normalmente
con impuestos o aranceles. La financiacién
reembolsable puede combinarse con
conocimientos especializados por medio
de alianzas publico-privadas, en las que
una sociedad privada y una entidad publica
colaboran para facilitar un servicio publico.
Una de las modalidades habituales de
alianza publico-privada en el sector del
saneamiento es el contrato de concesion
para la explotacion y gestion de una planta
de tratamiento de lodos fecales. Los
hogares y los proveedores de servicios
también pueden acceder a financiaciéon
reembolsable, a pequea escala, por medio
de la microfinanciacién. Aquellos gobiernos
que quieran impulsar las inversiones del
sector privado en el saneamiento deben
crear un entorno normativo robusto en el
gue el sector privado pueda generar una
corriente estable y suficiente de ingresos
para cubrir sus inversiones y actividades.
Asimismo, han de desarrollar la capacidad
de gestioén comercial y financiera y de
supervision de contratos.
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Fuente: Banco Mundial, “Wastewater: From Waste to Resource, The Case of Durban,

South Africa’; Banco Mundial, Washington, D.C., 2018.
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Para elegir los acuerdos de financiacion mas
adecuados, hay que conocer los costos del
saneamiento y los diferentes instrumentos

y fuentes de financiacién disponibles. Si no

es posible financiar los costos integros del
saneamiento, los gobiernos no podran ampliar
los servicios a toda la poblacién, no podran
sostenerlos en el tiempo 0 ambos casos.

Una buena practica es fijar aranceles
que cubran al menos los gastos de
funcionamiento. No obstante, quiza

se requieran subsidios para alcanzar

la cobertura universal de los grupos
vulnerables y no dejar a nadie atras. En este
sentido, pueden utilizarse fondos publicos
para salvar la brecha de asequibilidad
entre los niveles minimos para los
servicios de saneamiento y la capacidad

y disposicién para pagar de los usuarios.
Los subsidios, si se disefian correctamente,
son transparentes y tienen destinatarios
especificos, pueden resultar eficaces para
facilitar que los escasos recursos publicos
lleguen a quienes maés los necesitan. Por

el contrario, si no se disefan de forma

adecuada, pueden servir mas a los ricos que
a los pobres, que a menudo pagaran mas
por los servicios.

Los gobiernos han de tomar
decisiones con base empirica al
asignar los fondos y obligar a rendir
cuentas a los proveedores de los
servicios. Para facilitar la toma de
decisiones, se pueden emplear los
sistemas de seguimiento financiero
gubernamentales para monitorear
las corrientes financieras y los gastos
relacionados con el saneamiento®*
Es fundamental establecer partidas
presupuestarias independientes para el
sector, asi como definir con claridad las
asignaciones presupuestarias con las que
se financien los programas de saneamiento.
Una mejor coordinacién en materia de
presupuestacion entre los organismos con
responsabilidades principales en relacién
con las metas de los ODS (por ejemplo,
vivienda, planificacién urbana, salud,
educacion) puede propiciar sinergias y
ahorrar gastos.

Aprovechar las alianzas publico-privadas en
favor del saneamiento: uso seguro de las aguas
residuales en Durban (Sudafrica)

En la década de 1990, Durban experimentaba limitaciones
en lo relativo a su capacidad para tratar aguas residuales.
La infraestructura existente en aquel momento no bastaba
para atender a la creciente poblacion y el desarrollo
econdmico de la ciudad, y hacia falta una inversion
significativa. El municipio llegé a un acuerdo de alianza
publico-privada para reciclar las aguas residuales con fines
industriales. El objetivo del proyecto consistia en tratar

en torno a 48 millones de litros al dia (aproximadamente

€l 10% de las aguas residuales de la ciudad) y lograr una
calidad aceptable con vistas a su uso seguro en dos
grandes plantas industriales —una fabrica de papel y una
refineria de petréleo— a las que les interesaba utilizar aguas
residuales tratadas a la mitad del costo del agua potable.

Se llevé a cabo un proceso de licitacion internacional en

el que se eligi6 a Durban Water Recycling, un consorcio
liderado por Vivendi Water Systems (Veolia), para financiar,
disefiar, construir y gestionar la planta de tratamiento

terciario de aguas residuales en la planta de Southern
Wastewater Treatment Works de la ciudad, en virtud
de un contrato de concesién de 20 afios (2001-2021).
El costo total del proyecto (construccion de la nueva

planta terciaria, adquisiciéon y mejora de los activos de
suministro municipal utilizados en el proyecto y el sistema
de tuberias necesario) fue financiado por el ente privado

asociado. El servicio publico municipal siguié a cargo

de la planta de tratamiento preliminar y primario de las
aguas residuales, pero el consorcio asumio el riesgo de
satisfacer las demandas de calidad del agua de los dos
usuarios industriales. El elevado costo del agua en aquel
momento y la demanda garantizada de aguas residuales
tratadas por parte de los dos usuarios industriales hacian
que el proyecto fuera atractivo desde el punto de vista
econdmico, de manera que el consorcio pudo asumir el
riesgo de la inversion.

El proyecto, el primero de este tipo en Sudéfrica, es un
buen ejemplo de alianza publico-privada provechosa
para todos, que considera las aguas residuales como un
activo mas que una carga, reduce el impacto ambiental y
contribuye a la economia circular.
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La capacidad a todos los
niveles impuisa el progreso
y mantiene los servicios

El escaso énfasis que histéricamente

se ha hecho en el saneamiento ha
provocado déficits de capacidad notables
en todas las dimensiones del sistema.
Las inversiones en instituciones e
infraestructura que no hagan frente a las
necesidades en materia de capacidad
deterioraran los servicios y supondran

un derroche de los escasos fondos
disponibles. El desarrollo de capacidades
y el fortalecimiento institucional son
fundamentales en todos los niveles del
gobierno, las comunidades y el sector
privado, y en todos los sectores (WASH,
salud, educacion, financiacion), de cara

a planificar, disenar, financiar, construir

y sostener servicios mejorados de
saneamiento.

