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PROLOGO

El Banco Interamericano de Desarrollo (BID), con el fin de cerrar las brechas entre el acceso al agua
y al saneamiento, lanza la Iniciativa de Saneamiento Optimo en 2019. Esta se presenta como un
“llamado a la acciéon” dirigido a todas las entidades del sector publico, a las agencias financiadoras
(multilaterales, bilaterales y/o entidades filantropicas), al sector privado y a la sociedad en general
(gremios, academia, ONG y usuarios del servicio), a fin de cambiar el paradigma vigente y revertir la
tendencia actual, redoblando los esfuerzos y unificando las estrategias para lograr el acceso universal
a los servicios de saneamiento gestionados de manera segura. En este marco, la iniciativa plantea
una vision integral de las acciones —a nivel nacional, regional y local—, que provea soluciones
comprensivas y gue las priorice segun el riesgo sanitario para la poblacion.

La iniciativa se estructura en cuatro ejes estratégicos que agrupan las diferentes problematicas
e impulsan las soluciones y lineas de trabajo: (i) la importancia y el impacto de proveer servicios
seguros para la gente; (i) la necesidad de mejorar el marco de gobernanza, considerando a las
instituciones, las politicas, las normativas, la informacion, las capacidades, las funciones y el personal
del sector, pero, principalmente, la urgencia de disponer de mayores recursos de financiamiento;
(iii) la importancia de abordar la problematica en el sector desde una vision integral de cuenca, con
enfoque en la salubridad para la poblacion, y finalmente (iv) la relevancia de promover la innovacién
en el disefo y el uso eficiente y adecuado de las tecnologias aplicadas al sector y a la prestacion de
los servicios.

Dentro del eje Gente, se ha desarrollado esta Guia de conectividad al alcantarillado, cuyo fin es
brindar herramientas practicas y contribuir a garantizar la conexién de todos los beneficiarios a las
redes, de forma que las ventajas del acceso al alcantarillado se materialicen. Este trabajo se llevé a
cabo en el marco de la Cooperacién Técnica RG-T3524 “Apoyo a la Iniciativa de Saneamiento Optimo”.
Se utilizaron recursos financieros de distintas fuentes y de donantes que apoyan los objetivos de esta
iniciativa liderada por el BID, entre ellos, la Agencia Espafola de Cooperacion Internacional para el
Desarrollo (AECID), la Unidn Europea y el Fondo Multidonante AquaFund.

Una parte de los recursos empleados para elaborar estos trabajos procede de la Facilidad para
Inversiones en América Latina (LAIF) de la Union Europea (UE). En el marco de este instrumento, la
UE firmo un acuerdo de delegacion con la AECID para la ejecucion del proyecto regional “Promover
la adaptacion al cambio climatico y la gestion integral de los recursos hidricos en el sector de agua
y saneamiento en América Latina en el marco del Fondo de Cooperacion para Agua y Saneamiento
(FCAS)", estableciendo que las actividades relacionadas con las asistencias técnicas serian ejecutadas
a través del BID.

El financiamiento proviene también del AguaFund, un fondo tematico del BID para agua y
saneamiento que cuenta con recursos propios del Banco y de socios donantes: el Ministerio de
Hacienda de Austria, la AECID, la Fundacion PepsiCo, la Cooperacion Suiza a través de la Secretaria
de Estado para Asuntos Econdmicos (SECO) y la Agencia Suiza para el Desarrollo y la Cooperacion
(COSUDE).




RESUMEN

Esta seccion tiene como objetivo presentar la Guia de conectividad al alcantarillado, que busca
la estructuracion de proyectos con un enfoque desde el hogar, identificando las barreras que
dificultan la integracion al sistema de saneamiento y las estrategias para solucionarlas. A través de
esta guia, se espera contribuir a mejorar los niveles de conectividad, gracias a la consideracion de
las particularidades del contexto y de las caracteristicas técnicas, sociales, culturales, econdmicas,
financieras, institucionales y legales propias de cada zona, ciudad, estado o pais objeto de una
intervencion.

La guia fue elaborada por un equipo multidisciplinario integrado por la firma Condominium
y especialistas del BID. Se revisaron y analizaron casos de estudio, asi como documentacion vy
bibliografia relacionadas con la problematica, los desafios y las experiencias en el sector de agua y
saneamiento, en el marco de los proyectos financiados por el BID que buscan promover y mejorar
la conectividad en este ambito.

El documento propone una metodologia para disehar proyectos que incluyan actividades que
promuevan la conexion de los hogares al sistema de alcantarillado, considerando los diversos
escenarios a lo largo del ciclo del proyecto. Idealmente, esta metodologia deberia aplicarse desde
la concepcidn de la iniciativa de alcantarillado, con un plan de conectividad especifico. No obstante,
la guia comprende estrategias que pueden implementarse durante las diferentes etapas de un
proyecto: ejecucion, operaciéon y mantenimiento de las instalaciones.

En esta guia, el término conexion comprende las obras requeridas para asegurar que las aguas grises
vy negras generadas en los hogares se evacuen a la red de alcantarillado, a través de una conexion
hidraulica. Estos trabajos suelen implicar el retiro de soluciones preexistentes como camara séptica
o el sellado de un pozo ciego. Igualmente, suponen la excavacion y el tendido de canerias desde
la red hasta los puntos sanitarios del predio —que incluyen los del interior de la vivienda y la caja
de registro—, tomando en cuenta las especificaciones técnicas del proyecto, como pendientes y
materiales. Ademas, las conexiones completas poseen ventilacién y una camara de inspeccion.

Por su parte, el término conectividad abarca, a mas de la conexion, indicadores de que el usuario
recibe y valora el servicio de saneamiento, tales como cambios de comportamiento relativos a la
higiene y al lavado de manos, y actividades de participacion y de desarrollo comunitario, dentro de
las cuales se incluye la gestion de los servicios.

Como referencia para la discusion, la guia ha identificado 20 barreras en el mapeo de la realidad
local (diagndstico); estas se distribuyen en cuatro dimensiones. Asimismo, propone diez estrategias
generales y 42 especificas. Es importante senalar que, a partir del analisis diagndstico particular,
pueden surgir otras barreras y estrategias.
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En Ameérica Latina y el Caribe (ALC), solo el 49 % de la poblacion accede a servicios de saneamiento
gestionados de manera segura. Esto significa que mas de 335 millones de personas no tienen en sus
viviendas una instalacion hidrosanitaria de uso exclusivo, ni acceden al tratamiento adecuado de las
aguas residuales. El panorama critico del saneamiento se agrava por el bajo nivel de conectividad
de los hogares a las redes existentes del alcantarillado! y el inadecuado mantenimiento y operacion
de la infraestructura. De esta manera, los paises se alejan de la meta estipulada en el Objetivo 6 de
Desarrollo Sostenible: Garantizar la disponibilidad de agua y su gestion sostenible y el saneamiento
para todos.

La falta de aguay de saneamiento adecuado se relaciona con el 60 % de los episodios de diarrea, el 13
% de las infecciones respiratorias agudas y el 16 % de la desnutricion infantil (Pruss-Ustun et al., 2019).
Las intervenciones en saneamiento que logran que mas del 75 % de la comunidad acceda al servicio
se asocian con una disminucion del riesgo de diarrea del 45 %. Ademas, se ha visto que las soluciones
por red tienen mayor impacto que aquellas a nivel del hogar: 40 % frente a 16 %. Las repercusiones
positivas en la salud también se incrementan gracias a las medidas educativas y comunicacionales
para propiciar el lavado de manos y la higiene menstrual, personal y de los alimentos?.

La baja conectividad a los sistemas de alcantarillado impide que la poblacién se beneficie de las
ventajas que trae consigo el acceso al servicio. Por ello, es necesario estudiar y proponer medidas
que contribuyan a hacer efectivas las inversiones en saneamiento y a garantizar la conexion. En esa
linea, en el marco de un plan de conectividad, se sugiere realizar una serie de procesos y acciones
técnico-sociales que fomenten la vinculaciéon de los hogares a las redes de alcantarillado, priorizando
las necesidades de las familias. Asi, se espera lograr la adhesion de todos los potenciales beneficiarios
para universalizar el acceso al saneamiento en ALC.

A. EL ACCESO AL SANEAMIENTO Y LA PROBLEMATICA DE
CONECTIVIDAD DE LOS HOGARES EN AMERICA LATINA Y EL
CARIBE

Los datos de 2022 del Programa Conjunto de Monitoreo del Abastecimiento de Agua, Saneamiento
e Higiene (JMP, por sus siglas en inglés) para ALC indican que solo el 79,5 % de los hogares en las
zonas urbanas de la region accede al alcantarillado; el 12,7 %, a tanque séptico, y el 5 %, a letrinas u
otras facilidades. Mientras tanto, el resto de la poblacién urbana tiene acceso no mejorado o practica
defecacion al aire libre.

En cuanto al acceso al saneamiento seguro en zonas urbanas, la regiéon pasé de una cobertura del 43
% en el ano 2015 al 50 % en 2022, con marcadas diferencias entre paises. Chile presenta tasa mas alta
en ALC (99,2 %); le siguen México (65,1 %), Peru (61,6 %) y Paraguay (53 %). Brasil, Panama, Argentinay
Honduras tienen una cobertura de entre el 40 %y el 50 %. Por su parte, Guyana, Ecuador, Surinam,
El Salvador y Colombia se encuentran por debajo del 30 % en términos de cobertura de servicios de
saneamiento gestionados de manera segura®. Estos datos evidencian la problematica de acceso y
la brecha para alcanzar el saneamiento seguro, que implican grandes necesidades de inversion e
infraestructura en ALC.

1BID, “Problematica de Conectividad”, Marco Sectorial de Agua y Saneamiento.
2B|ID, Actualizacién del Marco Sectorial de Agua y Saneamiento, 2021.

3Programa Conjunto OMS/UNICEF de Monitoreo del Abastecimiento de Agua, el Saneamiento y la Higiene (JMP), Acceso a
saneamiento segun niveles de servicios para poblacién Urbana, 2022.
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Considerando los desafios y las problematicas asociadas a los niveles de cobertura y a la calidad en
el acceso a los servicios de saneamiento, se ha encontrado que una de las principales barreras en
ALC es la baja tasa de conectividad de los hogares a las redes existentes de alcantarillado. En
numerosos proyectos financiados por el Banco y otros donantes, se ha observado que dicha tasa es
del orden del 50 % (Sturzenegger et al., 2020). Los bajos niveles de conexion de las viviendas limitan
los beneficios esperados de estos programas y de las inversiones en infraestructura para redes de
alcantarillado y plantas de tratamiento de aguas residuales (PTAR), especialmente en aspectos
ambientales y de mejoras en salud.

La conexion de los hogares requiere, ademas de los trabajos técnicos, el acuerdo y la decision de las
familias para realizar las obras necesarias al interior de la vivienda. Cuando las personas ya disponen
dealgunasolucién de saneamiento de tipo individual, la vinculacion intradomiciliaria queda relegada
por el costo, que resulta especialmente alto si se deben hacer adecuaciones de infraestructura dentro
de la vivienda.

Existen pocos datos a nivel regional que permitan caracterizar tanto la tasa de conectividad en ALC
como los costos promedio, debido a las particularidades de cada intervencién. En Peru, por ejemplo,
se han registrado valores de conexion de hasta USD 1200 (incluyendo la adecuacion hidraulica al
interior de la vivienda) en una poblacion cuyo ingreso mensual maximo es de USD 285.

Los costos asociados a lagestion del servicioy las obligaciones que genera la conexién formal también
suelen desincentivar a las familias, sobre todo en los casos de mayor vulnerabilidad. Otros factores
clave que inciden en la falta de conexion incluyen la ausencia de obreros idéneos y de alternativas
de financiamiento, los recursos limitados o el acceso restringido para la compra de materiales, la
tenencia de la tierra, la propiedad de la vivienda y las necesidades de capacitacion y educacion.

Para encarar los desafios que genera esta problematica, desde el Banco se ha buscado identificar y
sistematizar las barreras de conectividad a nivel regional. Con base en experienciasy casos de estudio
especificos en diferentes paises de ALC, se ha desarrollado esta guia, que comprende un abanico
de estrategias generales y especificas, acciones y recomendaciones aplicables a los programas y
proyectos de saneamiento que procuran la conectividad de todos los hogares.

B. PROPUESTA Y OBJETIVOS DE LA GUIA

Esta guia ofrece una propuesta metodoldgica para el desarrollo y la ejecucion de planes de
conectividad. Incluye la identificacion y el analisis de las barreras y de las estrategias y acciones para
mejorar los niveles de conectividad en las intervenciones en saneamiento en ALC, efectuados a partir
de casos y experiencias regionales seleccionados. Las propuestas de la guia se plantean de forma
que pueden adaptarse a la realidad de cualquier pails.

Por otro lado, cabe mencionar que las actividades y estrategias son aplicables en las etapas de
preinversion, inversion (disefo, ejecucion) y posinversion (fases de operacion y mantenimiento) de
cualquier proyectodonde aun no se hayan alcanzado los niveles de conexion esperados. Sin embargo,
es mejor que los planes de conectividad se elaboren desde la etapa de disefio de un proyecto,
siguiendo los pasos de la guia. De esta manera, se dispone de una mayor variedad de estrategias 'y
actividades para alcanzar los resultados previstos y, con ello, se incrementan las probabilidades de
éxito.




Considerando lo anterior, los objetivos especificos de la guia son:

1. Proporcionar metodologias y estrategias generales y especificas que permitan superar las
barreras locales para la conectividad de los hogares.

2. Plantear una logica de intervencion* que impulse la conectividad en cualquier proyecto.

3. Dotar a los tomadores de decisiones de herramientas practicas, objetivas y de facil aplicacion
en toda clase de programa.

4, Organizar las acciones previstas para mejorar los sistemas de saneamiento, priorizando el
objetivo de alcanzar los niveles mas altos de conectividad con la mayor eficiencia posible.

Esta guia busca contribuir en la toma de decisiones con miras a incrementar los niveles de
conectividad en los proyectos de saneamiento. Por eso, esta dirigida a entidades, organismos
y profesionales vinculados con el sector, incluyendo gobiernos nacionales, regionales y locales,
instituciones especializadas, agencias de financiamiento, empresas que operan los sistemas de
alcantarillado sanitario, organizaciones no gubernamentales, juntas de saneamiento, asociaciones
de operadores, cooperativas, asi como a miembros de la academia, del sector privado y profesionales
responsables de la planificacién, disefo y ejecucion de proyectos de saneamiento o que participan
en la prestacion de servicios asociados.

C. EL PROCESO DE ELABORACION DE LA GUIA

Esta guia se realizd con base en un analisis minucioso de varios documentos que abordan la
problematica de la conectividad, incluyendo publicaciones y estudios efectuados en la regién por
diversos organismos del sector del saneamiento.

La informacion recopilada permitio reconocer y sistematizar:

1. Las diferentes barreras que afectan y determinan los niveles de conectividad de los hogares.
2. Los factores de propension® que pueden incidir en la conexion.

3. Las diversas estrategias generales mas las potenciales acciones y actividades especificas que
pueden incorporarse y ejecutarse desde el disefio del proyecto o en fases posteriores.

La revision bibliografica se complementd con la identificacion y el analisis pormenorizado de
experiencias especificasenlaregion, considerando seis casos de estudio. Se revisé la documentacion
de cada unoy se entrevisto a los actores clave, con el fin de establecer y sistematizar las principales
barreras y estrategias de conectividad, que se presentan mas adelante.

Para organizar y analizar la informacion de los casos, se consideraron ocho tipos de factores, que
suelen relacionarse con las barreras y las posibilidades de conexién de los hogares al sistema de
alcantarillado. Estos son (i) institucionales, (ii) técnicos, (iii) sociales, (iv) econémico-financieros,
(v) vinculados a la infraestructura de las viviendas, (vi) territoriales o de suelo, (vii) legales, y (viii)
comerciales.

A continuacion se presentan brevemente los seis casos que han servido para el desarrollo de esta
guia, clasificados en dos grupos: Ay B.

“En el presente documento, tanto la Iégica de intervencion como la intervencion se refieren a las diversas actividades y acciones
que pueden ejecutarse en el marco de un proyecto de saneamiento, con el objetivo de promover y mejorar la conectividad de los
hogares a un sistema de saneamiento que prevé conexiones a las redes de alcantarillado.

5Son aquellas caracteristicas de la familia o la vivienda que pueden influir positiva o negativamente en la toma de decisiones para
hacer efectiva la conexién intradomiciliaria.




A. Casos con intervenciones de conectividad durante la etapa de disefio y ejecucion del sistema
de alcantarillado.

1. PerG: “Esquema Cajamarquilla, Nieveria y Cerro Camote - Ampliacion de los sistemas
de agua potable y alcantarillado de los sectores 129, 130, 131, 132, 133, 134 y 135 - Distrito de
Lurigancho y San Antonio de Huarochiri”¢ (PE-L1060). Proyecto para la ejecucion simultanea
de un sistema de acueducto y de alcantarillado en las ciudades de Cajamarquilla, Nieveria y
Cerro Camote. Aqui se implementaron estrategias especificas para garantizar la conectividad
de los hogares, incluyendo el desarrollo de alianzas con instituciones financieras y acuerdos
con proveedores y con ONG para la promocion de microcréditos. También se realizaron otras
acciones orientadas a generar los incentivos necesarios para la conexién de las viviendas.

2. Brasil: “Implementacién del sistema de alcantarillado en Tacaimbé (Pernambuco) en el
marco del programa de saneamiento ambiental de la cuenca del rio Ipojuca” (BR-L1295).
Proyecto de saneamiento en la ciudad de Tacaimbo, que se financié dentro del programa
mencionado; permitio incrementar el nivel de cobertura, con redes de alcantarillado y obras
para el tratamiento de las aguas residuales. En este caso, se identificaron las principales
barreras de conectividad. Ademas, se analizaron las acciones y estrategias que aportaron a
la vinculacion de los hogares; por ejemplo, el desarrollo de una iniciativa técnico-social para
que los beneficiarios participen en el disefo y la construccion de los ramales condominiales
(metodologia del modelo condominial). Con ello, se garantizé la conexion de todas las casas
y se logré la adhesion consciente e informada de las familias para la adecuada ejecucion del
proyecto.