El desarrollo de capacidades es
esencial para sentar unas bases sélidas
en aras de la eficacia en materia de
gobernanza, financiacion, innovacion y
gestion de datos, necesaria para alcanzar
y sostener las metas de saneamiento. El
desarrollo de capacidades supone mucho
mas que una mera capacitacion. Abarca
los siguientes aspectos:

= Desarrollo de los recursos
humanos: Velar por que las
instituciones empleen los perfiles
adecuados de personal debidamente
cualificado, capacitado y motivado, y en
el nimero que corresponda.

= Desarrollo institucional: Garantizar
gue las instituciones estén debidamente
facultadas y utilicen sistemas y
procedimientos eficaces.

= Dotacion de recursos: Trabajar para
que las instituciones tengan acceso
a recursos financieros, materiales y
técnicos suficientes.

» Investigacion e innovacion: Llevar a
cabo investigaciones aplicadas para dar
con mejores soluciones técnicas y de
gestién para el saneamiento.

Es fundamental contar con

un funcionariado publico lo
suficientemente amplio, debidamente
cualificado y motivado en los niveles
superiores. Los gobiernos nacionales
precisan contar con la capacidad necesaria
para desarrollar y aplicar los principios
fundamentales de unos sistemas de
saneamiento eficaces y sostenibles, por
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ejemplo con normativas — sobre todas las
etapas de la cadena de saneamiento—,
politicas, estrategias con plazos y planes con
célculo de costos, asi como mecanismos de
coordinacion que velen por la integracién
entre sectores y la participacién del sector
privado. También es importante que el
personal de saneamiento esté equilibrado en
cuanto a género, origen étnico y cultura, de
manera que pueda entablarse una relacion
plenamente receptiva con los usuarios y

se ofrezcan las mismas oportunidades de
empleo a todas las personas.

La administracion local debe contar
con la capacidad adecuada para
supervisar y facilitar un saneamiento
orientado al servicio. Para adoptar nuevos
enfoques de saneamiento y descentralizar
cada vez mas la prestacion de servicios, hay
que ajustar la combinacién de aptitudes

y la cantidad de recursos, de modo que el
personal pueda cumplir su mandato. Para
desarrollar un planteamiento mas orientado
hacia los servicios en materia de saneamiento
—con una interaccién mucho mayor con

los usuarios, un aumento considerable de

la actividad con respecto al saneamiento

sin conexion al alcantarillado y una apertura

a las soluciones comerciales—, quiza haya
que cambiar la cultura institucional y la
combinacion de bagajes educativos de los
departamentos y servicios de saneamiento de
las administraciones locales.

Deben desarrollarse aptitudes
adecuadas entre los artesanos

y empresarios de la cadena de
saneamiento.

Al ser mas necesaria la participacion del
sector privado en ciertas etapas de la cadena
de saneamiento, surge la oportunidad de
impulsar la “economia del saneamiento”; es
decir, un mercado de productos y servicios,
datos, informacion y corrientes de recursos
renovables. La economia del saneamiento
abarca la construccion de retretes
individuales y compartidos; las tareas de
mantenimiento, reparacion y limpieza; y

los productos derivados del saneamiento,
tales como agua, combustible, proteinas y
fertilizantes orgdnicos. Se calcula que, solo
en la India, la economia del saneamiento
podria crear un mercado de 62.000 millones
de ddlares para 2021°

El crecimiento del sector privado y la

economia circular obligaré a desarrollar

las aptitudes en estas esferas, a mejorar

la gestion ambiental y a tener presente

el cambio climatico, asi como las
oportunidades empresariales que ofrece el
saneamiento. La economia del saneamiento
solo podré prosperar si se crea un entorno
normativo propicio que aliente la iniciativa.

Hay que ampliar la investigacion y

la innovacion para hacer frente a los

retos y oportunidades relacionados

con el saneamiento universal. Se
observan varios &mbitos en los que faltan
los conocimientos, aptitudes y técnicas
necesarios para superar los retos. En

todo el mundo, las condiciones de las

grandes zonas urbanas cambian con

rapidez: las localidades pequenas crecen

a un ritmo elevado, las carreteras y las

telecomunicaciones llegan incluso a las

zonas mas remotas, y el cambio climatico
crea nuevos obstaculos para la prestacion

y la sostenibilidad de los sistemas de

saneamiento. Ante estos nuevos retos 'y

oportunidades se requiere investigacion y

desarrollo de capacidades en dmbitos como

los siguientes:

» gestién de los servicios de saneamiento
sin conexion a la red de alcantarillado;

. tecnologia para el vaciado de pozos
y el procesamiento de lodos fecales
(con hincapié en la valorizacion y el uso
seguros);

. prestacién de servicios formales a
comunidades antes desatendidas;

. desarrollo de tecnologias de
saneamiento adecuadas y resilientes al
clima; y

. desarrollo de metodologias de
cambio del comportamiento eficaces.

Para integrar y coordinar con

eficacia los sectores relacionados
con el saneamiento, sera necesario
aumentar las capacidades. En muchos
paises no existe coordinacién entre el
saneamiento y otros sectores como la
salud, la educacion, el medio ambiente y el
agua. Por ejemplo, el saneamiento incide
de manera importante en los resultados

de salud, pero los diversos niveles del
sector sanitario apenas participan en la
planificacién y financiacion de la promocién
y ejecucién del saneamiento. Es preciso
reforzar las capacidades mediante una serie
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de intervenciones estratégicas, a saber:

»  crear puestos de categoria superior
con responsabilidades especificas de
saneamiento y velar por que cuenten
con los recursos y la capacitacion
apropiados y tengan suficiente
autonomia para aplicar cambios;

. desarrollar la capacidad del
personal de salud ambiental para
desempenar funciones del ambito de
la salud en el sector del saneamiento,
tales como incorporar el saneamiento
en la ejecucién de los programas
de salud, promover un cambio de
comportamiento en relacién con el
saneamiento y garantizar la provision de
servicios de saneamiento adecuados en
los establecimientos de salud; y

. establecer mecanismos de
supervisién, seguimiento y ejecucién
para el saneamiento; entre diferentes
aspectos, para el seguimiento rutinario
del saneamiento en las escuelas y los
establecimientos de salud.