B. Casos con intervenciones de conectividad en una etapa posterior a la implementacion de los
sistemas de saneamiento (con las obras ejecutadas y finalizadas).

1. Uruguay: Sistema de Alcantarillado de Casabé, Programa de Saneamiento Urbano IV
(PSU-1V, UR-L1063) y Plan de Conexion Intradomiciliaria (PCI). Intervenciones en la localidad
de Casabd, realizadas en el marco del Plan Director de Saneamiento de Montevideo. En este
caso, a partir de las barreras identificadas durante la ejecuciéon del proyecto —en su mayoria,
socioecondmicas—,setrazaronyfomentaron estrategiasyactividadesen prode la conectividad,
dentro de intervenciones similares. Dichas estrategias incluyeron: (i) la creacion de un fondo
para apoyar acciones especificas centradas en la ejecucion de las conexiones domiciliarias
y (ii) la implementacion de planes de trabajo con procedimientos complementarios a la
construccion de las obras del sistema de alcantarillado, articulando los ejes técnico, social,
comunicacional y educativo. Ademas, se pusieron en funcionamiento estrategias como el
subsidio a los materiales para las conexiones y actividades de asistencia técnica con el objetivo
de que las instalaciones cumplan con los requerimientos del proyecto.

2. Bolivia: Sistema de alcantarillado, incluyendo el Plan de Incentivo a la Conectividad en
la ciudadela Andrés Ibanez (Plan Tres Mil), en Santa Cruz de la Sierra? (BO-L1034). Proyecto
para ampliar los servicios de agua y saneamiento, ejecutado en el marco de un programa con
el financiamiento del BID y el apoyo de otros financistas. Promovié y puso en marcha un plan
de movilizacion técnico-social para viabilizar la conexion de mas de 200 000 habitantes de la
ciudadela Andrés Ibafez, conocida como Plan Tres Mil. Gracias al trabajo realizado, se supero
esta meta.

$BID, Incentivos para la conectividad al alcantarillado: Un caso de éxito en la zona periurbana de Lima, 2020.

7Ver también BID, ;Quién se conecta?: Estimacién de la propension a la conexién al alcantarillado en areas peri-urbanas de Bolivia,
2016.
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El proyecto, ademas, integrd un conjunto de acciones técnicas de ingenieria con principios
e instrumentos sociales disefados oportunamente. Entre las estrategias impulsadas, se
identificaron: (i) acciones iniciales de fortalecimiento de la gobernanza y sostenibilidad de
los servicios, (ii) obras de adecuacion de las viviendas y de conexion intradomiciliaria, (iii)
asistencia técnica focalizada, (iv) tacticas de comunicacion, (v) una red de educacion sanitaria
y ambiental y (vi) una propuesta de subsidios para incentivar y habilitar la conexion, conforme
a las necesidades y la situaciéon econémica de cada familia®.

3. Paraguay: Lazos de Agua - Estrategia de fortalecimiento de la cadena de valor para la
oferta de bienes y servicios en el sector ASH, en las pequefias ciudades de San Pedro del
Ycuamandyyu, Iturbe, Fram, Capitan Miranda y Zona Ybytyruza (PR-T1224). En el ambito
de las acciones orientadas a ampliar el acceso al saneamiento, se integrd el proyecto “Lazos
de Agua”; este se trabajé como un emprendimiento de movilizacion técnico-social para
incentivar la conectividad. El estudio piloto del caso se realizé en San Pedro, con el propésito de
ajustar la metodologia. La barrera que se identificé fue econémica, asociada al desinterés de
la comunidad por conectarse. Se verificd, ademas, el desconocimiento de la importancia del
saneamiento para la proteccion del medio ambiente y para la calidad de vida de las personas.
Por todo ello, la estrategia implementada se centré en acciones que facilitaron el microcrédito
privado para la adquisicion de los materiales y servicios necesarios para la conexion. Asimismo,
se realizaron actividades de educaciony sensibilizacion, con el apoyo de los sectores financieros
y de las empresas fabricantes y comerciales (proveedores).

4, Colombia (Distrito de Medellin): Implementacién de sistemas de alcantarillado y un
acueducto en asentamientos informales. En conjunto con la administracion municipal, se
llevaron a cabo soluciones de suministro de agua potable y saneamiento basico mediante
sistemas no convencionales (acueductos y alcantarillados aéreos), en territorios donde las
restricciones normativas habian impedido previamente estas obras®. En su mayoria, estos
presentan condicionestopograficascomplejas. Ademas, allise han dado procesos de ocupacion
informal por parte de gente desplazada proveniente de varias regiones de Colombia y, en los
ultimos anos, de paises vecinos.

La implementacion de nuevas normas ha permitido que la poblacion de esas zonas de dificil
gestion del Distrito de Medellin cuenten con los servicios publicos mencionados a través de
tecnologias no convencionales, como las redes aéreas. Estas sostienen la tuberia por encima
del terreno, previniendo la excavacion en suelos de alta criticidad, gracias a postes de fibra
de vidrio debidamente articulados con crucetas, tensores y otros elementos. Con las redes
no convencionales, se han evitado estructuras de contencion mas robustas, costosas y que
requieren mayor espacio.

Estas intervenciones también han impulsado procesos sociales para generar un sentido de
apropiacion de la infraestructura instalada, la concienciacion sobre el uso sostenible de los
recursos naturales (principalmente, del agua), una gestién del riesgo y un marco normativo
para el servicio.

Teniendo en cuenta la vulnerabilidad econémica de la poblacién atendida, el Distrito de
Medellin ha abierto la posibilidad de acceso al programa Minimo Vital de Agua Potable. Asi,

8Las estrategias consideraron criterios especificos para establecer el pago segun la capacidad de la familia. De esa manera, por
ejemplo, se permitio la cancelacién por cuotas y se otorgaron descuentos en los costos de la conexion intradomiciliaria; también se
establecié un fondo rotatorio para acceder a rebajas de entre el 40 %y el 100 %. Por su parte, los subsidios se destinaron Ginicamente
a los hogares mas necesitados (5 %).

°Esto se hizo con base en el decreto de alcance nacional n.° 1272 (afo 2017), que posibilita la intervencion en dichos asentamientos.
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quienes cumplen con los requisitos se inscriben y se acogen al subsidio de 2,5 metros cubicos
por persona en cada hogar, siempre y cuando el consumo total sea de hasta 13 metros cubicos.

El Anexo 2: Casos de estudio analizados y revisiéon bibliografica (cuadro resumen) incluye
informacion adicional sobre los casos que han servido de base para el desarrollo de la guia.

D. CONCEPTOS Y PRINCIPIOS FUNDAMENTALES ADOPTADOS
PARA EL DESARROLLO DE UN PLAN DE CONECTIVIDAD

Como resultado del analisis bibliografico y del estudio de los casos, se definieron diez conceptos
basicos y principios fundamentales que orientaron el desarrollo de la propuesta metodoldgica de
esta guia para abordar y superar los desafios de conectividad en saneamiento. Ellos son:

(i) la participacion y el desarrollo comunitario en el area del proyecto;

(ii) el conocimiento de la realidad local asociada a una intervencion;

(iii) el domicilio como unidad de referencia para asegurar la conexién de los hogares;

(iv) la viabilidad financieray de financiamiento de las familias para poder ejecutar las conexiones
intradomiciliarias en la vivienda;

(v) la interrelacion entre los sistemas de abastecimiento de agua, alcantarillado sanitario,
drenaje de aguas pluviales y recoleccién y disposicién final de residuos sélidos;

(vi) los aspectos técnicos y de ingenieria: la calidad de los proyectos y las obras, y las
especificaciones adecuadas para facilitar y potenciar la conexién;

(vii) la educacion sanitaria y ambiental como practica transversal en la intervenciéon asociada
al programa o proyecto;

(viii) la articulacion interinstitucional;

(ix) la viabilidad normativa;

(x) la viabilidad social*°.

Estos diez conceptos y principios son también los que fundamentaran y permitiran la elaboracién
adecuada de los planes de conectividad. Por ello, su comprension compartida es el punto inicial para
alcanzar los resultados que se esperan en términos de conectividad.

En el Anexo 1: Conceptos y principios fundamentales aplicados a la guia para considerar en el
disefio e implementacion de cualquier plan de conectividad, se desarrollan y explican en detalle
los conceptos clave y principios basicos mencionados.

1°En el caso de Colombia (Medellin), por ejemplo, existen comunidades que disponen de un acueducto comunitario o que estan
cerca de nacimientos de agua; por ello, no tienen interés en recibir agua potable de la empresa municipal.
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Considerando los conceptos y principios del capitulo anterior, y a partir del analisis bibliografico y de
los casos especificos, se ha creado una propuesta metodoldgica para disefiar planes de conectividad
y promover su desarrollo. Estos se basan en la identificacién y el andlisis de las posibles barreras
existentes en los programas o proyectos de saneamiento, asi como en la definicion e implementacion
de potenciales estrategias, con sus acciones y actividades especificas, para superar dichos
obstaculos y, de ese modo, alcanzar los objetivos de conectividad.

Se recomienda que el plan de conectividad se desarrolle e impulse desde la fase inicial del disefio
de un programa o proyecto de infraestructura, con el fin de garantizar su ejecucion coordinada con
los requerimientos de las distintas etapas y actividades de la iniciativa. Sin embargo, como ya se ha
mencionado, las estrategias descritas mas adelante pueden implementarse en las distintas fases de
un proyecto.

La elaboracion del plan de conectividad y el desarrollo de la guia se plantean considerando tres
etapas:

1. La etapa 1, donde se propone la elaboracion de un diagnodstico integrado del area, para
lo cual existen pasos definidos, con sus respectivos lineamientos. El diagndstico se basa,
principalmente, en laidentificaciény el analisis de las barreras para la conectividad que se hallan
en la zona de intervencion. Se trata de los obstaculos especificos en el marco de un programa
0 proyecto, por disefar y ejecutar o que ya se encuentra en operacion, que busca mejorar los
niveles de conectividad de los hogares. Para facilitar este proceso, la guia incluye el anexo 4, con
un abanico de las barreras generales que han sido identificadas, analizadas y sistematizadas a
partir de los casos de estudio y de las experiencias en proyectos de saneamiento en paises de
la region.

La etapa 1 comienza con la planificacion y ejecucion de las actividades para el “Conocimiento
de la realidad” (paso 1.1). Esto permitird que se determinen adecuadamente las principales
“Barreras” (paso 1.2). Con base en la investigacion y la experiencia del equipo, la etapa 1finaliza
con la elaboracién de un “Diagnéstico integrado” (paso 1.3), que presenta los resultados de
los pasos 1.1y 1.2,

2. La etapa 2 comprende actividades para planificar la intervencion, a través del desarrollo
de una propuesta técnico-social cuyo fin es promover la conectividad de los hogares en el
marco de un proyecto, considerando sus etapas de ejecucion. Asi, una vez identificadas las
barreras, se busca establecer y disefar las mejores “Estrategias generales y especificas”
(paso 2.1). Estas permitiran superar los obstaculos, teniendo en cuenta las limitaciones y
posibles oportunidades que se determinaron durante la etapa 1, como el potencial social de Ia
comunidad o los recursos disponibles. Para ello, las estrategias se consolidaran y se traduciran
en acciones especificas acordes al programa o proyecto.

Dependiendo de la fase en que se encuentre la iniciativa de saneamiento, se avanzara hacia
la “Definicion de los procesos asociados al plan de conectividad” (paso 2.2.). Luego de
determinar las acciones y los procesos, se deberan establecer las “Reglas de acceso”
(paso 2.3), con base en aspectos técnicos y sociales vinculados con las vulnerabilidades de
los beneficiarios y otros factores, como se explica mas adelante. La etapa 2 termina con la
definicion, el desarrollo y el acuerdo comun de los “Procedimientos de adhesién al servicio”
(paso 2.4).

Como resultados de esta etapa, se deberian obtener los siguientes productos: (i) las acciones
que fundamentaran toda la intervencion técnica y social a lo largo del proyectoy (ii) las reglas




de acceso bajo las que se realizara y promovera la conectividad de los hogares durante la
intervencion.

3. La etapa 3 conlleva disefar e implementar el plan de accién de la intervencion. La primera
parte consiste, basicamente, en priorizar las acciones definidas en la etapa 2, considerando
el “Equipo” (paso 3.1), el “Cronograma” acordado para la ejecucion (paso 3.2) y la definicion
y el seguimiento del “Presupuesto” asignado para las actividades prioritarias (paso 3.3).
Finalmente, se determinan las acciones especificas que garanticen un adecuado “Monitoreo
y evaluacién” (paso 3.4), incluyendo mecanismos de control y seguimiento de los resultados,
con indicadores para la ejecucion del plan de conectividad.

La figura 1 resume la propuesta metodoldgica para elaborar e implementar un plan de conectividad
que incremente el numero de hogares vinculados a la red de alcantarillado sanitario. También
incluye las etapas y los pasos clave que se plantean y desarrollan a lo largo de esta guia.

Figura 1: Propuesta metodoldgica para el desarrollo de un plan de conectividad
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A continuacion se detallan las etapas del proceso y se describen las actividades incluidas en cada
una.

A. ETAPA 1: DIAGNOSTICO INTEGRADO DEL AREA DE
INTERVENCION

El objetivo de esta fase consiste en desarrollar un diagndstico integrado y un relevamiento (o linea
base) de la zona del programa o proyecto donde se busca aumentar las tasas de conectividad. El
diagnostico es integrado porque debe garantizar que se establezca una vision global del area de
intervencion, en la que interactUan los diversos elementos de la realidad social y territorial. Estos



ultimos determinaran la predisposicion de los hogares para llevar a cabo la conexion.

En ese sentido, a fin de realizar el diagndstico, se propone tener en cuenta y analizar estas cuatro
dimensiones: (i) socioecondémica del domicilio, (ii) fisica de la vivienda y de ocupacion del suelo, (iii)
cultural y de mercado, y (iv) institucional.

« La dimensién socioeconémica del domicilio se refiere a la capacidad financiera y crediticia
de las familias que habitan en la vivienda que se espera conectar al alcantarillado, asi como
a las condiciones que podrian facilitar o restringir la materializacion del enlace al sistema de
saneamiento.

« La dimension fisica del domicilio y de ocupacion del suelo comprende los aspectos
estructurales y el estado en el que se encuentra la vivienda o terreno. A la vez, incluye las
caracteristicas y condiciones vinculadas al uso del suelo. Considerar esta dimension implica,
por ejemplo, revisar e identificar el acceso al domicilio, la disponibilidad y situacion de las
instalaciones sanitarias, la calidad del material utilizado en la construccién, las diferentes clases
de propiedades (horizontal o vertical), la ubicacién fisica, el tipo de suelo, las pendientes, la
topografia del terreno, etc.

« La dimensién cultural y de mercado abarca ciertas practicas sociales, como los habitos de
higiene de las familias, y la existencia de una oferta que pueda satisfacer la demanda de los
materiales y servicios de construccion necesarios para realizar las conexiones.

« La dimensién institucional engloba las barreras que se vinculan con las entidades que
tienen potencial injerencia para ejecutar la conexién en la vivienda. Integra aspectos legales y
capacidades institucionales que inciden en los resultados y el éxito del plan.

Las cuatro dimensiones permiten identificar y agrupar las barreras de conectividad. Por ello, es clave
que en esta etapa se haga una adecuada lectura de la realidad, juntando la mayor cantidad de
informacion posible sobre el area de intervencion, segun las cuatro dimensiones.

Para desarrollar el diagnéstico integrado, se proponen tres pasos. En cada uno se incluyen, ademas,
las actividades y los aspectos clave por considerar.

A) PASO 1.1: LECTURA DE LA REALIDAD

Se trata del paso mas relevante del proceso, dado que constituye la base de informacién para
identificar las barreras de conectividad y continuar con las mejores estrategias a fin de superarlas, en
el marco de un plan de conectividad.

La lectura de la realidad se puede hacer de diferentes maneras y usando variados recursos e
instrumentos técnico-sociales, desde los tradicionales hasta los mas innovadores. El objetivo es
conocer sobre la poblacion beneficiaria: sus necesidades y condiciones de vida relacionadas con el
acceso al saneamiento, los usos potenciales de los sistemas, las caracteristicas de sus inmuebles e
instalaciones sanitarias, y el territorio donde habita.

A continuacion se proponen las acciones y los procedimientos que se pueden tomar en cuenta para
avanzar con este paso:

1. Identificacién de los actores clave que intervienen en el proyecto y sus funciones

Sevincula con la dimensién institucional, y consiste en determinar quiénes son los involucrados mas
importantes, sus responsabilidades y funciones especificas. Entre los actores clave, se encuentran:




el gobierno local, regional y nacional; los organismos internacionales; las empresas a cargo de la
gestion del sistema de alcantarillado sanitario, aguellas asociadas a las obras y las que podrian tomar
parte en la ejecucién del plan de conectividad; los equipos de acompanamiento para las diferentes
instancias del ciclo del proyecto; las familias beneficiarias, y otros posibles representantes de la
comunidad.

Los agentes financieros también se convierten en actores clave que deberan identificarse en esta
fase o cuando se desarrollen las estrategias para mejorar la conectividad de los hogares. Ademas, es
fundamental involucrar a los actores locales, especialmente a quienes participan de manera directa
en la fase de operacién del sistema, como la comunidad y la empresa gestora del alcantarillado
sanitario. De igual manera, se deberan identificar las organizaciones comunitarias, gremiales,
religiosas, de comercio de materiales de construccién, entre otras que puedan tener relacién con el
proyecto.

Adicionalmente, se tiene que hacer un levantamiento de los principales agentes y proveedores de
insuMos que pueden estar vinculados a la obra o a la intervencion que se pretende realizar en el
marco del plan de conectividad. Esimportante que estos actores se considereny analicen de manera
particular, segun los dos tipos de mercados que se explican en la siguiente seccion.

Comoresultado de este proceso, deberia obtenerse el producto final “Mapa de actores”. Este permite
visualizar de manera rapida y sencilla los actores clave asociados a la intervencion, y podria facilitar
la convocatoria, comunicacion o coordinacion para ejecutar diferentes tareas. Para una orientacion
mas detallada, se sugiere ver el Anexo 10: Lineamientos para el mapeo de actores, en la Caja de
herramientas.

2. Anadlisis de mercados
2.1. Mercados de crédito y microcrédito

La identificacion de las opciones de créditos y microcréditos es necesaria cuando uno o mas hogares
carecen de los recursos financieros suficientes para hacer las conexiones. El nivel de detalle para este
mapeo dependera de la cantidad de familias que necesitan asistencia financiera, las condiciones de
acceso al crédito y el desarrollo del mercado del microcrédito.

Primero, se debe analizar la potencial oferta de microcrédito, el volumen de esta en relacion con
la demanda, asi como las necesidades y posibilidades a nivel del proyecto. También es necesario
investigar sobre el ecosistema de los agentes financieros y los requisitos para el crédito, con el fin
de determinar si son compatibles con la capacidad de las familias que precisan apoyo financiero
para ejecutar la conexion. El analisis de las condiciones de la oferta implica conocer variables como:
(i) la tasa de interés, que constituye el factor primordial para la asequibilidad; (ii) el plazo, y (iii) los
requisitos solicitados, como garantias u otros.

2.2. Mercado que se asocia a la construccion de las obras de conexién

Para continuar, es necesario hacer un analisis del mercado que se vincula con la ejecucién de las obras
para conectar los hogares al alcantarillado. Este proceso supone que se identifiquen: (i) los agentes
de la construccion y otros proveedores de asistencia técnica, como plomeros, pequenos contratistas
y empresas que realizan obras sanitarias y (ii) los almacenes de compra y venta de materiales, que
operen en el territorio y puedan abastecer a los hogares de los insumos indispensables para las
conexiones. Con respecto a los materiales, hay que establecer si existe el suministro y hacer el analisis




de lo disponible vs. lo necesario, segun los requerimientos de calidad, precio y cantidades.

Comoresultadodeloanterior,se deberiatener un “Informe de analisis de mercado”. Este documento
especifica las referencias necesarias para asegurar el contacto y procurar la disponibilidad de los
agentes e insumos requeridos a fin de ejecutar el plan de conectividad, en el marco del proyecto.

3. Levantamiento de datos secundarios en el territorio

Se trata de la recoleccién de datos con el apoyo del operador de los sistemas de alcantarillado
sanitario, una figura clave que ayudara a reunir e interpretar la informacién de partida, sobre todo
aquella relacionada con las dimensiones cultural y socioeconémica del domicilio.

En general, los datos que se pueden recopilar en el territorio son:
« socioeconémicos: poblacién, ingresos familiares, nivel de educacién, hogares inscritos en
programas sociales (vulnerables);
« de salud publica de la comunidad: incidencia de enfermedades, entre otros;
« del servicio de agua y saneamiento: alcance, estructura del uso del agua (rango de consumo
frente a nUmero de consumidores) e incumplimiento de los pagos.

Al finalizar el proceso, se deberia obtener el producto “Perfil inicial del territorio”, que sistematiza el
levantamiento de la informacién secundaria.

4, Mapeo de la localidad: Relevamiento detallado en campo

En este punto, se trabaja en torno a la dimensién fisica del domicilio y de ocupacién del suelo,
centrandose en las particularidades de la conexion a través de los datos primarios. Para esto, se debe
hacer una inspeccién detallada de las viviendas que se encuentren a lo largo de toda la ruta de la red
de recoleccion prevista o ya construida, con base en la informacién proveniente de la toma de datos
secundarios??,

Es una actividad que se desarrolla en uno o dos dias, dependiendo de la extension del proyecto.
Dentro de ella, se registran los aspectos técnicos y sociales de interés para determinar la linea base,
identificar las barreras y plantear las estrategias que se deben seguir.

El proceso de relevamiento incluye:

« La evaluacién de las viviendas: clasificacion segun sus caracteristicas (rustica, media, de lujo)
y ocupacioén (unifamiliar); nivel del terreno con relacién a la calle; solucion de los hogares para
las aguas servidas (pozo negro, arroyo, desague, calzada, etc.), y verificacion de estas aguas en
las calles.

« La identificacion del estado de las calles y aceras: tipo de pavimentacion, ancho de la
calzada e interferencias (postes, arboles, canalesy otros). Con ello, se busca estimar los posibles
ajustes en el recorrido del sistema que contribuyan a reducir los impactos. En el caso de una
intervencion posterior a la obra del recolector, esta evaluacion se limita a considerar potenciales
complementos.

« La verificacion y el registro de las viviendas o de los frentes de cuadras que representen
puntos criticos para la conexion: domicilios bajo el nivel de la calle, terrenos e instalaciones
en pendientes, zanjas hacia el fondo del lote, hogares adosados, entre otros. Esta identificacion

1ige refiere a los datos de la preconcepciéon del sistema o del esquema as built de las redes, si el plan de conectividad se pone en
funcionamiento una vez que la obra del sistema recolector ha sido ejecutada. As built es una expresion inglesa que designa el
proceso de la identificacién y documentacion de los cambios realizados en una obra, con el fin de actualizar el proyecto ejecutivo.




permite que se estudien alternativas para conectar hogares donde la solucién convencional
no es factible.

« La evaluacion de las soluciones de saneamiento utilizadas en el territorio: la cantidad y
clase de pozos o letrinas, los tipos de calles, la presencia de sistemas mixtos o de conexiones
clandestinas, entre otros.

La Caja de herramientas comprende otros aspectos que deben tenerse en cuenta para hacer
este tipo de levantamiento de datos (ver Anexo 5: Hoja de ruta para estudio de campo). Toda la
informacion obtenida tiene que registrarse en el proyecto basico; ademas, formara parte del plan de
conectividad.

Como producto final de los relevamientos de campo, se deberia tener un “Mapa de caracterizacion
de la localidad”. Idealmente, este contiene alguna base cartogréfica (archivo) u otro documento
que permite comprender la configuracion espacial y los aspectos urbanisticos del proyecto, tanto
de manera general como detallada. También incluye elementos especificos del trazado de la red de
saneamiento, informacién visual recopilada en campo (fotos) y material que sintetiza los resultados
del levantamiento (tablas, graficos y otros) en torno a las dimensiones previamente explicadas. De
igual manera, aqui se debe considerar si las soluciones técnicas propuestas permitiran atender al
total de los residentes del area de intervencion y si se han identificado posibles obras adicionales o
complementarias. Un ejemplo de ello son las alternativas de microdrenaje, cuyo objetivo es evitar
que el sistema de alcantarillado reciba agua pluvial no considerada en el disefio original de las obras.

5. Levantamiento de datos primarios y secundarios sobre las condiciones y los requerimientos
tanto de las familias beneficiarias como de los domicilios (viviendas, lotes y demas).

Esta actividad busca profundizar en el conocimiento de la poblacion beneficiaria y su realidad. Por
ese motivo, considera aspectos vinculados con las dimensiones socioecondmica del domicilio, fisica
de la vivienda y de ocupacion del suelo, y cultural y de mercado.

Implica la recoleccién de datos primarios (obtenidos directamente de los hogares), que se relacionan
con el plan de conectividad en el marco del programa o proyecto. Esta informacion da cuenta del
perfil socioecondmico de la poblacion, las condiciones de vida, la percepcion del esquema social
vinculado a la gestion del servicio de saneamiento, las practicas y los usos en torno a las alternativas
existentes y proyectadas para el saneamiento basico!?, y la importancia que tiene el cuidado del
medio ambiente para los habitantes.

El levantamiento recoge informacion de diversa indole. Por ejemplo, los siguientes datos:

« Socioeconémicos de la familia para caracterizar su perfil: jefe del hogar, composicion
(nifos y adultos mayores), discapacidades en el grupo, inscripcion en programas sociales, etc.
« Sobre la ocupacion de la vivienda en el lote, con aspectos de interés para la conexion del
alcantarillado: interferencias, impactos y dificultades.

« Acerca de las instalaciones sanitarias: completitud, deficiencias, solucion actual de
disposicion de aguas servidas.

« Relacionados al interés en la conectividad y a la percepcién: importancia del sistema de
alcantarillado, objeto del proyecto.

Por otro lado, cabe sefalar que existen varias formas y técnicas para la recopilacion informativa.
Esta se disefia considerando el tamano de la localidad, los recursos disponibles, la metodologia de

12Entendido como un conjunto de servicios: distribuciéon del agua potable, recoleccién y tratamiento de las aguas residuales,
drenaje urbano y recolecciéon y tratamiento de los residuos sélidos.




desarrollo del proyectoy la obra, y, especialmente, la evaluacion y el analisis de los datos reunidos en
los pasos previos. De igual manera, es necesario tomar en cuenta la etapa del proyecto, pues esta
recopilacién podria complementarse o efectuarse junto con estudios requeridos para la iniciativa,
como el analisis socioambiental o la evaluacion socioecondmica.

La investigacion socioecondmica para el plan de conectividad deberia incluir un censo de
los beneficiarios de acuerdo con sus lotes. Si ello no es factible, se puede tomar una muestra
representativa, estratificada por grupos que presentan una distincion relevante: topografica, social,
por tipologia de las viviendas, entre otras.

También se propone realizar una investigacion cualitativa para conocer mas detalles sobre aspectos
especificos de la comunidad. Mediante entrevistas semiestructuradas a diferentes actores clave —
lideres comunitarios, representantes de los grupos focales, profesionales de la salud, politicos, etc.—,
se logra comprender mejor la forma en que la comunidad percibe la problematica y los desafios
de conectividad en los hogares. Asimismo, es posible conocer como evalla y puede contribuir en
la ejecucion de las fases posteriores. Este proceso investigativo puede servir para la planificacion e
implementacion de las estrategias que se disefan como parte de la intervencion. Ademas, resulta
de gran valor porque permite que se exprese la voz de la comunidad involucrada en el proyecto.

Paraorientarlaejecucion de estasactividades, la Cajade herramientas cuenta con el Anexo 6: Modelo
de encuesta socioeconémica. Es importante mencionar que el cuestionario tiene que adaptarse
para cada caso, y deberia permitir el posprocesamiento de los datos y las referencias cruzadas
convenientes. La caja incluye también el Anexo 7: Guia para recopilar informacion hidrosanitaria
de las viviendas, un modelo de planilla para el registro sistematico y ordenado de los datos clave
al respecto. Se aplica donde se haya identificado la necesidad de efectuar la conexion al sistema;
permite que el equipo técnico dimensione, disefe y ejecute otras acciones requeridas para asegurar
la vinculacién. Por su parte, el Anexo 8: Guia para entrevista semiestructurada (investigacion
cualitativa) contiene ejemplos de las preguntas para los actores clave, complementando las
actividades anteriores.

Como producto final del levantamiento, se deberia obtener un “Informe de investigacién con
base de datos georreferenciada”. Este documento presenta los resultados de la caracterizacion
de las familias beneficiarias y la situacion actual de las viviendas, con datos de la calidad y el tipo
de instalaciones sanitarias. También incluye cualquier otro aspecto que facilite la definiciéon de las
potenciales barreras de conectividad, los procesos vigentes, los actores que puedan apoyar en el
proceso y las necesidades adicionales para promover la vinculacion de los hogares durante el
desarrollo del plan de conectividad.

6. Integracion del conjunto informativo

Los procedimientos abordados en las secciones anteriores permiten que se cuente con toda la
informacién que, deformaintegrada,sirve alequipo responsable para ejecutar el plande conectividad.
Ademas, esta recopilacion informativa garantiza que se haya evaluado la viabilidad de conexion de
todos los hogares contemplados en el proyecto, que las actividades técnico-sociales necesarias para
promover la conectividad se realicen adecuadamente y que se consideren las diversas dimensiones
y la participacion de los actores involucrados.

Los datos obtenidos deberian sistematizarse y colocarse en el Informe de diagnéstico integrado.
A mas de su registro escrito, es importante que se consoliden como parte de un sistema
georreferenciado, donde también se pueda visualizar la base cartografica del proyecto. Existen




varios programas que facilitan las tareas de recopilacion informativa, de georreferenciacion y de
sistematizacion y analisis de los datos obtenidos en campo?*s.

Finalmente, cabe destacar que el conocimiento de la realidad deberia continuar en el tiempo,
profundizando en los detalles a medida que se trabaja con las familias. Ademas, es preciso actualizar
o completar la informacion conforme a las acciones requeridas en las diversas fases del proyecto.

B) PASO 1.2: IDENTIFICACIS')N DE LAS BARRERAS DE CONECTIVIDAD Y LOS
FACTORES DE PROPENSION

Una vez realizadas las actividades del paso 11, se debe hacer el analisis para determinar cuales son
las principales barreras y los factores de propension para la conectividad. Esto servira de base para
el trabajo del equipo técnico-social a cargo del proyecto que busca mejorar la tasa de conectividad.

Las barreras son obstaculos que pueden presentarse tanto en el area objeto de la intervencion
como a nivel del domicilio. Constituyen factores criticos y determinantes para alcanzar las metas
de conectividad. Por ello, independientemente de su alcance, en la fase de diagndstico se deben
identificar todas las barreras. Luego, hay que clasificarlas segun los criterios que se definan como
prioritarios: complejidad de resolucion, impacto, posibles abordajes o estrategias para su resolucion,
etc. De esta manera, se facilita la planificacion y la gestion de las barreras a lo largo del proyecto.

Ademas de los obstaculos, existen factores de propensién a la conectividad. No son determinantes
para lograr el objetivo, pero pueden influir en la decisién de ejecutar o hacer efectiva la conexiéon
intradomiciliaria al sistema de alcantarillado. Si se trata de factores relacionados con la vivienda,
también pueden incidir en la propia realizacion de las obras. Por todo ello, resulta fundamental
determinary considerar los principales factores de propension.

El equipo técnico-social identifica las barreras y los factores de conectividad asociados a un proyecto
0 programa especifico, gracias a su conocimiento previoy a la lectura de la realidad. Asimismo, debe
organizarlos y categorizarlos conforme a su grado de importancia. Para orientar la clasificacion,
esta guia dispone de un amplio listado de las barreras que podrian encontrarse en los proyectos de
saneamiento y que deberan adaptarse de acuerdo con el contexto de cada intervencion.

Como resultado del proceso, se deberia obtener el producto “Matriz de barreras de conectividad”.
Este se desarrolla con base en el Cuadro 1: Listado de las barreras de conectividad segun las
dimensiones, que se encuentra a continuacion, y en el Anexo 4: Matriz “Barreras, estrategias y
acciones”. Este Ultimo presenta la aplicacion del cuadro 1a un proyecto y a las barreras especificas
que se han identificado en el area de intervencion.

Barreras de conectividad

El cuadro 1 contiene un resumen de las principales barreras de conectividad en proyectos o
programas de saneamiento, elaborado en particular para esta guia. Los obstaculos se clasificaron
segun las cuatro dimensiones mencionadas en la seccion “A. Etapa 1. Diagndstico integrado del area
de intervencion”.

13Una de las herramientas mas difundidas para este tipo de levantamiento es QGIS, software gratuito y de libre acceso. Utiliza
multiples complementos (plugins) que lo hacen mas versatil y personalizable. Gracias a ello, dispone de funciones especificas
para proyectos de saneamiento, que facilitan el registro de este tipo de informacién. KoboToolbox es otra plataforma gratuita
y de libre acceso, utilizada en encuestas. Permite la georreferenciacion de los datos recopilados. Adicionalmente, desde el BID
se ha desarrollado la iniciativa SaniHUB, que integra herramientas de cédigo abierto para facilitar el disefio de los proyectos de
saneamiento y la correspondiente sistematizacién informativa.



https://qgis.org/
https://www.kobotoolbox.org/
https://code.iadb.org/es/herramientas/sanihub-red-basica

Cuadro 1: Listado de las barreras de conectividad segun las dimensiones

Dimension Barrera de conectividad

1.1 Insuficiente capacidad financiera para cubrir los costos de las
conexiones.

1.2 Insuficiente capacidad crediticia para cubrir o complementar
los costos de las adecuaciones intradomiciliarias.

1.3 Régimen de ocupacion del inmueble por parte del inquilino
como impedimento para la adhesion.

1.4 Incertidumbre sobre la propiedad del inmueble.

1.5 Déficit y/o inestabilidad de los ingresos para pagar la tarifa
mensual.

2.1 Condicion precaria de la vivienda o propiedad, relacionada
con la infraestructura.

2.2 Ocupacion del lote en situacién desfavorable.

3.1 Percepcion familiar de que el "problema esta resuelto” con la
solucidn de saneamiento insuficiente que tienen.

3.2 Desconocimiento de los habitos de higiene adecuados y de
los beneficios de |la conexion para la salud y el bienestar.

3.3 Falta de conocimiento técnico sobre como realizar la
conexidn.

3.4 Inexistencia de oferta de constructores y prestadores del
servicio.

3.5 Acceso limitado a los materiales de construccién requeridos
para las conexiones.

3.6 Poco uso de servicios especializados.

1. Socioeconémica del
domicilio

2. Fisica de la vivienda y
de ocupacion del suelo

3. Cultural y de mercado

3.7 Cultura crediticia limitada.

3.8 Falta de interés y de participacion de los pobladores.

4.1 Marco regulatorio limitante, con restricciones para la conexion
de las viviendas.

4.2 Limitadas capacidades (técnicas, sociales, financieras, etc.)
del operador en las fases de disefio, implementacion y gestion.

4. Institucional 4.3 Requerimientos burocraticos y procesos administrativos para
ejecutar, habilitar y registrar las conexiones.