El desarrollo de capacidades es

un esfuerzo continuo. El sector del
saneamiento precisa de un gran nimero
de trabajadores. Con un personal tan
numeroso, la necesidad de desarrollar
las capacidades en muchos niveles es
permanente. Habra que crear nuevos
puestos que se ocupen de dmbitos
tradicionalmente desatendidos, como el
saneamiento sin conexién al alcantarillado o
la promocién de la higiene.

El énfasis principal del desarrollo de
capacidades ha de ponerse en el plano
local. En dicho plano, se prestaran los
servicios y se resolveran los problemas en el
marco de un proceso continuo y adaptativo.

La creacion de capacidades para el
saneamiento debe incorporarse a
los planes de estudios. En vista de la
magnitud del esfuerzo, es imprescindible
incluir el saneamiento en los planes de
estudios de universidades, escuelas de
formacidn profesional y otras instituciones
especializadas —como los centros de
formacién publicos locales—.

El aprendizaje entre paresyla
mentoria resultan sumamente
eficaces en el ambito del
saneamiento. Es preciso reconocerlo

de manera expresa para que se provean

los recursos correspondientes. Por

ejemplo, pueden facilitarse intercambios
gubernamentales en los paises o entre ellos
para difundir buenas practicas y promover la
competencia entre pares a la hora de lograr
las metas programaéticas.

Hay que incluir al sector privado

en las iniciativas de desarrollo de
capacidades. Aungue el sector privado
cuenta con ciertas aptitudes para desarrollar
su propia capacidad (por las que a la larga
cobrara de forma indirecta), las inversiones
del sector publico en esta esfera propiciardn
resultados mas rapidos y mejores.

© UNICEF/UNI79278/Pietrasik

77



78 ESTADO MUNDIAL DEL SANEAMIENTO

Proteccion de la salud y la seguridad de los
trabajadores sanitarios en Bolivia

1'G

En Bolivia, las soluciones de saneamiento in situ estén algunas de las soluciones que se estan aplicando en
cubriendo las necesidades, en vista de las dificultades Santa Cruz:

de acceso, el répido crecimiento demogréfico y los . utilizacion de tecnologias que limitan la exposicion
elevados gastos de inversion para los sistemas de de los trabajadores a las materias fecales de los
alcantarillado y plantas de tratamiento de aguas residuales retretes;

convencionales. En consecuencia, han surgido pequefias . aplicacion de normas nacionales de salud y

y medianas empresas de camiones con equipo aspirador seguridad en el trabajo para los trabajadores del
que se ocupan de vaciar los pozos y tanques sépticos. ambito del saneamiento;

En ciudades como Santa Cruz, las empresas de vaciado . normalizacién de los procedimientos de recogida,
operan desde hace més de 30 afios sin ninguin tipo de transporte y descarga de los lodos fecales

regulacion o control de carécter oficial. domésticos, con énfasis en la seguridad industrial
y la proteccién ambiental; y

Pese a ello, se han registrado algunos progresos en . desarrollo de médulos de capacitacién en

la proteccion de los trabajadores del sector. He aqui colaboracién con las universidades.

Trabajo (OIT), WaterAid y OMS, “Health, Safety and Dignity
of Sanitation Workers: An Initial Assessment’, Banco Mundial,

Fuente: Banco Mundial, Organizacién Internacional del
Washington, D.C., 2019.

© UNICEF/Jordan/Saman
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Los datos fiables mejoran
la toma de decisiones y Ia
rendicion de cuentas

Contar con datos de gran calidad permite a
los gobiernos orientar las inversiones, vigilar
los progresos y efectuar ajustes de forma
oportuna. Los gobiernos deben aprovechar
plenamente el potencial de los datos y
pruebas y promover la institucionalizacion
de su recopilacion y seguimiento en los
sistemas nacionales y a todos los niveles
(comunidades, servicios publicos, planos
subnacional y nacional). Han de establecerse
mecanismos sélidos de monitoreo del
saneamiento al nivel administrativo mas
bajo, utilizando las estructuras existentes

y vinculandolas con los mecanismos de
presentacién de informes y rendicién de
cuentas. Debe emplearse una metodologia
sistemaética, dotada de términos y preguntas
normalizados para la recopilacién y el
seguimiento de los datos. En los sistemas
de vigilancia de la salud, debe incorporarse
el saneamiento para determinar mejor los
entornos sobrecargados y contribuir a las
intervenciones de prevencién de brotes.

Es fundamental fomentar la confianza
mediante la generacidn, validacién y
normalizacién de datos y la puesta en
comun de informacién para la toma de
decisiones y la rendicién de cuentas.

Los datos pueden resultar de vital
importancia de cara aimpulsar la
voluntad y el compromiso politicos.
No obstante, muchos paises carecen

de recursos financieros, institucionales y
humanos para obtener y analizar los datos
necesarios para conseguir una toma de
decisiones y una gobernanza eficaces®.
Con vistas a fundamentar los compromisos
politicos y las inversiones orientadas
correctamente, es importante poner en
marcha sistemas sencillos y robustos de
recopilacion de datos vinculados a los

mecanismos de rendicion de cuentas.

Los datos exactos y pertinentes
posibilitan una toma de decisiones
fundamentada. Por ejemplo, la vigilancia
y la gestién de datos del sector de la salud
son esenciales para fundamentar y adaptar
las inversiones en saneamiento en funcion
de la cobertura sanitaria y de los servicios
de saneamiento. Del mismo modo, recabar
datos correctos de manera periédica

seré clave para que las intervenciones
determinen de forma eficaz respuestas
resilientes al clima.

Es imperativo disponer de datos
fiables, coherentes y desglosados
para estimular el compromiso politico,
fundamentar la formulacion de
politicas y la toma de decisiones, y
posibilitar inversiones bien orientadas
que optimicen los beneficios
sanitarios, ambientales y econémicos.
Con esos datos de gran calidad podran
fundamentarse politicas, metas,
asignaciones presupuestarias y estrategias
en favor de los pobres mas eficaces. Los
datos de calidad también son importantes
de cara a medir los progresos en pro de

las metas de los ODS y otros objetivos,

algo indispensable en todos los aspectos
de la gobernanza sectorial y esencial para
que las intervenciones en curso mejoren la
rendicion de cuentas, la transparencia y la
participacion.

El valor de los datos de los censos
y encuestas puede aumentarse
utilizando preguntas armonizadas
que puedan compararse con otros
estudios y faciliten el seguimiento
de los indicadores nacionales,
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regionales y mundiales. El Programa
Conjunto de Monitoreo colabora desde
2006 con oficinas de estadistica, programas
de encuestas internacionales y expertos en
materia de WASH en el desarrollo de listas
armonizadas de preguntas basicas para
realizar un seguimiento de los servicios de
WASH en los hogares, las escuelas y los
establecimientos de salud. La calidad y la
comparabilidad de los conjuntos de datos ha
mejorado de forma constante®® 59 ¢,

Las fuentes oficiales de datos publicos,
tales como las cuentas nacionales,

censos, encuestas de hogares, registros
empresariales y administrativos y datos
normativos, se complementan cada

vez mas con nuevos tipos de datos de
fuentes privadas como teléfonos mdviles,
transacciones electronicas y satélites. Los
gobiernos de los paises en desarrollo deben
utilizar ambas clases de datos. Han de
seguir invirtiendo en las fuentes publicas,
gue aportan datos fiables sobre el conjunto
de la poblacién que pueden desglosarse
posteriormente por grupos de interés, y
también tratar de aprovechar los datos de
otras fuentes cuando dichos datos sean
mas frecuentes, puntuales o detallados. De
hecho, estas nuevas fuentes de datos se
antojan fundamentales, pues no es posible
recopilar informacién sobre el saneamiento
gestionado de manera segura solo mediante
encuestas de hogares, de modo que habra
gue consultar a los proveedores de servicios,
por ejemplo a los servicios publicos y las
empresas privadas de saneamiento, que
mantienen y vacian los tanques sépticos.

Las encuestas en los paises ponen de
manifiesto un déficit sistematico de datos
financieros sobre el agua, el saneamiento y la
higiene. En el ciclo de encuestas 2018/2019
del Andlisis y Evaluacién Mundiales del
Saneamiento y el Agua Potable, menos

de la mitad de los paises pudieron facilitar
datos sobre el gasto publico en WASH.
Numerosos paises han manifestado su
interés por obtener informacién de mayor
calidad y mas pormenorizada sobre las
corrientes financieras de este sector. Para
hacer frente a esta demanda, se puso en
marcha la iniciativa Trackfin, que facilita
una metodologia para elaborar cuentas en
materia de WASH.

Pese a gue muchos paises disponen de
datos sobre el tratamiento de las aguas
residuales del alcantarillado, relativamente
pocos tienen datos acerca de la recogida,

el tratamiento y la eliminacién de los lodos
fecales de las instalaciones de saneamiento
in situ —por ejemplo, los tanques sépticos

y las letrinas—. También faltan datos
normativos independientes —agregados a
nivel nacional— relativos a todas las etapas
de la cadena de saneamiento, en especial

a los servicios sin conexién a la red. Hay

que dar mas pasos para incorporar nuevas
preguntas sobre la gestion del saneamiento
in situ a las encuestas de hogares, con animo
de aumentar la cobertura de los sistemas de
vigilancia de la salud publica —incluidas las
inspecciones de saneamiento— y reforzar los
sistemas de datos normativos acerca de la
recogida, el transporte y el tratamiento de los

Monitoreo del saneamiento gestionado de manera
segura en el Ecuador

desechos de las instalaciones in situ.

Los servicios de saneamiento basico del Ecuador

tienen una presencia generalmente alta, pero apenas

se disponia de datos nacionales acerca de su
calidad. El Instituto Nacional de Estadistica y Censos

colaboré con la Practica Global de Agua del Banco

Mundial y el Programa Conjunto de Monitoreo para
poner a prueba un nuevo médulo en la encuesta
nacional de hogares de 2016. Se pregunté a los
hogares sobre el saneamiento, poniendo el énfasis

en la gestion de las instalaciones in situ (tanques
sépticos y letrinas); por ejemplo, en déonde descargan
los efluentes de los tanques sépticos Y si se han
vaciado estos y las letrinas. Con los resultados, el
Ecuador pudo informar sobre la situacién actual de
los servicios de saneamiento gestionado de forma
segura en el pais, al combinar la informacién de la
encuesta con los datos de los municipios sobre el
tratamiento de las aguas residuales, y de este modo

impulsé la accién a escala local.®!