4.4 Creencias y percepciones negativas del operador por parte de
la comunidad.

4.5 Ausencia o insuficiencia de microcrédito accesible.

Fuente: Elaboracién propia.

De acuerdo con el caso, se sugiere hacer un analisis y clasificar cada una de las barreras identificadas
segun su nivel de importancia o criticidad. Asimismo, las estrategias se pueden categorizar por la
capacidad de respuesta frente a los distintos obstaculos, considerando los requerimientos de plazo
para su ejecucion (corto, mediano o largo), asi como las capacidades y los recursos necesarios (nivel
alto, medio, bajo). Para mas informacion, se recomienda ver el Anexo 4. Matriz “Barreras, estrategias
y acciones”, con una propuesta para organizar y clasificar las barreras y estrategias.

A continuacion se amplia el contenido sobre los obstaculos del cuadro 1.




(1) Barreras asociadas a la dimensién socioeconémica del domicilio'“

Esta dimension comprende la capacidad financiera y crediticia de los hogares, que puede facilitar o
restringir la conexion al sistema de alcantarillado. También se vincula con la propiedad del inmueble
o del predio donde se ubica la vivienda y la legalidad de la ocupacion por parte de una familia. En
determinadas condiciones, estos factores pueden limitar la conexién fisica del domicilio, con lo cual
se dificulta el acceso formal al servicio de saneamiento.

Enseguida se explican mas a detalle las barreras identificadas bajo esta dimension.

1. Insuficiente capacidad financiera para cubrir los costos de las conexiones. Se refiere a
la escasez de recursos econdmicos o de ahorros del grupo familiar o de quienes habitan el
domicilio para hacer el pago total o parcial de la conexion.

2. Insuficiente capacidad crediticia para cubrir o complementar los costos de las
adecuaciones intradomiciliarias. Cuando el hogar no posee los recursos suficientes para los
gastos por los ajustes al interior de la vivienda necesarios para la conexion, precisa acceder a
un crédito o a esquemas alternativos que le permitan pagar. Si la familia no tiene solvencia
crediticia, la conexion solo se podra viabilizar a través de subsidios parciales o, en algunos casos,
integrales.

La calificacion para un crédito se relaciona con otras barreras; por ejemplo:

a. Ingresos mas bajos que el monto minimo requerido, es decir, insuficiente capacidad
de pago.

b. Facilidad de acceso a una institucion financiera.

¢. Reducido historial verificable de la actividad econdmica (formal o no) que permite
la generacion de ingresos, con lo que las fuentes de ingresos regulares no se pueden
comprobar. Este obstaculo se presenta especialmente en zonas vulnerables, donde
carecen de roles de pago, facturas de los servicios o documentos similares.

d. Existencia de deudas financieras o econémicas, lo que implica una calificacion de
riesgo inadecuada segun los criterios generales de las entidades que otorgan crédito.

e. Imposibilidad de presentar las garantias crediticias que usualmente requieren las
instituciones financieras.

3. Régimen de ocupacion del inmueble por parte del inquilino como impedimento para
la adhesion. La posesion de la vivienda puede ser una barrera. Los inquilinos, generalmente,
se niegan a asumir los costos de la conexion a pesar de que los resultados del proceso les
favorecen. Los propietarios hacen lo mismo, sobre todo cuando la adhesion no conlleva un
beneficio directo a corto o mediano plazo, como el incremento del valor de mercado del
inmueble o un alza en el arriendo.

4. Incertidumbre sobre la propiedad del inmueble. Cuando la titularidad de la vivienda no
es clara, aumenta el riesgo de que la conexion no se efectUe. Lo propio sucede si la familia
carece de los recursos para legalizar la posesion del inmueble o si los inquilinos no tienen las
autorizaciones para hacer los trabajos. Estos problemas también pueden derivar en limitaciones
para la dotacion y operacion del servicio. Por su impacto, se evidencia que esta es una barrera
significativa, que debe considerarse en cualquier proyecto en el que se desee promover y
mejorar la conectividad del domicilio al sistema.

14Estas barreras podrian relacionarse con otras de diferente dimension; por ejemplo, con cuestiones legales pertenecientes al
ambito institucional.




Este obstaculo puede asociarse con barreras vinculadas a otras dimensiones, como la
institucional. Por ejemplo, se relaciona con normativas que limitan la prestacion del servicio
cuando existen irregularidades en la posesion del inmueble. Esta interrelacién entre los
obstaculos también puede darse en otros casos. Frente a esto, es necesario considerar el
alcance del universo de las soluciones y estrategias.

5. Déficit y/o inestabilidad de los ingresos para pagar la tarifa mensual. La baja disponibilidad
de recursos puede afectar la capacidad de una familia para pagar la conexion y la cuota
mensual. A su vez, esto repercute a nivel del prestador del servicio, quien debe asegurar que se
cubran los costos de operacién y mantenimiento. Para identificar esta barrera, se sugiere hacer
investigaciones en campoy, luego, enfocarse en el andlisis de los resultados de las entrevistas,
encuestas socioecondémicas e informacion georreferenciada, siguiendo el proceso detallado
en el paso 1.I: lectura de la realidad.

(2) Barreras vinculadas con la dimension fisica de la vivienda y de ocupacion del suelo

En este caso, se contemplan los posibles obstaculos para la conectividad que se relacionan con
aspectos como la existencia de instalaciones sanitarias o bafos que puedan conectarse a la red,
la calidad del material de construccién de la propiedad y la topografia del terreno (pendiente) del
domicilio.

2.1. Condicion precaria de la vivienda o propiedad, relacionada con la infraestructura.

La precariedad de las condiciones de la infraestructura supone un limite para las soluciones
técnicas requeridas a fin de asegurar la conexién del domicilio al alcantarillado. En ese sentido,
algunos elementos que se deben considerar son:

- Disponibilidad de espacio y calidad de la infraestructura para garantizar la adecuada
instalacion. En las zonas mas vulnerables, usualmente se presentan barreras en este ambito.
Porejemplo,se encuentran edificaciones muy pequefnasoadosadasy complejos habitacionales
de uno o dos ambientes. Asimismo, los materiales utilizados para la construccién civil son de
baja calidad. Ademas, hay deficiencias en las configuraciones adoptadas para la instalacion de
los modulos sanitarios y dificultades en aspectos técnicos relacionados con la viabilidad de Ia
conexion (pendientes, desniveles, tipo de suelo, riesgos ambientales, etc).

« Instalaciones sanitarias: retrete, lavabo y otros. Por lo general, cuando este equipamiento es
inadecuado o no existe, el monto de inversiéon por parte de las familias es mayor. En esos casos,
resulta imprescindible efectuar las obras o los ajustes al interior de la vivienda para alcanzar los
resultados previstos, y hay que tomar en cuenta los costos respectivos.

« Calidad estandar de la construccién de la vivienda. Si la edificacién es de baja calidad,
aumentan los requerimientos para las adecuaciones a fin de lograr la conectividad, e incluso
pueden llegar a necesitarse obras de demolicion. Esto suele generar la resistencia de los
ocupantes del domicilio, por todo lo que implican las intervenciones. Cuando la vivienda es
de mejor calidad, en cambio, suele incrementarse la tasa de adhesion de las familias para
hacer efectiva la conexion intradomiciliaria. En estos casos, la decision de los hogares se apoya
también en la idea de que la falta de conectividad desvaloriza el bien inmueble.

2.2. Ocupacion del lote en situacién desfavorable.

« Terrenos o lotes en condiciones adversas para la conexién. Considerando la topografia,
la situacion de los inmuebles o lotes ubicados en las partes bajas de valles o con desniveles
respecto a la calzada puede tornarse un obstaculo para ejecutar la conexién. Esto se debe a los




ajustes, a las revisiones del disefo técnico de recoleccion del alcantarillado y a las soluciones
alternativas que se precisan frente a este escenario.

«Viviendas con caracteristicas precarias e inadecuadas para la conexién. Las construcciones
informales en areas de riesgo, sin elementos de planificacion urbana, limitan la posibilidad de
conexion formal. Algunas de estas viviendas incluso tienen enlaces clandestinos a la red, que
alteran el funcionamiento adecuado del sistema de saneamiento. Otros factores vinculados
a esta realidad que dificultan la conexion son la presencia de callejones y la falta de aceras
y espacios libres en el frente de las viviendas. Estas condiciones requieren de ajustes en las
alternativas del disefo técnico de recoleccion del alcantarillado.

(3) Barreras asociadas a la dimensién cultural y de mercado

Esta dimension se refiere a ciertos aspectos culturales de la poblacion, como los habitos de higiene
de las familias, y a la existencia de un mercado capaz de abastecer la demanda de materiales de
construccion para realizar las conexiones. Las principales barreras vinculadas a este ambito se
explican a continuacion.

3.1. Percepcién familiar de que el “problema esta resuelto” con la solucién de saneamiento
insuficiente que tienen. En lugares que no cuentan con un sistema de recoleccion de aguas
residuales, es comun que estas se viertan en la red de drenaje, zanjas, canales o rios. Esta
practica y el empleo de fosas sépticas irregulares generan la idea en los habitantes de que el
problema de saneamiento esta resuelto y sin costos adicionales. No obstante, esas costumbres
comprometen la salud de la poblacién y afectan al medio ambiente. Ademas, se relacionan
con el desinterés de la gente en conectarse a la red de recoleccion de alcantarillado, por el
pago que implica este servicio.

3.2. Desconocimiento de los habitos de higiene adecuados y de los beneficios de la
conexion paralasaludy el bienestar. La falta de acceso a informacién sobre la higiene personal
y sus ventajas, o la practica deficiente de los habitos respectivos, dificulta que la poblacion
comprenda la necesidad de conectarse al sistema de alcantarillado. En consecuencia, la gente
no demuestra interés en efectuar adecuadamente la vinculacién intradomiciliaria que se
requiere para unirse al sistema publico de alcantarillado.

3.3. Falta de conocimiento técnico sobre como realizar la conexién. Para ejecutar las
conexiones dentro de la vivienda de manera correcta y segun las especificaciones del sistema,
es fundamental contar con la informacién técnica, los recursos y el acceso a los materiales. Si
las obras que se precisan incluyen la instalacion o mejora del equipamiento sanitario, muchas
veces quienes residen en la vivienda toman a cargo los trabajos, lo cual es mas frecuente en
familias de bajos ingresos. En estos casos, por lo general, no se disponen de los conocimientos
técnicos necesarios para construir y ejecutar adecuadamente las obras, es decir, conforme a
los requerimientos de la empresa prestadora del servicio. Otros problemas en este ambito se
dan por falta de asistencia técnica; de conocimiento sobre el tipo, la calidad y la cantidad de
los materiales, o de informacion sobre las especificaciones técnicas que deben cumplirse para
hacer las conexiones.

3.4. Inexistencia de oferta de constructores y prestadores del servicio. La ausencia o
limitada disponibilidad de ciertos servicios y de mano de obra calificada (plomeros) para llevar
a cabo las conexiones intradomiciliarias restringe el proceso global.




3.5. Acceso limitado a los materiales de construccién requeridos para las conexiones. La
dificultad de conseguir los insumos necesarios para las obras al interior de la vivienda también
constituye una barrera. Esta se relaciona con la falta de informacion y de recursos econémicos,
con fallas del mercado, una limitada oferta de crédito y la baja produccién o disponibilidad de
los materiales.

3.6.Poco uso de servicios especializados. A pesar de la oferta de servicios calificados para realizar
las obras de la conexién, las familias no siempre optan por contratarlos. Esto se debe, en parte,
a razones culturales, como la costumbre de los pobladores de tomar a cargo la construccion.
También influyen otros factores, como el desconocimiento de la oferta, la desconfianza en la
calidad del servicio y las limitaciones econémicas.

3.7. Cultura crediticia limitada. Si los residentes necesitan financiamiento para la conexion
intradomiciliaria y las instalaciones sanitarias minimas, pero desconocen aspectos basicos
del crédito —como y donde obtenerlo, los requisitos y las formas de pago—, se genera un
obstaculo para ejecutar las obras que garanticen la adecuada conexién desde el interior de
la vivienda. Lo propio sucede cuando existe desconfianza en las instituciones financieras que
otorgan el crédito o cuando este no se considera una buena alternativa. Lo Ultimo puede darse,
por ejemplo, si se teme a las ejecuciones hipotecarias.

3.8. Falta de interés y de participacion de los pobladores. Por o regular, las decisiones en los
proyectos de conexion tienen menor implicacién de los pobladores que la proyectada al inicio,
sea por ausencia de lideres u otros motivos. Independientemente de su poder adquisitivo,
las familias suelen resistirse a participar en el proceso de conectividad, ya que disponen de
soluciones individuales que consideran suficientes.

(4) Barreras asociadas a la dimension institucional

Son todos los obstaculos que se vinculan con aspectos legales y con los escollos de las instituciones
para lograr el éxito de la intervencion. Las barreras de conectividad mas representativas en este caso
se detallan a continuacion.

4.1. Marco regulatorio limitante, con restricciones para la conexiéon de las viviendas. Se
trata de normativas legales o administrativas que impiden que las entidades publicas o
los prestadores del servicio puedan financiar o garantizar la ejecucion de las conexiones
intradomiciliarias, sea de forma directa o a través de terceros (créditos, microcréditos o
subsidios)*®.

4.2. Limitadas capacidades (técnicas, sociales, financieras y otras) del operador en las
fases de disefo, implementacién y gestion. Cuando el manejo por parte del responsable del
servicio es insuficiente, se comprometen la calidad y los resultados del proyecto. Por ejemplo,
la escasa coordinacion entre los equipos técnicos y sociales afecta la puesta en marcha de las
acciones requeridas en una misma fase, que corresponden a los ambitos de ingenieria y social.
Otro inconveniente es el retraso en la ejecucion. Ademas, pueden solaparse actividades de la
fase de construccion con aquellas requeridas para la etapa de implementacion y operacion
del sistema, como las conexiones intradomiciliarias. Un ejemplo adicional de esta barrera es

15pDe esta forma, cierta legislacion directa o indirectamente relacionada al sector dificulta que se ejecuten las conexiones o
adecuaciones al interior de un domicilio. Por ejemplo, existe una normativa que restringe la posibilidad de financiar o apoyar el
proceso en terrenos cuya la titularidad no se conoce o no esta comprobada, o donde no se cuente con los permisos respectivos.
De igual manera, hay regulaciones que limitan el ambito de accién de las empresas u organismos prestadores del servicio publico
de saneamiento dentro de los domicilios. Por ultimo, esta la normativa que impide promover o generar mecanismos alternativos
de financiamiento para que las familias puedan acceder a créditos o subsidios y, con ello, financiar los trabajos para la conexion
intradomiciliaria.




la limitada capacidad del operador para garantizar la participacion de otros actores clave,
como instituciones locales o entidades de otros sectores que puedan contribuir a ejecutar la
conexion dentro de las viviendas.

4.3. Requerimientos burocraticos y procesos administrativos para ejecutar, habilitar y
registrar las conexiones. Por lo regular, la vinculaciéon intradomiciliaria a la red publica del
alcantarillado esta a cargo del propietario o arrendatario de la vivienda. En muchos paises,
esta persona es la responsable de tramitar los permisos y las autorizaciones para ejecutar y
hacer efectiva la conexion formal al sistema. Lastimosamente, se ha visto que, en algunas
ocasiones, los plazos para cumplir estos requerimientos desincentivan la culminacion del
proceso. Asi, esta barrera dificulta que los domicilios se conecten de manera regular y que los
usuarios utilicen la red publica. Ademas, puede llevar a que las personas opten por conexiones
informales o clandestinas. Cualquiera de estas situaciones debe evitarse, ya que afectan la
calidad del servicio.

4.4, Creencias y percepciones negativas del operador por parte de la comunidad. Una
mala atencion del operador que origine una evaluacion negativa de la prestacion del servicio
es un indicio del malestar y la desconfianza de las familias®. Normalmente, esta barrera se
evidencia en la fase de implementacion u operacion del sistema. Ademas de generar retrasos
en la conexion, puede ocasionar problemas posteriores respecto al pago y uso adecuado de
los servicios. La percepcion negativa del operador también es relevante por su impacto y su
vinculo tanto con otras barreras como con estrategias y acciones que se quieran hacer en el
marco del plan de conectividad. En consecuencia, podria afectar la programacion de ciertas
actividades, requiriendo mayores plazos y recursos para garantizar su éxito.

4.5. Ausencia o insuficiencia de microcrédito accesible. Se deriva de la falta de interés
de los agentes financieros, el escaso conocimiento de la poblacién beneficiaria, la ausencia
de opciones para la concesion de crédito y la carencia de productos crediticios adecuados
(microcréditos) que incluyan un modelo de evaluacion y puntaje. Todos estos factores pueden
limitar las alternativas de financiamientoYy, por tanto, comprometer la viabilidad de la conexion.

Las barreras mencionadas, junto a los posibles escenarios que se han considerado,
demuestran la importancia del paso 1.1: lectura de la realidad, como base para el siguiente
paso (1.2), que comprende la identificacién, priorizacion y clasificacion de los obstaculos
para la conectividad. En este marco, se reitera la necesidad de una investigacion previa en
elterreno, basada en entrevistasindividuales por domicilio, para desarrollar un diagnéstico
socioecondmico y técnico preciso de las viviendas. Este orientara la elaboracion de un
plan adecuado para la intervencion y, posteriormente, servira como apoyo para el disefio
de estrategias técnicas, sociales y financieras, cuyo esquema se desarrollara mas adelante
en esta guia. Cabe sefalar que cualquier problema u omisién al ejecutar los pasos 1.1y 1.2
podria convertirse en un impedimento para el éxito del plan de conectividad.