UN LLAMAMIENTO URGENTE A TRANSFORMAR EL SANEAMIENTO PARA MEJORAR LA SALUD, 81
LOS ENTORNOS, LAS ECONOMIAS Y LAS SOCIEDADES

Deteccion de deficiencias mediante el monitoreo de
politicas en Botswana y Namibia

En Botswana, un anélisis de las deficiencias de las
politicas elaborado por medio del Anélisis y Evaluacién
Mundiales del Saneamiento y el Agua Potable destacé
que el acceso al saneamiento se ha quedado rezagado
con respecto al abastecimiento de agua. A raiz de
dicha evaluacién, el Ministerio de Gestién de la Tierra
y Servicios de Agua y Saneamiento, con la ayuda

del Programa de Aguas Resilientes de la Agencia de
los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional,

elabord una hoja de ruta para el saneamiento. En

Namibia, las deficiencias en el saneamiento detectadas
en los datos de la GLAAS 2018/2019 dieron lugar a un
proceso més soélido e inclusivo para desarrollar la nueva
estrategia de saneamiento del pais, que ahora toma
como referencia las Guias para el saneamiento y la
salud de la OMS e incorpora aspectos de planificacion
de la seguridad del saneamiento, mecanismos de
financiacién, gestién de los lodos fecales y la cadena
integra de los servicios de saneamiento, que antes se

pasaban por alto.

© UNICEF/UNI137336/LeMoyne
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La innovacion propicia
enfoques mas adecuados y

responde a los nuevos desafios

Si queremos lograr avances
transformadores que nos permitan
cumplir el ODS 6, no podemos seguir
como hasta ahora. Para preparar al sector
de cara al futuro, hacen falta enfoques,
alianzas, sistemas y tecnologias innovadores
preparados para los retos del manana;

por ejemplo, los brotes de enfermedades,

la migracién, la urbanizacién, el cambio
climatico y la presién cada vez mayor sobre
los recursos naturales. Para reducir las
desigualdades, en lugar de exacerbarlas, los
gobiernos y los proveedores de servicios
deberan dar con soluciones précticas,
eficaces en funcion de los costos y
ampliables.

Los gobiernos pueden alentar la innovacion
y la experimentacién con politicas y
normativas publicas de apoyo que se
complementen con un seguimiento y una
evaluacion rigurosos de los sistemas y las
soluciones propuestas. Pueden impulsarse
practicas y tecnologias innovadoras; entre
otras, aquellas que aceleren la implantacion
de los servicios de saneamiento en las zonas
rurales y las comunidades marginadas.
Asimismo, los gobiernos pueden facilitar

la puesta en comun y divulgacién de

las investigaciones e innovaciones. Las
alianzas entre proveedores de servicios e
instituciones académicas han resultado
utiles y fructiferas para ambas partes.

© UNICEF/UN0353564/ljazah
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Adopcion de un nuevo enfoque para mejorar la cobertura
de los servicios de saneamiento en Europa Oriental

Los sistemas de saneamiento construidos en Europa
Oriental durante el periodo soviético consistian en su
mayor parte en redes centralizadas de alcantarillado que
daban servicio a los centros urbanos. En los 30 afios
posteriores a la disolucién de la Unién Soviética, el
saneamiento con conexion a la red siguié siendo el modelo
predominante. Los Estados recién creados apenas eran
capaces de mantener la infraestructura existente, y mucho
menos de ampliar los servicios. Dado que los dirigentes
no impulsaron el saneamiento in situ, los servicios apenas
cambiaron para las personas que no se beneficiaban de la
red de alcantarillado.

Las ultimas estimaciones muestran un incremento gradual
del acceso al saneamiento en las zonas tanto urbanas
como rurales de la mayoria de los paises postsoviéticos
con respecto al periodo entre 1992 y 2000. Paises como
Azerbaiyan, Belarus, la Federacion de Rusia, Letonia,
Lituania y Ucrania han instalado un ndmero significativo
de nuevas conexiones a la red. La Republica de Moldova
ha aumentado la cobertura mediante la construccién de

cuestiones criticas en materia de gobernanza y gestion.
Més de la mitad de los paises de la regién carecen de
normas relativas a la gestién de los lodos fecales y no
hacen un seguimiento adecuado de esta. La situacién

se ve agravada por la falta de recursos humanos

para el seguimiento, el disefio, la construccién y el
funcionamiento y mantenimiento de los sistemas. Muchos
paises de Europa Oriental afrontan profundos déficits

de financiacion que es preciso corregir para alcanzar

las metas nacionales. Numerosos paises carecen de un
plan de financiacién del saneamiento o programas para
que los hogares puedan hacer frente a las inversiones en
materia de saneamiento. Todos estos problemas son mas
acusados en las zonas rurales®,

En el dltimo decenio, el Protocolo sobre el Agua'y la Salud
de la OMS'y la Comisién Econdmica para Europa (CEPE)
ha propiciado un cambio sustancial. En él, se reconoce

en mayor medida la importancia de los sistemas de

saneamiento a pequefa escala, asi como el mandato y
liderazgo de los gobiernos con vistas a mejorar la gestion

tanques sépticos en las zonas rurales®.

Pese a los avances recientes, todavia quedan por abordar

La urbanizacion y la migracion
hacen necesarias nuevas vias para
satisfacer las necesidades de grupos
de poblacion que viven en la pobreza
en zonas de alta densidad, a menudo
en asentamientos informales. Hasta la
fecha, la mayoria de las intervenciones

de saneamiento urbano se han basado

en la ampliacion de la infraestructura
centralizada de alcantarillado, que

pocas veces llega a las comunidades

de ingreso bajo y no se adapta bien a

los barrios marginales y asentamientos
improvisados densamente poblados,
donde se esta produciendo la mayor parte
del proceso de urbanizacién. En vista

de la crisis del saneamiento urbano, sus
efectos desproporcionados en los pobres
gue residen en estas zonas y los pocos
progresos efectuados con los enfoques
vigentes, es necesario un cambio radical
de planteamiento.

segura de los sistemas sin conexion al alcantarillado;
ademéds, el Protocolo ha acelerado los progresos al
establecer y aplicar metas especificas®* .

El reto de la urbanizacién ya ha dado pie
al desarrollo de enfoques programaticos

y sistemas de saneamiento fructiferos

e innovadores. En estos enfoques, se
combinan nuevas formas de provisién

de instalaciones y servicios con la
movilizacion y accidn comunitarias para
impulsar la demanda y la accién colectiva
y desarrollar la capacidad del gobierno y
de los proveedores de servicios. Al hacer
frente al problema del saneamiento urbano,
han surgido también otros enfoques; por
ejemplo, el del saneamiento inclusivo

para toda la ciudad, que se describe en

el recuadro 21. Asimismo, ha propiciado
innovaciones en las instalaciones y
modelos de servicio inclusivos; entre
ellos, el saneamiento basado en
contenedores, con el que pueden cubrirse
las necesidades alli donde el espacio,

|la titularidad, los arrendamientos y las
condiciones geoldgicas hacen inviables los
enfoques convencionales.
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Desarrollo de soluciones de saneamiento integradas para

todos mediante el saneamiento inclusivo para toda la ciudad

RECUADROI20

Fuente: iniciativa de saneamiento inclusivo para toda la ciudad

El saneamiento inclusivo para toda la ciudad es un
enfoque para la planificacién e implementacién de los
servicios de saneamiento urbano a lo largo de toda la
cadena de valor del saneamiento. El saneamiento inclusivo
para toda la ciudad —que abarca aspectos financieros,
institucionales, normativos y sociales de la provisién de
servicios de saneamiento— exige que las autoridades
muestren voluntad politica, capacidad técnica y liderazgo
en la gestién y que armonicen las soluciones con los
servicios urbanos conexos, como el abastecimiento de
agua, el drenaje y la gestién de los residuos sélidos.

El enfoque del saneamiento inclusivo para toda la ciudad

se rige por los siguientes principios:

. Toda persona que resida en una zona urbana,
incluidas las pobres, se beneficia de servicios de
saneamiento equitativos y seguros.

. La equidad de género y social se incorpora en la
planificacion, la gestion y el seguimiento.

. Los desechos humanos se gestionan de forma
segura a lo largo de la cadena de servicio de
saneamiento, ya desde la fase de contencion.

. Las autoridades siguen un mandato claro e inclusivo,
de acuerdo con una serie de metas de desempefio y
recursos, y rinden cuentas.

. Las autoridades siguen diversos enfoques de
financiacion, institucionales y de materiales (con y sin
conexidn al alcantarillado) en pos de los objetivos.

. La planificacién integral a largo plazo impulsa la
demanda de innovacién y se fundamenta en andlisis
de necesidades y recursos.

. La voluntad politica y los sistemas de rendicion
de cuentas incentivan mejoras en los servicios en
cuanto a planificacién, capacidad y liderazgo.

El saneamiento inclusivo para toda la ciudad considera
prioritario el derecho de todas las personas al saneamiento,
por lo que aplica estrategias y mecanismos inclusivos
para llegar a las poblaciones méas marginadas de las
zonas urbanas. Se pone mas énfasis en los resultados

de los servicios que en las tecnologias, y se promueve

la innovacion, la diversidad de soluciones técnicas y los
planteamientos graduales. El saneamiento inclusivo para
toda la ciudad reconoce la contribucién del saneamiento
a la prosperidad de la economia urbana, al integrarlo en la
planificacién de las urbes, reformar las politicas normativas
y optar por la recuperacion y reutilizacién de los recursos.
Se promueven tanto soluciones in situ como redes de
alcantarillado, que se combinan en sistemas centralizados
o descentralizados para atender mejor las necesidades
de saneamiento de las ciudades en expansién de los
paises de ingreso bajo y mediano. Las partes interesadas
se comprometen a colaborar de manera transversal para
progresar en el cumplimiento de mandatos institucionales
claros, rindiendo cuentas e integrando el saneamiento en
los sistemas de gobernanza urbana.

© UNICEF/UN0348903/Modola
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Fuente: Banco Mundial, Plan International, Consejo de Colaboracién para el Abastecimiento de Agua y Saneamiento,

SNV, WaterAid y UNICEF, “Ejecucion de programas de saneamiento rural a escala, con equidad

", Banco Mundial, Washington, D.C., 2019.

y sostenibilidad: Llamado a la accién”
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En las zonas rurales, adoptar
planteamientos especificos

del contexto que se basanenla
comunidad facilitara la prestacion
de servicios sostenibles para todos.
En los ultimos decenios, los enfoques de
saneamiento basados en la construccion
han dado paso a otros planteamientos

de movilizacion social y cambio de
comportamiento centrados en la demanda
y de cardcter comunitario, con los que se
persigue crear nuevas normas sociales
que favorezcan el uso sistemaético del
retrete en toda la comunidad. Estos
enfoques programaticos novedosos

demuestran que las innovaciones basadas
en riesgos, eficaces en funcién de los
costos y ampliables pueden impulsar

de manera significativa la utilizacion

de los servicios de saneamiento. Sin
embargo, para cumplir los ODS, los
programas para las zonas rurales deben
encontrar nuevas vias que garanticen

la sostenibilidad de los servicios en las
zonas de mas dificil acceso, de forma
que consigan llegar a las poblaciones
mas pobres y vulnerables, crear cadenas
de suministro y mercados sélidos,
sostener los nuevos comportamientos y
asegurar la resiliencia climatica.