Factores de propension a la conectividad

Estos deben considerarse tanto para reconocer, priorizar y clasificar a las barreras de conectividad en
el marco de un proyecto, como para disefar posteriormente las estrategias y acciones que permitan

16Cabe recordar que la mayoria de los hogares deben ejecutar la conexién intradomiciliaria y, posiblemente, tienen que invertir en
readecuaciones al interior de la vivienda.




superar los obstaculos. Los factores de propension son diversas caracteristicas o condiciones
relacionadas con la familia y la vivienda'’, que pueden influir positiva 0 negativamente en la toma
de decisiones para materializar la conexion intradomiciliaria, por lo que, en ultima instancia, podrian
determinar la posibilidad de vinculacion al alcantarillado?®.

Los factores de propension deben identificarse y analizarse de manera adecuada, para orientar
y alinear las estrategias (particularmente las sociales) que se ejecutaran en el marco del plan de
conectividady que contribuiran al éxito de la intervencion. Ademas, los factores resultan primordiales
para el disefio de todas las estrategias y acciones.

A continuacion se presentan los principales factores de propension que se han determinado a lo
largo del desarrollo de esta guia.

I. Jefe de familia

Refiere a la persona clave en el hogar para la toma de decisiones. Por lo general, es quien define
si se ejecuta y hace efectiva la conexion de la vivienda al sistema de alcantarillado sanitario. En
vista de su importancia, cabe hacer una adecuada identificacion y analisis de esta persona, que
permita entender sus necesidades e intereses fundamentales. También se debe mantener
una comunicacion apropiada. Todo esto aportara a generar una buena predisposicion por
parte de la cabeza de hogar respecto al proyecto. A través de ello, se busca cumplir el objetivo
de ejecutar correctamente la conexién intradomiciliaria y, en definitiva, lograr la conectividad.

Otros elementos fundamentales sobre el jefe de hogar que deben considerarse incluyen:
« El nivel de educacién. Puede influir en el interés por asegurar la conexiéon y en la
valoracion del servicio. Adicionalmente, determina las capacidades técnicas disponibles
para hacer efectiva la conexion del interior de la vivienda a la red publica. La experienciay
los casos investigados muestran que un bajo nivel educativo de esta persona se relaciona
con una menor propension a la conectividad.

+ La edad. El hecho de que la cabeza de hogar sea joven o una persona mayor puede
incidir en el interés y la probabilidad de que la familia realice y haga efectiva la conexién
intradomiciliaria.

« El género. Diferentes encuestas y estudios han evidenciado que los hombres tienden a
ejecutar las conexiones en menor proporcion que las mujeres. Esto se explica, en parte,
porque ellas suelen ser las mas afectadas por los problemas que se derivan de la carencia
de conectividad. Asi, por lo regular, las mujeres priorizan la decisién de conectarse, lo
cual demuestra cémo el género asociado con el rol y las funciones del jefe de hogar
puede repercutir en gque una familia haga la vinculacion.

Il. Antecedentes de la familia en torno a la conexién

Las familias que no conocen o no han recibido informaciéon apropiada sobre los beneficios
de la conexion del domicilio a una red de alcantarillado como alternativa de saneamiento
no suelen valorarla ni priorizarla. En contraste, la experiencia de haber vivido en un lugar con
conectividad y haber disfrutado de sus ventajas es un factor que impulsa la decisién de la
familia a enlazarse al sistema.

17Los factores de propension que se han seleccionado y desarrollado en esta guia se establecieron a partir del Estudio de
determinantes de conectividad a la red de saneamiento en Uruguay.

18En Uruguay (Yarygina et al., 2020), se utilizé el modelo predictivo logit, con el estado de conexién como variable dependiente y las
caracteristicas socioeconémicas observables de las familias y de los jefes de hogar como predictores. En este caso, se concluyé que
la edad y el género del responsable del grupo familiar se encuentran entre los determinantes de la conexién. En Bolivia, el género
también constituyé un factor decisivo (Bancalari, Gertner y Martinez, 2016).



https://publications.iadb.org/es/estudio-de-determinantes-de-conectividad-la-red-de-saneamiento-en-uruguay
https://publications.iadb.org/es/estudio-de-determinantes-de-conectividad-la-red-de-saneamiento-en-uruguay

Cabe reiterar que los factores de propension no constituyen barreras, pero pueden incidir en la
disposiciéon de los habitantes a ejecutar las conexiones. También es esencial considerar que estos
contribuyen a que las familias mantengan su interés y voluntad para concluir el proceso, una vez
finalizadas las obras principales del sistema de alcantarillado.

Los factores de propension se identifican y se compendian a partir de los resultados de las actividades
del paso 1.1*°. Dichos factores deben contemplarse con el objetivo de disefar y llevar a cabo las
estrategias mas relevantes para el plan de conectividad de un proyecto, que se eligen considerando
aguellas que se presentan en la etapa 2 de esta guia.

C) PASO 1.3: INFORME DE DIAGNOSTICO INTEGRADO

Cuando se ha finalizado el paso 1.1 y se han identificado las barreras y los factores de propension
asociados al proyecto (paso 1.2), se presenta el Informe de diagnéstico integrado. Este contiene los
resultados y las conclusiones del proceso.

El reporte conlleva el analisis integrado de la informacion obtenida a partir de los productos del
paso 11. Para ello, los datos deben sistematizarse previamente y acompanarse de la visualizacion
cartografica respectiva. Entonces se analizan y compilan de manera global, adecuada para su registro
y posterior consulta, durante la puesta en marcha del plan (figura 2). El analisis puede realizarse de
diversas formas, utilizando diferentes técnicas. Esta a cargo de un equipo multidisciplinario, bajo un
enfogue participativo, gue involucre a los actores principales.

Figura 2: Andlisis integrado
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Fuente: Elaboracién propia.

1%En particular, se sugiere tomar en cuenta los factores que puedan establecerse con base en las encuestas socioeconémicas
efectuadas en el territorio.




Por otra parte, el informe deberia comprender el analisis de los actores clave, acompafado de un
diagrama de responsabilidades y relaciones. Este es un tipo de grafico que permite registrar a todos
los involucrados, evidenciando los distintos niveles jerarquicos, las funciones de cada quieny el flujo
de iteraciones (decision, seguimiento, etc.). Este Ultimo integra a los actores en las fases del proyecto:
planificacion técnico-social, ejecucion de las obras e implementacion, e inauguracion y operacion
del sistema de alcantarillado.

La figura 3 muestra la interaccion entre los diferentes actores clave del proyecto.

Figura 3: Interrelacion de los actores identificados
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B. ETAPA 2: PLANIFICACION Y DESARROLLO DEL PLAN DE
CONECTIVIDAD

La planificacion, el disefo, el desarrollo y la implementacion de un plan de conectividad debe
comprenderse como un proyecto técnico-social (PTS). Este se integra a un programa de saneamiento
en cualquiera de sus fases?°, donde se prevé la concepcidn y/o ejecucién de las obras para redes del
alcantarillado sanitario, con puntos de conexion (acometidas) para distintos tipos de viviendas.

Unplancomoel propuestotiene porobjetivogeneralmejoraroincrementarlosnivelesde conectividad
y, en ultima instancia, asegurar la calidad de las conexiones e instalaciones hidrosanitarias en la
vivienda para la adecuada prestacion de los servicios. En ese sentido, cualquier plan de conectividad
o0 PTS debe presentar las mejores estrategias junto con acciones especificas a fin de incidir de manera
positiva en la tasa de conectividad de las viviendas al sistema de alcantarillado sanitario.

Las estrategias y acciones aqui propuestas no constituyen una guia rigida. Son, mas bien, una serie
de modelos o pautas que buscan impulsar la conectividad integral en programas y proyectos de
saneamiento.

A) PASO 2.1: SELECCION Y DESARROLLO DE LAS ESTRATEGIAS DE CONECTIVIDAD

Como primer punto, se plantea el desarrollo de la propuesta de conectividad, a través de la
planificacion, identificacion y priorizaciéon de las estrategias generales y especificas para atender y
superar las barreras que hayan podido reconocerse en la etapa 1.

Las estrategias que se presentan aqui son genéricas, de manera que pueden aplicarse a la mayoria
de los casos y situaciones y tienen que ajustarse a la realidad local correspondiente. Como se ha
mencionado en el capitulo anterior, para la definicién de las estrategias y acciones del plan de
conectividad, toda propuesta debe alinearse con el conocimiento de la realidad y las barreras
oportunamente identificadas. Estas ultimas seran la base para establecer y clasificar el conjunto de
estrategias.

La evidencia indica que cualquier estrategia para incrementar los niveles conectividad alcanza
un mayor nivel de aceptacion y mejores resultados cuando se define en el marco de un proceso
participativo. Bajo esa optica, es importante considerar las necesidades de la comunidad e involucrar
alos actores clave en el proceso de identificacion y priorizacion de las estrategias y acciones. También
hay que tener en cuenta que el éxito de muchas de estas propuestas dependera de las decisiones
y los compromisos a nivel familiar. Esto, a su vez, conlleva implicaciones econdémicas, financieras,
sociales, de salud, de calidad de viday medioambientales para toda la poblacion del area a intervenir.

Todas las estrategias detalladas en la siguiente seccidon deben evaluarse, adecuarse y priorizarse,
considerando tanto las barreras identificadas como otras variables. Entre estas Ultimas, destacan:
(1) los objetivos especificos y el alcance previsto en el plan de conectividad; (2) las capacidades
institucionales; (3) la disponibilidad de recursos financieros; (4) la planificacion y la etapa en que se
encuentra el plan de conectividad respecto a la ejecucion del sistema recolector principal; (5) los

20La elaboracién e implementacion de un plan de conectividad puede suponer ciertos desafios, que requeriran de estrategias y
adecuaciones particulares si la etapa de planificacién comienza cuando las obras ya han sido ejecutadas, y el sistema de redes
se encuentra operativo y en funcionamiento. Por lo tanto, se recomienda que cualquier proceso de concepcidn, priorizacion y
ejecucion de un plan con estrategias y acciones de conectividad empiece al mismo tiempo que la planificacion y el disefio para la
ejecucion del sistema principal.




requerimientos o condiciones especificas a nivel local; (6) el cronograma de ejecucion y los plazos
criticos, y (7) los requerimientos legales y administrativos que podrian incidir en la implementacion
de estrategias o la efectividad del plan.

La presente guia compila un listado de diez estrategias generales, entendidas como lineamientos o
recomendaciones para promovery mejorar los niveles de conectividad en cualquier etapa o contexto.
Asimismo, presenta el Anexo 4, una matriz con 42 estrategias especificas relacionadas con las
generales, que incluye también acciones y ejemplos. Cada una de las estrategias puede aplicarse de
manera individual o combinarse con otras generales o especificas. Cabe reiterar que todas ellas han
surgido de las experiencias y los casos de éxito en la region previamente abordados.

Estrategias de conectividad.

Las diez estrategias generales que se describen enseguida constituyen orientaciones y sugerencias
para afrontar las barreras de conectividad antes determinadas.

1. Participacion comunitaria (PC). Consiste en promoverla y garantizarla, a través de planes
con acciones y medidas especificas.

2. Comunicacioén y difusién (CD). Se trata de desarrollar y asegurar la puesta en marcha de
diversos mecanismos de CD, mediante planes que incluyan acciones orientadas a impulsar el
proceso de conexion, considerando las necesidades especificas de la comunidad y su contexto.

3.Coordinacion entre el proyecto principalylaejecuciéndelas conexionesintradomiciliarias
(APP). Desde la fase de disefo, es necesario establecer medidas en el programa, la obra o
el proyecto principal (ejecucion del sistema recolector) que garanticen una coordinacion
apropiada. Para ello, se requiere la alineacion entre el proyecto principal, la habilitacion del
sistema y el desarrollo de las estrategias de conectividad desde el inicio del proyecto hasta
la ejecucion fisica de la conexion intradomiciliaria. Adicionalmente, en la estrategia actual se
debe considerar la verificacién de los requerimientos, de las limitaciones y de las alternativas
tanto técnicas (materiales, instalaciones, entre otros) como financieras (de mercado, a nivel del
hogar, institucionales) y las fisicas, ambientales, legales y demas.

4. Asegurar recursos econémicos y financieros (VMEF). Conjuga estrategias con mecanismos
especificos orientados a asegurar la viabilidad econémica y financiera para la ejecucion de las
conexiones intradomiciliarias.

5. Asistencia técnica para las familias beneficiarias y otros actores clave (ATF). Incluye
la promocion de acciones de asistencia 0 asesoramiento técnico a los potenciales usuarios
del sistema, con la finalidad de garantizar estandares minimos en la ejecucién de las obras
al interior de la vivienda y, con ello, apoyar la correcta vinculacion del domicilio a la red del
alcantarillado.

6. Articulacién e integracion de los actores para la conexion intradomiciliaria (AIAC).
Radica en fomentar estos procesos entre las instituciones, los organismos y demas actores
clave, para mantener la coherencia en el disefo, la ejecucion y el monitoreo de las acciones
especificas y, en consecuencia, facilitar las tareas requeridas para la conexion de las viviendas
al alcantarillado sanitario.




7. Educacién sanitaria y ambiental y cambio de comportamiento (CC-ESA). Comprende el
desarrollo de estrategias especificas para implementar habitos que promuevan la concienciay
la educacion sanitaria y ambiental (ESA). Estas pueden ponerse en funcionamiento a nivel de
la comunidad o estar enfocadas en determinados grupos (familias, por ejemplo), con el fin de
abordar barreras de conectividad particulares.

8. Revision y adecuacion de los aspectos institucionales (Al). Tiene como objetivo examinar
aquellos aspectos institucionales, procedimentales o legales que inciden en la posibilidad de
que los habitantes realicen oportuna y adecuadamente la conexién de las viviendas a la red, asi
como promover los ajustes necesarios en dichos aspectos para facilitar el proceso.

9. Disefio y ejecucion de las conexiones e instalaciones intradomiciliarias (PI). Corresponde
ala definicion de las necesidades a fin de estructurary llevar a cabo el proyecto intradomiciliario
(PI); es decir, de los requerimientos técnicos para ejecutar la conexion fisica en los domicilios,
conforme a las condiciones particulares.

10. Seguimiento, supervision y control de calidad de las obras (CCS). Se basa en implementar
estos procesos durante la ejecucion tanto de las obras de alcantarillado como de las conexiones,
con el objetivo de garantizar la adecuacion entre el proyecto y las obras principales (red de
alcantarillado). Esto también permite asegurar el ajuste de los disefos y requerimientos para
vincular al domicilio y lograr que las instalaciones hidrosanitarias funcionen como deben.

Las estrategias definidas como recomendaciones generales se identificaron y agruparon
considerando la bibliografia existente, los estudios de caso resumidos en la introduccién, vy la
experiencia del equipo en la ejecucion de programas y proyectos.

Estas diez estrategias generales se presentan mas detalladamente en el Anexo 4: Matriz “Barreras,
estrategias y acciones”, como parte de la Caja de herramientas. En el cuadro 3 del anexo, las
estrategias se han dispuesto en una tabla, como opcion para apreciarlas junto a las diferentes
dimensiones, barreras y acciones (estrategias especificas) que se pueden adecuar o priorizar segun
el contexto especifico en el que se enmarque el plan de conectividad.

Abajo se amplia la descripcion y el alcance de las diez estrategias generales.
(1) Estrategia de participacion comunitaria (PC)

La participacion comunitaria es clave en el éxito de cualquier intervencion de saneamiento, en
especial, para asegurar los niveles de conectividad. Cuando la poblacién se involucra en la toma
de decisiones y en el disefo de las alternativas de saneamiento, aumentan las probabilidades de
aceptaciony la tasa de éxito del proyecto, con impactos positivos en el uso de los servicios.

Esta estrategia también puede incidir de manera favorable en otras detalladas mas adelante.
Por ejemplo, la coordinacion entre el proyecto principal y las conexiones incluye la participacion
comunitaria, con el objetivo de brindar asistencia técnica a las familias, promover la educacion
sanitaria y ambiental y especificar el disefio de las instalaciones al interior del domicilio.

La participacion de todos los interesados es el factor que garantiza el desarrollo del sentido tanto
de la responsabilidad sobre las acciones requeridas durante el proceso de implementacion del
sistema de alcantarillado sanitario, como de la apropiacion de las obras. Ademas, puede fomentar el
compromiso consciente de los pobladores, en virtud de los objetivos comunes asociados al proyecto:




la adecuada ejecucién y operacion de un bien colectivo que contribuye a la salud publicay a la
preservacion del medio ambiente.

Esta participacion no es una utopia, ni una concesion del operador. Constituye un derecho de
las personas, el ejercicio de la ciudadania por parte de las familias beneficiarias. La participacion
de la comunidad es una estrategia objetiva, fundamental en cualquier operacién del sistema de
alcantarillado sanitario o de abastecimiento de agua potable, pues contribuye a la superacion de
muchos tipos de obstaculos.

Debido a que se trata de una accioén social, la participacion comunitaria debe llevarse a cabo dentro
de los limites de la éticay con base en las siguientes practicas: (i) proporcionar informacion completa,
(ii) considerar la diversidad de la poblacion beneficiaria en sus multiples dimensiones, (iii) alejarse del
paternalismo y los aspectos partidistas, y (iv) fomentar el ejercicio de la ciudadania.

Hay varios instrumentos que se pueden adoptar para garantizar la participacién comunitaria. Los
mas utilizados son las reuniones y asambleas en varios niveles, el contacto individual (familiar) y los
grupos de discusion?t.

La iniciativa de promocién de la conectividad debera definir las acciones pertinentes para realizar el
acercamiento con los pobladoresy hacer efectiva su participacion, con el fin de que la comunidad sea
un agente transformador y de cambio, incluso para afrontar los desafios cotidianos, entendiendo
los conceptos de coparticipacion y corresponsabilidad.

En todos los casos analizados para esta guia, el involucramiento de la comunidad beneficiaria
fue crucial para alcanzar las metas de conectividad.

En el estudio de caso de Paraguay, la participacion comunitaria se propici¢ a través de
una alianza con el Circo del Sol. Sin embargo, también podrian integrarse grupos locales
identificados en el diagndstico.