Creciente compromiso gubernamental para resolver
los problemas de saneamiento en las zonas rurales de
Kenya y Tanzania

En 2010, la nueva Constitucion de Kenya reconocié que
el agua, el saneamiento y un entorno limpio constituyen
un derecho humano fundamental. La responsabilidad

del abastecimiento de agua y la provision de servicios

de saneamiento se asignd a los gobiernos de los

47 condados. Sin embargo, el saneamiento representaba
un mandato totalmente novedoso para los condados, que
no fueron capaces de alcanzar la meta de erradicar la
préctica de la defecacion al aire libre en las zonas rurales
de Kenya para 2013. En 2014, se convocd una conferencia
nacional sobre saneamiento con el propésito de infundir
de nuevo la percepcion de urgencia. Se alento a los
condados a cumplir los compromisos descritos en las
“"hojas de ruta para eliminar la defecacién al aire libre En
2016, el Gobierno nacional intensificé sus esfuerzos para
ayudar a los condados a cumplir sus obligaciones. Con

ese fin, armonizo las politicas y estrategias nacionales

con la nueva Constitucién, por medio de una Politica y
Estrategia de Saneamiento e Higiene Ambientales para
toda Kenya y una Hoja de Ruta de Campafa para Poner
Fin a la Defecacién al Aire Libre. La coordinacién nacional
ha potenciado la contribucién de diversos asociados para
el desarrollo, lo que ha posibilitado un apoyo efectivo. Pese
a que la meta nacional de erradicar la defecacion al aire
libre es todavia muy lejana, tres condados han certificado
el fin de esta practica, que ha retrocedido del 18% en 2010
al 12% en 2017.

En Tanzania, bajo la direccién de la Oficina del Presidente,
los Ministerios colaboran para implementar una
campanfia nacional quinquenal de saneamiento. Con el

objetivo de alcanzar la universalidad del saneamiento y

la higiene de aqui a 2025, se ha puesto en marcha una
campafia nacional de comunicacién para el cambio de
comportamiento: Nipo Tayari (“estoy preparado/a“). La
campaiia, en la que participd un amplio grupo de partes
interesadas gubernamentales y de otros dmbitos, fomenta
el compromiso politico en el plano local, moviliza recursos
y desarrolla la capacidad de las autoridades locales para
ejecutar planes de saneamiento en los distritos y darles
seguimiento. Los progresos se comunican a través del
sistema nacional de informacién sobre la gestién. En 14
distritos, se puso a prueba un enfoque conjunto en el

que se crearon foros de partes interesadas con dnimo de
fomentar la participacién, la alineacién entre sectores y

la colaboracién. En las comunidades, se formaron redes
de saneamiento (denominadas “grupos vecinales” o
Jirani), con una figura responsable cada 10 o 15 hogares,
para movilizar a las comunidades con objeto de poner

fin a la defecacion al aire libre en la zona y sostener tal
situacion. Basandose en las pruebas recabadas en las
encuestas puerta a puerta, los grupos vecinales han sido
fundamentales para saber si los hogares han adoptado
précticas seguras de saneamiento o no. A partir de las
lecciones aprendidas, se estan poniendo a prueba una
serie de medidas innovadoras y especificas para llegar a
los hogares del “dltimo tramo’, entre ellos los marginados
y pobres, asi como a aquellos que no instalan letrinas
pese a disponer de recursos econdmicos para hacerlo. La
defecacion al aire libre se ha reducido a menos del 10% en
los 14 distritos, y la experiencia esta sirviendo para adaptar
y ampliar enfoques parecidos en otros distritos.



ESTADO MUNDIAL DEL SANEAMIENTO

Los problemas derivados del

cambio climatico y la cada vez

mayor presion sobre los recursos
exigen modalidades innovadoras y
resilientes de prestacion de servicios
que permitan recuperar recursos.

La variabilidad y el cambio climéticos
tensionaran todavia mas los sistemas de
saneamiento, por lo que hay que tenerlos
presentes a fin de disefnar, operar y gestionar
las tecnologias y servicios de saneamiento
de manera que se minimicen los riesgos
para la salud humana y ambiental. Si se
disefian correctamente, los servicios de
saneamiento aumentaran la resiliencia de
las comunidades frente al cambio climatico
al dar continuidad a unos servicios que
contendrdn los desechos después de
fenémenos extremos. Los excrementos
humanos son una fuente mundial de
emisiones de gases de efecto invernadero a
escala internacional, pero hay oportunidades
notables para capturar las emisiones y
recuperar agua, nutrientes y energia de

los fangos y aguas residuales. Su uso
seguro en la generacién de energia y como
insumos de los procesos agricolas ayuda a
mitigar los efectos de las sequias, reduce la
dependencia de los fertilizantes quimicos y
fortalece los sistemas alimentarios.

Los gobiernos deben ir mas alla

de los sistemas de alcantarillado
convencionales, que resultan costosos

y cuya instalacién requiere mucho tiempo,
y considerar otras opciones como los
sistemas de saneamiento descentralizados
sin conexion a la red de alcantarillado.

Las innovaciones sobre las tecnologias y
sistemas de saneamiento pueden fomentar
la mitigacion de los riesgos que plantean

el cambio climético, la urbanizacién y la
escasez de recursos —y la adaptacion a
ellos—. La eleccién de las tecnologias y
sistemas de saneamiento depende del
contexto y de una serie de factores técnicos,
econdémicos y sociales.

Los gobiernos deben considerar la
posibilidad de combinar varios servicios
de saneamiento a partir de una evaluacion
de las condiciones de alojamiento y
saneamiento de la zona, priorizando

las intervenciones institucional y
financieramente viables que hagan frente
a los mayores riesgos para la salud publica

detectados en el menor tiempo posible.
Para formar una cadena de saneamiento
segura, pueden combinarse tecnologias
de contencidn, transporte, tratamiento y
eliminacion o uso final seguros, vinculadas
entre si'y gestionadas correctamente.

Este tipo de sistemas pueden ser mas
seguros, resilientes, eficaces en funcién

de los costos y respetuosos con el medio
ambiente, ademas de aportar insumos
provechosos para otros sectores como la
energia o la agricultura®. Otras innovaciones
—por ejemplo, los sistemas basados en
contenedores— pueden implantarse

con mucha rapidez, por lo que resultan
muy adecuados para las poblaciones de
contextos fragiles o de emergencia. Es
posible descentralizar los sistemas de
tratamiento de las aguas residuales, cuyo
costo de construccién y funcionamiento
puede reducirse empleando tecnologias
menos complejas.

Los gobiernos pueden posibilitar la
innovacion mediante una normativa
solida y criterios y normas en materia
de desempeiio para la tecnologia de
saneamiento que reduzcan el riesgo
sin ser demasiado prescriptivos.
Cabe mencionar, en este sentido, los
criterios referentes al funcionamiento y
mantenimiento, asi como la aplicacion
gradual de normas, si procede en entornos
concretos. Al establecer normas y regular
el uso seguro de las aguas residuales y

los lodos fecales, los gobiernos reduciran
el volumen de desechos y recuperaran
recursos para la agricultura. Por ejemplo, los

© UNICEF/UN0348926/Modola
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Hacer que cada gota cuente mediante el uso seguro de
aguas residuales en Jordania

Debido a la escasez de agua, Jordania es un pais

pionero en la planificacién del uso de las aguas y lodos

residuales en la agricultura. Desde 1977, el Gobierno
de Jordania promueve oficialmente el uso agricola de
las aguas residuales y la coordinacién de las partes
interesadas en materia de politicas, implementacion y

seguimiento en aras de la seguridad de los sectores del

saneamiento y la agricultura.

Aproximadamente el 93% de las aguas residuales
tratadas se destinan al riego, de las cuales un 24% se

utiliza de manera directa®. El uso directo esté regulado

por contratos entre los agricultores y el Ministerio de
Agua y Riego. Los contratos solo permiten que los

agricultores cultiven plantas forrajeras y arboles, pese
a gue las normativas también autorizan el riego de
verduras que se consumen cocidas, cereales y cultivos
industriales. Se aplican otras restricciones debido
principalmente a la percepcién de riesgos para la salud
y a la escasa capacidad de seguimiento.

En 2014, las autoridades jordanas publicaron
directrices nacionales y un marco de aplicacién en el
que se prevén metas sanitarias flexibles y se aplican
herramientas de evaluacién y gestion de riesgos
basadas en las directrices de la OMS relativas a los
aspectos operativos, legislativos e institucionales de la
cadena de saneamiento.”’

sistemas descentralizados de tratamiento de
las aguas residuales ofrecen la oportunidad
de reutilizar el agua en el dmbito local, entre
otros fines para el riego de cultivos y la
produccién pesquera.

La innovacion abarca también la
proteccion de los profesionales

del saneamiento. La tecnologia y los
enfoques innovadores pueden ayudar a
limitar la exposicion de los trabajadores y
generar un lugar de trabajo mas saludable.
Medidas como la eliminacién gradual

del vaciado manual y su sustitucién por
sistemas motorizados mejoraran la salud de
los trabajadores. Del mismo modo, el uso de
equipos de proteccién personal adecuados,
la aplicacion de procedimientos operativos

normalizados y las revisiones de salud
periddicas redundaran en beneficio de la
salud y seguridad de los profesionales y, al
mismo tiempo, favorecerdn la continuidad de
los servicios.

Los programas de saneamiento
eficaces adaptan y combinan varios
enfoques y establecen frecuentes
bucles de retroalimentacion para
corregir el rumbo mediante el examen de
las experiencias y sistemas de seguimiento.
El aprendizaje, la adaptacién y la innovacion
requieren una planificacién expresa del
tiempo, la capacidad y los recursos, asf
como de las estructuras conexas de
financiacion y presentacion de informes.

© UNICEF/UN040195
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De cara al futuro: una senda hasta 2020 eee—————

En el periplo hacia 2030, se presentan saneamiento. Se trata de oportunidades
momentos clave para fortalecer el para poner en comun los éxitos
liderazgo gubernamental, impulsar la y aprender de las experiencias e
priorizacién politica, profundizar en innovaciones de terceros con vistas

las alianzas y alentar las inversiones a lograr, de manera colectiva, la
publicas estratégicas en materia de universalidad del saneamiento seguro.

Reunion de alto
nivel convocada por
el Presidente de la
Asamblea General
para impulsar la

implementacion
de los objetivos y
metas de la Agenda
2030 relacionados
con el agua Conferencia de las
Naciones Unidas
sobre el examen de
mitad de periodo
del Decenio
Internacional para
la Accion “Agua
Momentos anuales para el Desarrollo
convocados para Sostenible’; del 22 al
seiialar los progresos 24 de marzo de 2023
del Marco Mundial de
Aceleracion del ODS 6

Examen
exhaustivo del
ODS 6 durante el
foro politico de
alto nivel

Conferencia de
las Naciones
Unidas sobre el
Cambio Climatico

Asamblea Mundial
dela Saluddela
OMS (anual)

Reuniones de

los Ministros de
Finanzas en relacion
con la iniciativa
Saneamiento y
Agua para Todos
(bienales)
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Conferencia Internacional de

Alto Nivel sobre el Decenio
Internacional para la Accion (2018-
2028) en Dushanbé

Semana del Agua en Africa

Reuniones ministeriales 15° aniversario del

del Consejo Ministerial reconocimiento

Africano sobre el Agua del derecho

(AMCOW) humano al aguay
el saneamiento en
2025

Semana del Agua en los
Paises Arabes

Cumbre del Agua Asia- Foro Mundial del Agua
Pacifico

Congreso de la Asociacion
Semana Internacional del Internacional del Agua
Agua de Corea

Conferencias regionales

Semana Internacional del sobre saneamiento
Agua de Singapur (LATINOSAN, AfricaSan,
SACOSAN)

Semana Mundial del Agua
del Instituto Internacional
del Agua de Estocolmo
(SIwi)
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