En el caso de Brasil, la movilizaciéon de la comunidad se estructurd a partir de la metodologia
condominial, que articula una solucion técnica con un componente de participacion social.

(2) Estrategias de comunicacién y difusion (CD)

La desinformacion es un gran obstaculo en términos de conectividad. Por lo tanto, garantizar
mecanismos apropiados para la difusién y comunicacion resulta una estrategia fundamental en un

proyecto que busca alcanzar la “Ultima milla”, es decir, que los servicios de saneamiento lleguen de
manera efectiva hasta los usuarios finales.

Para que la difusion y comunicacion sean adecuadas, es necesario procurar la calidad informativa.
Esta supone el empleo de un lenguaje adaptado a la comunidad, asi como la generacion de
contenidos claros y precisos, con un objetivo concreto. En esa linea, resulta esencial que los canalesy
las herramientas de comunicacion elegidos para transmitir el mensaje alcancen a toda la poblacién
objetivo?? (Ver Anexo 11: Propuesta comunicacional para campanas).

21Estos instrumentos también pueden emplearse para la estrategia general que refiere al desarrollo y puesta en marcha de un plan
de comunicacion y difusion.

22En Perq, la campafia “Orgulloso/a de mi casa” se disefié considerando los multiples segmentos del publico y sus respectivas
necesidades.




Ademas,esimportantequelasaccionesdecomunicacionquesedisefienyponganenfuncionamiento
dentro del plan de conectividad faciliten un conocimiento técnico que pueda replicarse. Asimismo,
deben fomentar la transparencia de los procesos asociados a la conexién, un elemento clave en el
proyecto para combatir la desinformacion y apoyar el éxito de las demas estrategias y actividades.

Las acciones de comunicacion pueden ser variadas y ajustarse a diferentes contextos. En ese sentido,
la creatividad y los avances tecnoldgicos juegan un papel relevante. Aungue estos Ultimos han
ampliado enormemente las posibilidades de comunicacion, en el sector del saneamiento las nuevas
tecnologias se pueden aprovechar aun mas.

Enseguida se abordan algunos recursos que suelen tomarse en cuenta para crear estrategias mas
especificas:

« Desarrollo y difusién de material grafico. Consiste en la produccién de afiches, carpetas,
periédicos, cartillas, entre otros. Por lo general, estas piezas comunicacionales se basan en
temas como la propuesta de intervencion, la educacion sanitaria y ambiental y las indicaciones
para hacer la conexion. Sin embargo, también sirven de apoyo a otras estrategias: productos
financieros, insumos para la vinculacién, subsidios e informacién acerca de la obra.

«Producciény divulgacion de contenido audiovisual. Implica la creacién de videos paraque se
propaguen por distintos canales: television, redes sociales, sitios web, grupos de comunicacion,
etc. Entre ellos, las redes generan cada vez mayor interés para difundir informacién, satisfacer
las demandas de la comunidad y brindar una guia. Ademas, en materia de conectividad, son
un campo por explorar.

« Ferias multipropésito. Se trata de organizar eventos para dar orientaciones, asi como
promover la integracién entre las familias, los agentes del mercado (entidades financieras o
comerciales, proveedores) y los gestores sanitarios. De esta manera, también buscan fomentar
la adhesion y la valoracion de los servicios.

« Eventos generales o tematicos. Se refieren a eventos de corta duracion, centrados en
movilizar a la comunidad con un objetivo definido: impulsar la vinculacion al sistema de
alcantarillado sanitario, brindar una guia para hacer la conexién dentro del domicilio u otro.

« Actividades de capacitacion. Incluyen diversos tipos de capacitaciones relacionadas con el
proyecto, sobre diferentes tematicas y dirigidas a publicos distintos. Por ejemplo, actividades
para agentes ambientales, bomberos o especialistas hidraulicos, con un enfoque que garantice
la ejecucion adecuada de las instalaciones intradomiciliarias y que promueva la conexion de
los hogares y otros temas de interés.

+ Otros. Abarca acciones tan variadas como la estructuracion de canales exclusivos para el
servicio de atencién al cliente y las demostraciones practicas sobre la conectividad en los
hogares. Esta categoria engloba cualquier actividad que facilite la comunicacion sobre
aspectos clave del proyecto y las formas en que se puede asegurar la conectividad, siempre
teniendo en cuenta los intereses y las necesidades de la poblacién objetivo.




En el caso de Peru, la organizacién Waterorg implementd una estrategia de
comunicacion enfocada en la cultura crediticia, involucrando en su desarrollo a la
entidad que concedia los productos financieros a las familias.

En el caso de Paraguay, se ofrecio crédito a través de cooperativas y micro, pequenas
y medianas empresas (mipymes). En lo referente a comunicacion, se elaboraron
piezas cuyos titulos hacian énfasis en la conectividad para tener una ciudad mas
limpia, donde se utilizaron expresiones linguisticas locales. Ademas, en el marco de la
campana 360°, se disefaron y repartieron volantes impresos; se crearon piezas graficas
para redes sociales, anuncios de audio, videos y un catalogo fisico para presentar todas
las opciones disponibles a los usuarios de la junta de saneamiento. También se entregd
material promocionando los productos financieros. Finalmente, se incluyé el nimero
de teléfono de la Asociacion de Constructores Sampedranos y Afines (proveedores
locales de servicios especializados) en los kits para la mejora sanitaria.

En el caso de Uruguay, el Plan de Conexiones Intradomiciliarias (PCI) previo la
elaboracién de un proyecto de comunicacion para concienciar a los beneficiarios sobre
los subsidios que se ofrecen.

En el caso de Brasil, se trabajé con un mensaje claro y consistente para las familias: el
sistema propuesto es la solucion adecuada desde el punto de vista técnico y constituye
un beneficio colectivo, en la medida en que todos participen y realicen las conexiones
al interior del domicilio.

En el caso de Colombia, a mas del desarrollo de las dimensiones previamente descritas,
se llevd a cabo un censo poblacional que sirvié de insumo para una caracterizacion
socioeconémica mas detallada de las comunidades. Asi, fue posible identificar las
relaciones de poder, los liderazgos positivos y negativos, las dinamicas socioculturales,
los conflictos que interfieren en el orden publico, entre otros aspectos que permiten
tener un contexto integral y generar estrategias sociocomerciales acordes con el
territorio.

En el ambito de la participacion comunitaria, se involucro a la poblaciéon antes del inicio
de la obra. Asimismo, se mantuvieron encuentros periddicos durante la intervencion
técnica y luego de ella (talleres, salidas pedagdgicas, conversatorios, acciones
interinstitucionales), con el objetivo de propiciar relaciones de cercania, confianza y
apoyo mutuo, y un sentido de apropiacion del proyecto, en favor de su sostenibilidad.

Como estrategia de comunicacion, se elaboraron piezas audiovisuales para dar a
conocer las experiencias de cada territorio con la ejecucion del proyecto. En este
material, los lideres y los pobladores dan testimonio de lo que significa la llegada del
agua potable a sus comunidades.




(3) Estrategias para la coordinacién entre el proyecto principal y la ejecucién de las conexiones
intradomiciliarias (APP)

Un proyecto de saneamiento suele disefarse de forma que el sistema de alcantarillado convencional
cumpla con su funcion de recolectar y tratar las aguas residuales de las viviendas. Para optimizar
el uso de los recursos, se recomienda que, desde el disefo del proyecto, se incluyan estrategias y
acciones generales y especificas que permitan lograr la conexién de todas las viviendas.

El método mas habitual para el disefio de los sistemas que recolectan aguas residuales se basa
en la definicién de parametros técnicos estandar —tensién de traccion, pendiente y cobertura
minima—, que muchas veces se encuentran dispuestos en la legislacion del alcantarillado sanitario.
Sin embargo, hay ocasiones en que ese enfoque no se puede aplicar a todas las viviendas, y las
consecuencias de ello recaen sobre el propietario del domicilio donde no se ha logrado. Para evitar
esto, el equipo del proyecto debe incorporar estrategias y soluciones técnicas que permitan atender
a todos los hogares.

Asi, se sugiere considerar el planteamiento de disefo y ejecucion de los sistemas de alcantarillado de
tipo condominial, impulsado por José Carlos Melo?3. Este enfoque ha conseguido buenos resultados
de implementacion en distintos contextos y paises. Sus buenas practicas sugieren comenzar el
proyecto identificando aquellas zonas en situacion critica, sea por topografia o tipo de ocupacion,
que resultan complejas para realizar la conexion del alcantarillado.

Los casos criticos determinan el grado de adaptacion de los colectores o ramales que precisa el
sistema de alcantarillado. A nivel del proyecto, la adecuacién se refiere a integrar y ajustar tanto los
componentes asociados al ramal de conexion de las viviendas como aquellos vinculados al tramo del
colector de aguas residuales en los que desembocan dichos ramales, de manera que la conexion a
gravedad?* sea posible para todas las viviendas.

Se aconseja gque el proceso de reconocimiento de las zonas criticas se lleve a cabo antes o durante
la construccion del sistema recolector (ejecucion del proyecto), para asegurar la compatibilidad
entre el colector y cada una de las conexiones. De esa manera, también se garantiza la adecuacion
y actualizacion del proyecto. Cabe destacar la necesidad de planificar e incluir este proceso en el
contrato de la obra o en el marco del proyecto técnico-social, a fin de promover la conectividad.

Por otro lado, vale senalar que, en cualquiera de los casos descritos, es posible que se requiera
desarrollar opciones de construccion que viabilicen las conexiones, lo que supone llegar a acuerdos
con los vecinos de la cuadra. Las estrategias sociales deberian integrarse en esta accion técnica.

Los alcantarillados no convencionales son otra alternativa que permite la conexién de las viviendas
que se ubican en zonas topografica y geolégicamente criticas. En el caso de Colombia (Medellin),
estos se han implementado en areas de dificil gestion, debidamente certificadas por el distrito,
donde, en muchos hogares, han resultado la Unica opcidn para conectarse a los servicios publicos.

El sistema no convencional esta formado por tuberias instaladas segun las condiciones topograficas,
a una profundidad diferente a la que se dispone en la norma de las redes convencionales. En algunos
Casos, se proyectan estructuras que permiten colocar la tuberia de manera que siga la rasante del
terreno o incluso vaya por encima de esta. Para ello, se suelen emplear postes de fibra de vidrio con
una serie de accesorios (crucetas y tensores) que sostengan la tuberia para que no sufra deflexion

23\/er SaniHUB, “Video Clases de Sistemas de Saneamiento Condominial”, 2021.

24Se refiere al flujo de las aguas residuales desde las viviendas hasta el colector principal por accién de la fuerza de gravedad, sin
necesidad de sistemas mecanicos como bombas.
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Yy, a la vez, se conserve la pendiente de disefo. Con ese mismo objetivo, se implementan las cajas
elevadas sobre pilotes de apoyo, que soportan la red hasta que llega al punto donde puede volver a
enterrarse y unirse a los sistemas publicos existentes.

La estrategia para mantener la coherencia entre la ejecucion u operacién del sistema colector y la
realizacion de las conexiones intradomiciliarias comprende elementos adicionales. Por ejemplo,
herramientas de planificaciéon estratégica, como el uso de canales de comunicacion abierta entre
el equipo técnico y los responsables de las estrategias econdmicas y financieras vinculadas a la
conexion. O la gestiéon de recursos compartidos, que supone coordinar la dedicacion del personal,
los presupuestos, el uso de la tecnologia, entre otros. En ese sentido, también cabe destacar la
definicion clara de roles y responsabilidades, el monitoreo y la evaluacion periddica de los avances, el
uso de plataformas de gestién de proyectos, la adopcion de estandares, el disefio de procedimientos
especificos, las actividades de capacitacion y desarrollo, etc.

En definitiva, esta estrategia resulta clave porque garantiza la viabilidad técnica durante la ejecucion
de las conexionesy, al mismo tiempo, guarda una interdependencia con otras estrategias necesarias
para alcanzar los resultados previstos.

En el caso de Brasil, se vio la necesidad de adecuar el sistema de alcantarillado principal para
garantizar la recoleccién de las aguas de las viviendas en situacién topografica desfavorable.
Por ello, se adoptd el modelo condominial de alcantarillado sanitario. Con la ejecucion de
obras para 2 349 domicilios, se logré la conexion del 92 % de los usuarios en el primer ano de
la intervencion.

(4) Estrategia para asegurar recursos econémicos y financieros (VMEF)

En lugares donde la poblacién es altamente vulnerable o presenta un nivel socioeconémico
inferior al deseable, resulta fundamental promover herramientas econémicas o financieras que
permitan a los hogares acceder a los recursos necesarios para ejecutar la conexion intradomiciliaria.
Consecuentemente, esta estrategia incluye todas las opciones que, segun las particularidades de
cada caso, aseguren los medios requeridos para conectar la vivienda al sistema.

El Servicio Nacional para la Sostenibilidad de Servicios en Saneamiento Basico (SENASBA), en el
marco del Programa PERIAGUA?> (Bolivia), ha determinado tres tipos de esquemas que pueden ser
Utiles para desarrollar estrategias especificas orientadas a conseguir los recursos necesarios para la
conexion.

A. Esquemas prescriptivos. Son opciones que se definen con base en las leyes y normativas
que disponen la obligacion de los habitantes de conectarse a las redes de alcantarillado
sanitario cuando estas pasan por la fachada de sus viviendas. En estos casos, el enfoque esta en
asegurar que los materiales que se utilicen para la conexion sean apropiados y que los técnicos
(albaniles y plomeros) tengan el conocimiento necesario para llevar a cabo una instalaciéon
adecuada. Por ende, las estrategias se orientan a la aplicacion de sanciones relacionadas con
el cobro de los servicios, aunque se sugiere considerar la posibilidad de periodos de gracia para
la ejecucion de las conexiones. Por otro lado, las estrategias se pueden asociar con incentivos

25G|Z, Promocidn para la Conexién: Estrategia de promocién para la conexion al servicio de alcantarillado sanitario. Experiencia
Municipio La Guardia, Santa Cruz, 2014.
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para la solicitud de microcréditos, tomando en cuenta a las entidades bancarias e instituciones
de microfinanzas que puedan encontrarse en el territorio.

B. Esquemas de facilitacion (con financiamiento). Promueven estimulos econémicos y
alternativas financieras para que las familias (o la empresa) paguen los costos asociados a la
ejecucion de las conexiones al interior del domicilio. Bajo ese objetivo, se pueden considerar
diversas opciones; por ejemplo: a) préstamos o lineas de crédito por un monto maximo,
que cubra el costo total de las obras; b) préstamos o lineas de crédito que permitan pagar
determinados materiales y artefactos sanitarios, con tasas de interés que varien en funcion de
los riesgos operacionales vinculados a la correcta y pronta ejecucion de ciertas conexiones; ¢)
préstamos o lineas de financiamiento no reembolsables por el costo total o parcial de las obras
0 materiales, dependiendo de las necesidades del hogar, y d) una combinacién de todas las
anteriores (financiamiento mixto), con acceso a crédito y a fondos no reembolsables, sea para
la totalidad de la intervencion o para parte de las obras o materiales requeridos.

C. Esquemas mixtos. Conjugan los dos esquemas anteriores, prescriptivo y con financiamiento.
La factibilidad de su aplicacion depende de la etapa en la que se encuentre el proyecto?®.

Considerando estos esquemas y las experiencias especificas de los casos de estudio seleccionados,
a continuacion se presentan una serie de tacticas para apoyar el desarrollo de la estrategia general.

1. Microfinanciamiento (acceso a crédito). Disefiada para superar la barrera de la insuficiente
capacidad financiera para cubrir los costos de las conexiones, esta subestrategia tiene como
objetivo facilitar el acceso de los hogares al microcrédito. En los casos estudiados, ha servido
para posibilitar la compra de los materiales utilizados en las conexiones, asi como para contratar
los servicios de ejecucion de dichas obras. Se vio que dos factores de éxito al aplicar esta
estrategia fueron la adecuada articulacion de los actores y el acompafnamiento de estrategias
de informacion y difusion.

El desarrollo de productos financieros ajustados a la capacidad de pago de las familias ha
contribuido, en gran medida, al logro de la conectividad en los proyectos. Es necesario que
el monto de financiamiento esté dentro de los limites de pago de los hogares, para que no se
comprometa el acceso a otros derechos sociales basicos. Por Ultimo, cabe sefalar que esta
estrategia se relaciona con las condiciones de la oferta crediticia, en particular con las tarifas
de interés.

2. Subsidios?”. Son una ayuda econémica o financiera de las entidades gubernamentales,
organizaciones sin fines de lucro, instituciones del sector del saneamiento o empresas
prestadoras del servicio. Permiten incentivar la conexion al sistema de los grupos poblacionales
que no tienen los recursos para ello. Los subsidios pueden considerarse una alternativa por si
solos o combinarse con otras soluciones, como lineas de crédito.

Constituyen una estrategia que exige disponibilidad presupuestaria del financista, por lo que la
entidad que concede estas ayudas tiene que hacer una asignacion eficiente del presupuesto.

26/ partir de la experiencia del SENASBA en el Programa PERIAGUA, se recomienda que el esquema mixto se ponga en marcha
en los inicios de cualquier plan o programa de conectividad y no en fases avanzadas. Ademas, se deberia ejecutar antes de que
se habiliten las obras o apenas ocurra esto. Asi, el proceso de conexion de las viviendas inicia con un enfoque prescriptivo y luego
cambia a uno de facilitacién. Con ello, se contribuye a que el financiamiento se destine a los hogares que realmente lo necesitan.
?7Los subsidios pueden ser directos, como el que se da para que las familias puedan contratar servicios o comprar materiales a
empresas, profesionales y tiendas registradas, o para que los hogares reciban kits de insumos. Pero también pueden ser indirectos,
como lareducciéon de la tasa de interés de los créditos. Dado que la asignacién de subsidios depende de la disponibilidad de recursos
fiscales y presupuestarios, generalmente limitados, se sugiere enfocarlos en las familias que mas los necesitan, considerando la
proporcion de la necesidad real de cada hogar.




En este sentido, deben otorgarse de acuerdo con las necesidades de las familias y su real
capacidad de pago, no de manera generalizada.

Por su parte, la asighacion de subsidios gubernamentales suele estar sujeta a la disponibilidad
de recursos publicos. Esta, a su vez, determina las condiciones de uso de las ayudas y puede
condicionar los criterios para su concesion.

Existen referencias bibliograficas de una amplia variedad de esquemas y tipos de subsidios?®
que pueden considerarse; estos se clasifican segun diferentes variables?®. Finalmente, vale
destacar que la estrategia de los subsidios se relaciona con el costo total individual estimado
para cada conexion, que depende del disefo y los costos asociados al sistema principal.

3. Educacion financiera. Brindar apoyo en la planificacion financiera del hogar surge como
una estrategia fundamental cuando la poblacién posee recursos econdmicos insuficientes
o la baja disponibilidad presupuestaria impide otorgar subsidios. El objetivo de la educaciéon
financiera es asistir a las familias mediante una capacitacién que les permita generar las
condiciones para asumir los costos de las obras de conexion, cancelar las tarifas o acceder a
un crédito y pagarlo. Este apoyo puede articularse con el trabajo social, aunque su puesta en
marcha requiere de mayor tiempo de planificacion y ejecucion por parte del equipo, asi como
de conocimientos en temas especificos: presupuesto familiar, administracion de deudas ya
contraidas, consolidaciéon de ahorros, etc.

4, Concesion de incentivos fiscales. Es otro aspecto que puede incidir en la viabilidad
econdmica y financiera para ejecutar la conexién dentro del domicilio. Esta concesién debe
reglamentarse por diferentes medios, detallados en las estrategias especificas. Un ejemplo de
incentivo fiscal son las reducciones de los impuestos a |los servicios de construccion y asistencia
técnica, a los materiales y al otorgamiento de créditos. Otro es el descuento parcial o total de
los gastos en que se ha incurrido para efectuar la conexién (materiales y mano de obra) del
monto de impuesto a la renta que debe pagar el jefe de familia. Sin embargo, este Ultimo solo
beneficiaria a quienes declaran y liguidan este impuesto.

La ventaja de los incentivos fiscales es que reducen la necesidad de los subsidios directos.
No obstante, deben estructurarse adecuadamente y focalizarse para evitar el derroche de los
recursos publicos y la concesion de subsidios regresivos, que benefician mas a quienes menos
lo necesitan.

5. Financiamiento a largo plazo. Se ofrecen planes de pago flexibles y a largo plazo a los
usuarios interesados en conectarse al sistema que tienen dificultades financieras. Esto les
permite cubrir gradualmente, en el tiempo, los costos de conexion y de uso de los servicios, ya
sea por el monto total o parcial de las obras o los materiales necesarios.

6. Tarifas escalonadas. Consiste en la adopcién de un esquema de tarifas variables que se
estructura en diferentes escalones, definidos segun criterios relacionados con las posibilidades

28Para mayor informacion, se pueden consultar las publicaciones Los subsidios cruzados en los servicios de agua potable y
saneamiento (2003) y La Reforma tarifaria e inclusién social: el caso de los subsidios en los servicios de agua y saneamiento en
Lima y Callao” (2021).

29(i) Segun el beneficiario: subsidios directos, indirectos o cruzados; (ii) segin el objetivo: subsidios al acceso, de oferta o de
demanda; (iii) segun el sector: subsidios especificos para agua y saneamiento, derivados o relacionados con otros sectores —
urbanismo y vivienda, por ejemplo—; (iv) segun el nivel gubernamental: subsidios locales, regionales, provinciales, estatales,
nacionales o federales; (v) segin el método de entrega: subsidios en efectivo o en especie —bienes o servicios—; (vi) segun los
criterios de elegibilidad: subsidios universales o focalizados, y (vii) segun el periodo de tiempo: subsidios temporales o permanentes.
Estas categorias pueden combinarse, dependiendo del contexto, las necesidades, las barreras de conectividad identificadas y los
objetivos que se espera alcanzar para promover la conexién de las viviendas al sistema de alcantarillado.
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depagodecadahogarolosingresos percibidos, porejemplo. Estos parametrossocioecondmicos
pueden combinarse con otros, como los niveles de consumo. Las tarifas mas bajas se destinan
a aquellos usuarios que no pueden cubrir los costos de conexion y/o la prestacion del servicio.

7. Descuentos por pronto pago. Son beneficios financieros o reducciones en el costo total de
la conexidn al servicio que se aplican cuando los usuarios pagan anticipadamente o dentro de
un plazo determinado. Esta estrategia incentiva a las familias a cumplir con sus obligaciones
financieras de manera temprana, fomentando la puntualidad en los pagos.

Otras subestrategias que podrian considerarse son la generacion de alianzas publico-privadas; la
estructuracion de recursos para el desarrollo comunitario o de fondos de garantia para introducir
mejoras en las condiciones crediticias; el crowdsourcing, y las modificaciones en los esquemas de
cobro o pago. Como ejemplo de lo ultimo, esta la supeditacion del pago por las conexiones y el
alcantarillado a la provision de otros servicios basicos, como el de agua potable.

Cualquiera sea la estrategia que promueva el interés para ejecutar la conexion de la vivienda y
poder cubrir los costos asociados, es importante tomar en cuenta la diversidad de actividades y la
posibilidad de combinar unas con otras de manera estratégica, segun las condiciones y necesidades
del proyecto.

El modelo financiero en el caso de Paraguay tuvo como objetivo adaptar los productos
inscritos en este ambito para lograr el éxito de la intervencion. En ese sentido, se destacan
los talleres para la poblacion sobre finanzas personales, realizados con la ayuda de una
aplicacion movil.

El trabajo con agentes financieros locales para desarrollar productos adecuados fue clave en
el estudio de caso de Peru. Esto se logrd a través de una alianza con la organizacién Water.
org, enfocada en promover el mercado crediticio en el area de intervencion.

En el caso de Uruguay, el Plan de Conexiones Intradomiciliarias (PCl) definié el alcance de
los créditos segun el nivel de ingresos de las familias, la capacidad de ahorro anticipado y
los costos de la conexion requerida en los hogares. Ademas, se consideré otorgar subsidios
totales para cubrir los gastos de Ia vinculaciéon, aungue esto no se llegé a dar.

En el caso de Brasil (Tacaimbo), a mas de la concesién del subsidio total para las conexiones
intradomiciliarias, se eximid de la cancelacién del costo del servicio de alcantarillado a
quienes pagan la tarifasocial. Cabe mencionar que el costo promedio de la vinculacion estaba
previsto en USD 90 por domicilio, monto que el cliente debia asumir para la adecuacion de
sus instalaciones al sistema. Lo anterior evidencia la interrelacion entre el proyecto técnicoy
la necesidad de subsidios para la conexion.

En el caso de Colombia, el Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio ha creado el Programa
de Conexiones Intradomiciliarias. Este busca garantizar el acceso a los servicios publicos

domiciliarios de acueducto y de alcantarillado para poblaciones vulnerables, mediante la
construccion o el mejoramiento de las conexiones dentro de la vivienda y domiciliarias. Las
obras se han financiado con los aportes presupuestarios de la nacion o de las entidades
territoriales, en calidad de contrapartida.



https://www.minvivienda.gov.co/viceministerio-de-agua-y-saneamiento-basico-conexiones-intradomiciliarias
https://www.minvivienda.gov.co/viceministerio-de-agua-y-saneamiento-basico-conexiones-intradomiciliarias

(5) Estrategia de asistencia técnica para las familias beneficiarias y otros actores clave (ATF)

La asistencia técnica se aborda de varias formas, segun los objetivos y las necesidades de los
destinatarios. Dependiendo del tipo de proyecto, esta estrategia puede implementarse durante
la ejecucion de las obras del sistema principal, coordinando con la empresa encargada de dichos
trabajos. También es posible reforzar la asistencia técnica una vez que finalizan las obras, con las
redes construidas y habilitadas para realizar las conexiones.

En muchasocasiones, los beneficiarios quieren hacer las instalacionesy adecuaciones necesarias para
conectarse al sistema por cuenta propia. Sin embargo, la falta de capacitacion y de conocimientos
técnicos sobre los requerimientos minimos o los procedimientos y controles dificulta la adecuada
ejecucion y el funcionamiento de las conexiones. En tales casos, brindar asistencia técnica a las
familias resulta una estrategia clave. Hay otras circunstancias bajo las cuales se la puede dar a otros
actores clave identificados como contraparte°.

En general, las actividades de asistencia técnica deberian incluir:

« La provision de los disefos estandar, estableciendo los materiales y servicios necesarios, asi
como la mejor ubicacién y los requerimientos especificos para instalar los médulos sanitarios.
« El estudio de las condiciones y necesidades particulares de cada vivienda, en especial cuando
se precisan adecuaciones internas u obras para instalar los médulos, que son adicionales a
la ejecucion de las conexiones®!. Para ciertos casos, incluso podria recomendarse disenar
el proyecto in situ, considerando los materiales y los servicios en funcion de los potenciales
clientes.

« La investigacion de la realidad de cada domicilio y cuadra.

« La participacion de los residentes en la elaboracion del proyecto de conectividad, sobre todo
si se prevé la vinculacion a un ramal colectivo de conexiones por cuadra.

« Elapoyo especializado complementario durante lostrabajos de vinculacion de lasinstalaciones
internas al sistema de alcantarillado sanitario.

En el caso de Uruguay, en el marco del Programa de Conexiones Intradomiciliarias de la
Intendencia de Montevideo, se brindd apoyo técnico a los propietarios u ocupantes de las
viviendas para ejecutar la obra sanitaria requerida y, asi, conectarse a la red de saneamiento.

En el caso de Peru, en el marco del Proyecto de Cajamarquilla, Nieveria v Cerro Camote
(Lima), la empresa prestadora SEDAPAL y la consultora contratada para implementar las
acciones de conectividad dieron asistencia técnica y capacitaron a las familias, con el apoyo
de personal especializado. En concreto, se hicieron varias visitas a los domicilios en las que
se brindaron orientaciones clave para colocar el médulo sanitario: se determind el lugar de
instalacion y se ofrecieron consejos especificos para una adecuada construccion.

3%La asistencia técnica en el caso de Peru, por ejemplo, comprendié también a las entidades financieras responsables de la
concesion de los créditos para ejecutar las conexiones, con el fin de que pudieran orientar a las familias y contribuir a garantizar los
aspectos técnicos requeridos por el prestador del servicio.

31Es importante alinear la asistencia técnica con la financiera, seguin la segmentacién poblacional. Por ejemplo: a) cuando las
familias tienen total capacidad de pago, es posible que no requieran asistencia técnica; b) si los hogares con capacidad econémica
limitada precisan incentivos, se puede brindar un determinado tipo de apoyo técnico, y c) cuando se trata de familias vulnerables
que reciben subsidios entre el 90 y 100 %, es posible dar mayor asistencia técnica y seguimiento. En cuanto a la comunicacién, se
debe considerar que los mensajes seran diferentes para cada grupo, enfatizando en los diversos mecanismos de financiamiento
(ahorro y crédito), los costos de los productos, los servicios de instalacién, etc.



https://montevideo.gub.uy/institucional/dependencias/programa-de-conexiones-intradomiciliarias
https://publications.iadb.org/es/incentivos-para-la-conectividad-al-alcantarillado-un-caso-de-exito-en-la-zona-periurbana-de-lima
https://publications.iadb.org/es/incentivos-para-la-conectividad-al-alcantarillado-un-caso-de-exito-en-la-zona-periurbana-de-lima

En el caso de Bolivia, se hizo un seguimiento técnico efectivo de la ejecucion de las obras por
parte de los beneficiarios. También se proveyd de cdmaras de inspeccion interna a algunos
hogares. Con esta estrategia, se superaron las metas de conectividad.

En el caso de Colombia, las obras se ejecutaron a través de la contratacion publica de una
empresa encargada de los trabajos correspondientes a la gestion técnica, social y comercial
del proyecto. Por su parte, la entidad publica responsable del contrato cumplio el papel de
interventora directa, realizando el debido seguimiento a las obras y demas tareas necesarias
en los territorios.

(6) Estrategia de articulacién e integraciéon de los actores para la conexién intradomiciliaria
(AIAC)

Algunas de las barreras que impactan negativamente en los procesos de conectividad trascienden
el ambito de las competencias de las empresas operadoras. Es por ello que el éxito de las estrategias
especificas depende también de factores sobre los cuales no inciden las acciones de las operadoras.
En este sentido, un programa de fomento de la conectividad debe articular a los diversos actores
clave en el area de intervencion, buscando que compartan responsabilidades y sumen los recursos
y medios necesarios para la accion conjunta.

Segun el caso, losactores—como el operador, el gobiernolocal o regional y el sector privado— pueden
articularse en distintos niveles de integracion. Consecuentemente, es necesario identificar quiénes
deben convocarse para el trabajo colaborativo, que comprende estrategias para la ejecucion de las
obras al interior del domicilio, la implementacion de subsidios o microcréditos, el apoyo técnico, el
fortalecimiento de la educacion sanitaria y ambiental, etc.

Desde el punto de vista institucional, existe la necesidad de la articulacion entre la empresa
operadora o el administrador del programa y los diferentes niveles de gobierno (nacional, regional y
local), con el objetivo de desarrollar estrategias conjuntas y coordinar las acciones necesarias para la
conectividad. Estas se relacionan con ejes de interés social, como salud, educaciéon, medio ambiente,
obras publicas, entre otros. Por ello, en muchos casos, también se busca la articulaciéon con el poder
legislativo y con organizaciones de la sociedad civil.

Uno de los ejemplos mas comunes de la puesta en marcha de la estrategia es la integracion entre
los proveedores de materiales y de servicios, los gestores del alcantarillado sanitario y las entidades
financieras. Esta se logra a través de un proceso de capacitacion, centrado en el alineamiento de
acciones. Asi, los actores mencionados se articulan con el fin de estandarizar ciertos productos,
como las piezas y los modulos sanitarios o el kit de materiales; servicios, como la construccion de la
infraestructura dentro del domicilio y la ejecucion de las conexiones, y lineas de crédito para el pago
de insumos, honorarios o derechos de conexidn para el operador del alcantarillado.

La presente estrategia impulsa la economia local g, indirectamente, contribuye a que los habitantes
del territorio generen ingresos. Ademas, se relaciona con el plan de comunicacion, que busca difundir
productos para mejoras sanitarias y de la conectividad, con contenidos especificos para cada uno de
los publicos identificados en el diagndstico.

La articulacién de los actores es sencilla, de bajo costo y facilmente replicable. Debido a sus
caracteristicas y alcance, resulta conveniente para promover la conectividad, en especial cuando no
se disponen de fondos publicos.




En el caso de Paraguay, como resultado de esta estrategia, se desarrollaron productos y
servicios adecuados a la comunidad: kit de materiales y lineas de microcrédito, por ejemplo.

En el caso de Colombia, se han realizado actividades en articulacion con ciertas dependencias
adscritas a la administracién municipal: Secretaria de Medio Ambiente, Autoridades
Ambientales, Gestion del Riesgo, Secretaria de Salud, Inmigracion, Instituto de Deportes y
Recreacion de Medellin (INDER), entre otras entidades, con las que busca generar acciones
conjuntas que atiendan a las necesidades de cada territorio.

(7) Estrategias para la educacién sanitaria y ambiental y el cambio de comportamiento (CC-ESA)
Educacion sanitaria y ambiental

La educacion sanitaria y ambiental (ESA), como estrategia para promover la conectividad,
debe entenderse como un proceso dinamico y permanente, que se desarrolle pensando en los
beneficiarios del sistema. Por ello, en el marco de un proyecto de saneamiento con alcantarillado,
es importante conformar una alianza para la ESA, que incluya a las organizaciones comunitarias,
entidades gubernamentales, empresariales, académicas, religiosas y culturales, instituciones y a la
red de educacién formal.

Las acciones que forman parte de este proceso deben guiarse por los principios del respeto a la
diversidad cultural y a los saberes locales, |la transversalidad e interdisciplinariedad, la sustentabilidad
socioambiental, lademocraciay la participacién social,y la difusién del conocimientoy la informacion.
Ademas, considerando que se inscriben en proyectos para la implementacion de sistemas de
alcantarillado sanitario, se sugiere que estas acciones partan de la reflexién critica sobre las aguas
residuales y su vinculacion con los demas componentes del saneamiento basico®?: abastecimiento
de agua y drenaje de residuos solidos y pluviales. Luego, pueden abordar otros temas, como la
ocupacion del suelo, el uso sostenible de los recursos naturales y la calidad de vida.

La ESA busca promover habitos saludables que impacten en la calidad de vida de los beneficiarios;
también fomenta el uso adecuado del sistema, con el objetivo de que resulte sostenible. Es una
estrategia indispensable en proyectos de alcantarillado, ya que destaca la importancia de la
conectividad como condicion necesaria para poder recolectar y tratar las aguas residuales, lo que
redunda en una mejora ambiental y de la salud de la poblacién.

Todos los casos de éxito analizados adoptaron una o varias estrategias para promover la
educacion sanitaria y ambiental. En Bolivia, por ejemplo, se formo la Red ESA. Uno de sus
principales objetivos es que, después de que finalice el proyecto, las entidades que la integran
sigan ejecutando acciones para difundir buenas practicas, en favor de la poblacion.

En el caso de Peruq, se constituyeron asambleas ciudadanas y se realizaron ferias sanitarias.
Ambas actividades se estructuraron con base en los siguientes mensajes: (i) “Para gozar de
todos los beneficios de tener agua y saneamiento en sus hogares, es necesario tener un
modulo sanitario”; (i) “El modulo sanitario le ofrece diversos beneficios, como una mayor

32Entendiendo al saneamiento basico como un conjunto de servicios: distribuciéon de agua potable, recoleccién y tratamiento de
aguas residuales, drenaje urbano y recoleccion y tratamiento de residuos sélidos.




comodidad en el hogar, una mejor calidad de vida (mejoras en la salud y en la autoestima)
Yy una mejor valorizacion de su lote”, y (iii) “Para evitar atoros, es necesario el uso correcto
de los servicios de saneamiento a nivel del hogar. No colocar en el desague pafales, toallas
higiénicas, ni basura en general”. Con la inversién en actividades para promover el cambio
de comportamiento e impulsar la conectividad, el Servicio de Agua Potable y Alcantarillado
de Lima (Sedapal) pudo asegurar la ejecucién de las conexiones y lograr un aumento en los
ingresos operativos de la empresa.

En el caso de Colombia, se trabajé con instituciones educativas para desarrollar actividades
en torno a la economia circular. Ademas, se conformaron mesas de trabajo del agua. En ellas
participaron lideres de cada territorio, con quienes se llevd a cabo un plan formativo por
modulos, uno de los cuales se enfoco en el cuidado del medio ambiente.

Cambio de comportamiento

Las estrategias de cambio de comportamiento son técnicas que ayudan a las personas a adoptar
nuevos habitos o a romper con practicas existentes, para lograr objetivos especificos. Aplicadas
al ambito del saneamiento y a los desafios asociados a la conectividad de los hogares, llevan a la
valoracion de los servicios y de la importancia de realizar la conexion. Esto se traduce en un aumento
del numero de domicilios vinculados a la red y en una disminucién de los plazos para las conexiones
desde que se inaugura el sistema. También supone un incremento de los pobladores que estan
dispuestos a pagar por los servicios, quienes, ademas, suelen tener mejores practicas de uso de las
instalaciones y de cuidado del medio ambiente.

La estrategia se implementé en el caso de éxito asociado al Programa Lazos de Agua®s,
que impulsa el BID junto a las Fundaciones FEMSA, Coca-Cola y One Drop. Como parte del
programa, se han utilizado técnicas de cambio de comportamiento para abordar desafios
vinculados al sector, en diferentes paises, con excelentes resultados. De manera especifica,
se han aplicado el Modelo A-B-C para la sostenibilidad® y el Enfoque Arte Social para el
Cambio de Comportamiento®.

Adicionalmente, se destaca el caso de éxito en Peru. Alli, las actividades de cambio de
comportamiento se inscribieron dentro de las de comunicacion y difusion, realizadas a lo largo
del ciclo del proyecto; su ejecucion se coordind con actores clave, como Water.org y entidades
financieras. A través del arte y actividades sociales recreativas —con payasos, sorteos, premios,
juegos, etc—, se reforzaron mensajes sobre la importancia de hacer oportunamente las
conexiones intradomiciliarias, y se informo acerca de las alternativas disponibles para que las
familias puedan financiarlas y llevarlas a cabo.

Enseguida se alistan actividades para la ESAy el cambio de comportamiento, que es posible incluir
en el proyecto. El apoyo para realizarlas puede darse a través de asistencia técnica o promoviendo la
comunicacion.

33BID, Cambio de comportamiento e higiene: Mas alla del acceso a agua, 2020.



https://blogs.iadb.org/agua/es/el-arte-social-que-corre-por-los-tubos-de-agua/
https://www.onedrop.org/en/
https://blogs.iadb.org/agua/es/cambios-de-comportamiento-agua/

« Red de Educacion Sanitaria y Ambiental. Crear un grupo con representacion de las diversas
organizaciones locales, enfocado en la planificacion y ejecucion de acciones de ESA.

- Integracién del saneamiento basico en la educacién formal. Presentar el proyecto de
intervencion, junto con sus beneficios y los principios del saneamiento basico, ante la direccién
y la coordinaciéon de las unidades educativas en el territorio, buscando que los temas se
integren en el contenido académico.

« Incorporacion del saneamiento basico en las unidades de salud. Presentar el proyecto
de intervencion, junto con sus beneficios y los principios del saneamiento basico, ante la
direccion, la coordinacién y los agentes de las unidades locales de salud, con miras a promover
la integracion y el acompafnamiento.

« Capacitacion de educadores ambientales (multiplicadores). Fomentar el conocimiento y
la participacion de los actores locales, propiciando las interacciones con la Red de ESA 'y los
habitantes.

« Intervenciones de movilizacién artistica. Emplear técnicas de teatro y musica para exponer
los temas en forma lUdica y convocar a la poblacion.

« Eventos tematicos. Planificar actividades para dar a conocer fechas conmemorativas como
el Dia Mundial del Agua (22 de marzo), el Dia Internacional de la Diversidad Biolégica (22 de
mayo), el Dia Mundial del Medio Ambiente (5 de junio) y el Dia de la Lucha Mundial contra la
Desertificacion y la Sequia (17 de junio).

-Campanas. Llevar a cabo campanas de reforestacion urbana o de riberas, de sanidad integral,
de mantenimiento de la red domiciliaria (limpieza de la trampa de grasas) y de otros temas
relacionados con la ESA. Es fundamental que la Red se involucre en la planificacién y ejecucion
de estas campanas.

« Ferias. Realizar instalaciones que ofrezcan servicios, conferencias, demostraciones,
capacitaciones y exposiciones de temas relacionados con el saneamiento basico, la salud y el
medio ambiente.

« Cine debate. Promover la reflexion critica y el intercambio de ideas mediante peliculas y
videos relacionados con la ESA.

« Talleres. Fomentar espacios centrados en el uso sostenible de los recursos naturales como
medio para generar ingresos. Por ejemplo, talleres de produccion de jabon a partir de aceite de
cocina usado o de reutilizacién de materiales reciclables.

« Educomunicacién. Crear un centro de comunicaciones donde los habitantes participen
en la producciéon de contenidos fisicos y digitales para difundir los temas relacionados con la
ESA e impulsar las correspondientes buenas practicas. Asi, la comunicacién se hace con los
beneficiarios y no solamente para ellos.




(8) Estrategia de revision y adecuacion de los aspectos institucionales (Al)

Bajo la dimension institucional, hay elementos que pueden incidir sobre la factibilidad de conexién
de las viviendas al sistema de alcantarillado sanitario, como la hormativa aplicable y los procesos
administrativos o burocraticos®4. Por ello, una estrategia en este ambito es revisar los aspectos
institucionales vinculados con la conexion, identificando aquellos que la promuevan o restrinjan.
Este proceso facilita el disefo y la ejecucién de acciones especificas. Ademas, permite evaluar la
razonabilidad y considerar la adecuacion de los aspectos institucionales, a fin de brindar mayor
asistencia en los casos que lo requieran, segun las posibilidades de cada familia.

Otros aspectos primordiales en esa linea se relacionan con la estructura organizacional de los
operadores o administradores de los programas; por ejemplo, con las areas responsables de las
cuestiones vinculadas a la conectividad. Asimismo, es fundamental la coordinacién con quienes
lideran los componentes sociales y comerciales del programa, con el objetivo de avanzar conforme
sigan los trabajos de ingenieria, garantizando que se cuente con personal calificado y suficientes
mMateriales y recursos financieros.

El uso de tecnologias de geoprocesamiento también debe considerase una estrategia de
adecuacion institucional, ya que se trata de una excelente herramienta para facilitar el desarrollo
de diagndsticos, planificar y gestionar programas de conectividad. Actualmente, muchas de estas
tecnologias se encuentran disponibles como software de cédigo abierto y son de libre acceso.

Por Ultimo, para el disefo y la puesta en funcionamiento de cualquier plan de conectividad, es
importante que las instituciones responsables garanticen: (a) catastros de usuarios actualizados,
considerando la factibilidad de modificarlos cuando se hagan estudios en campo; (b) gestién
comercial de los usuarios que se incorporan al sistema o de las conexiones potenciales®®, y (c) revision
de los esquemas y modalidades de pagos disponibles para los diferentes tipos de usuarios.

En el caso de Peruq, ciertos aspectos normativos restringian la posibilidad de que el Sedapal
brindara apoyo crediticio a las familias que lo necesitaban. Esta barrera de conectividad se
superd con el liderazgo de la entidad publica, que formd una alianza con Water.org para que
esta organizacion asegure directamente la oferta de créditos. Asimismo, como estrategia para
adecuar la gestion técnica y comercial, el Sedapal integré la ejecucion de las conexiones de
agua potable y de alcantarillado, combinando los dos servicios en una misma factura. Esto
incentivo tanto la conexion como el pago de ambos.

(9) Estrategias para el disefio y la ejecucién de las conexiones e instalaciones intradomiciliarias (PI)

De entre las unidades de intervencion que forman un sistema de alcantarillado, las conexiones
intradomiciliarias son las que se relacionan mas directamente con la poblacion, ya que la “materia
prima” de la red se genera en las viviendas y su recoleccion depende de las instalaciones dentro de
los domicilios.

3+por ejemplo: (i) la legislaciéon con caracteristicas rigidas, desconectada de la realidad local, que dificulta la asistencia a los
estratos poblacionales mas vulnerables, ya sea que esté directamente relacionada con el alcantarillado sanitario o que concierna a
cuestiones de tierras o documentacion de la familia; (ii) las normas técnicas conservadoras del operador, que no toman en cuenta
las situaciones criticas de los grupos desfavorecidos y van en contra de una atencién completa, y (iii) las practicas de ingenieria,
comerciales y de servicio al cliente que entorpecen el acceso al alcantarillado sanitario.

35Esta incluye mantener la coherencia entre el registro de usuarios considerado en la gestion comercial (cobranza/pagos) y el
catastro fisico de viviendas conectadas, asi como desarrollar los procedimientos internos de la empresa para incorporar a los
nuevos usuarios (previstos no conectados) al sistema, entre otras actividades.




Al respecto, existen diferentes opciones para tomar en cuenta en el disefo y la puesta en
funcionamiento de un plan de conectividad:

A. Ejecucion total de la conexién a cargo de la empresa prestadora y cobro al usuario en la
factura de los servicios de alcantarillado, con las siguientes variaciones:

a. Realizacion y administracion propias, es decir, todo el proceso esta bajo la
responsabilidad directa de la empresa prestadora del servicio.

b. Contratacion de una constructora parala ejecucion de las conexiones intradomiciliarias;
puede ser la misma empresa que realice las principales obras del sistema o no.

¢. Contratacion de instaladores o plomeros acreditados para que ejecuten las conexiones.
Se considera el pago a demanda o destajo, segun las horas trabajadas o en funcién de
los resultados.

B. Ejecucién total de la conexién intradomiciliaria a cargo del hogar (usuario potencial),
mediante:

a. La contratacion de un plomero o instalador acreditado por la empresa prestadora.
b. La autoconstruccion. Esta alternativa deberia incluir la capacitacion e instruccion
técnica para las familias que van a realizar las obras asociadas al sistema3®.

La seleccion de la mejor estrategia depende de los potenciales usuarios del sistema y sus condiciones;
por tanto, en la etapa de diagnostico es clave que se recopile toda la informacion necesaria. Para
definir la opcién mas conveniente, se deben analizar los aspectos primordiales del disefo, asi
como los esquemas de financiamiento o subsidios y el modelo de ejecucién de las obras, segun las
particularidades del caso.

La presente estrategia va mas alla de la asistencia técnica para ejecutar las conexiones. También
puede requerir la elaboracion de proyectos personalizados de ingenieria con el objetivo de vincular
las instalaciones de los domicilios a la red de alcantarillado. Si esto fuese necesario, se deberia incluir
un esquema técnico de como se conectaran los elementos sanitarios, explicando la instalacion de
las camaras de reunion, los tipos de piezas y conexiones y el diametro de la tuberia. Adicionalmente,
se podria incorporar el listado de los materiales que las familias deberian adquirir.
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3¥No es comun que los proyectos de alcantarillado comprendan la ejecuciéon de las conexiones intradomiciliarias. Por ello, la
inclusion en los programas de conectividad de un componente destinado a la realizacion de obras e instalaciones dentro de las
viviendas es fundamental para impulsar la vinculacion al sistema. En general, los hogares mas vulnerables son los que deben
considerar la autoconstruccion. Dentro de ese proceso, adecuar las instalaciones sanitarias al nuevo sistema resulta un desafio,
pues el presupuesto es limitado y debe incluir la nueva tarifa.




En el caso de Brasil, la estrategia se implementd con el desarrollo de un proyecto
personalizado para cada vivienda. Incluso se llevo a cabo la obra de las instalaciones dentro
del domicilio.

En el caso de Bolivia, la empresa ejecutd 480 mddulos sanitarios para hogares en situacion
de vulnerabilidad que no contaban con bano, logrando su conexién efectiva al sistema.

En el caso de Colombia, el alcance del proyecto no abarcé el disefio ni la instalacion de las
conexiones intradomiciliarias. Sin embargo, desde la gestidon social del contrato, se ha visto
la necesidad de inspeccionar las redes antes de la conexion a los sistemas de acueducto y
alcantarillado. Esto permitiria disminuir el riesgo de futuros danos al interior de las viviendas.

(10) Estrategias de seguimiento, supervision y control de calidad de las obras (CCS)

El control de calidad es un grupo de procedimientos que se implementan de manera habitual en los
proyectos. Con relacion a este, cabe explicar tres obras que inciden en la percepcién de la comunidad
beneficiaria y su interés por la conectividad, sobre todo durante la construccion del sistema de
alcantarillado.

Lastres obras clave requieren de especial atencion; también se sugiere adoptar estrategias enfocadas
en asegurar su calidad.

« Unidades de inspeccion: camaras, pozos de visita, etc. Constituyen zonas vulnerables del
sistema recolector, donde suelen originarse los problemas de funcionamiento. Ademas, son
los puntos visibles de la red, de manera que influyen en la valoracion de los habitantes sobre la
calidad de los trabajos realizados. Por todo lo anterior, se trata del componente del sistema de
recoleccion de alcantarillado que mas debe tenerse en cuenta para los controles de calidad,
supervisidon y seguimiento cuando la ejecucion se hace dentro de un proyecto con un plan de
conectividad.

« Tramos de la obra asociados a la ejecucién de la red o sistema principal de recoleccién.
Aseguran el funcionamiento adecuado de la red. Pese a que una vez construidos no son
visibles, es importante garantizar que se reduzcan los impactos de la ejecucion de obras de
esta naturaleza sobre la poblacién, con estrategias de control, supervision y seguimiento.

« Drenajes y conexiones pluviales. La vinculacion de los desagues pluviales de las casas y los
patios al alcantarillado suele perjudicar el funcionamiento de la red. En ese sentido, verificar
las construcciones y la separacion apropiada de los sistemas cloacal y pluvial resulta clave, a
la vez que contribuye a la adecuada conexién de los domicilios. Adicionalmente, se podrian
considerar alternativas para el reciclaje de las aguas grises o de lluvia.

Como estrategias para garantizar un mejor seguimiento, supervisién y control de calidad, se sugiere:

1. Anticipar las necesidades reales de conexion.

2. Tener en cuenta el presupuestoy las obras requeridas para el drenaje pluvial, de manera que
el sistema de agua de lluvia permanezca separado y no afecte a las conexiones de cloaca.

3. Considerar la implementacion de contratos por resultados y otras acciones para promover
la responsabilidad compartida.




4, Disefar mecanismos y procedimientos especificos para la gestion de la calidad de las obras.

Cuando la intervencién técnico-social (plan de conectividad) se realiza una vez que el sistema de
recoleccion estad en funcionamiento, se pueden aplicar los mismos lineamientos de la guia, sea
para corregir problemas de baja conectividad en un proyecto terminado o para continuar con la
habitual implementacion en dos etapas.

Después de la culminacion de las obras del sistema recolector, el desarrollo del plan de conectividad
se apoya en las siguientes estrategias:

«|dentificarlos casoscriticos desde la perspectiva técnica de la conexién de losdomiciliosy hacer
estudios de alternativas (convencionales o no) que puedan requerir que se complementen
partes del sistema recolector, segun las pautas ya descritas.

» Determinar el formato de las acciones que se realizaran, considerando el componente social.
En ese sentido, es preciso involucrar a los habitantes en la busqueda e implementacion de las
soluciones adecuadas. Esto contribuye a recuperar la confianza afectada cuando la calidad
de las obras del sistema principal no es dptima. De igual manera, facilita los acuerdos para
ejecutar las conexiones.

» Hacer la entrega oficial de la obra a los lideres positivos de la comunidad. Se lleva a cabo
un recorrido por las areas de intervencion junto a ellos, mientras se destacan las principales
acciones ejecutadas. Una vez que los lideres verifican que no existen pendientes en la obra,
entregan un acta firmada a satisfaccion. Este ejercicio se ha aplicado en el caso de Colombia
(Medellin).

A mas de los casos criticos que dificultan la conexién, puede haber factores y barreras vinculados
con la calidad de las obras; por ejemplo, aspectos juridicos, financieros, culturales, entre otros. Estos
también deberan considerarse cuando se disefien las acciones de seguimiento, supervision y control
de calidad de las obras en el ambito de la intervencién técnico-social (plan de conectividad).

Ejemplo de la matriz “Barreras, estrategias y acciones” segln las dimensiones

Para facilitar el proceso de identificacién, disefio e implementacion de las diversas estrategias del
plan de conectividad, se incluye un ejemplo de esta matriz que se puede adaptar conforme a las
necesidades y prioridades de cada proyecto. Ademas, como parte de la caja de herramientas, el
Anexo 4: Matriz "Barreras, estrategias y acciones" presenta un esquema con mayor detalle®”.

3En el caso de Colombia (Medellin), se utilizé una matriz de dimensiones e interaccién con los actores que permitié un cruce de
informacion, asi como una mirada holistica del territorio. Sirvié de insumo para hacer la caracterizacion detallada de las barreras y
estrategias, y podria ser considerada como ejemplo.




Dimension

Cuadro 2: Ejemplo de la matriz “Barreras, estrategias y acciones” segun las dimensiones

Barrera

Estrategias

1. Socioeconémica
del domicilio

1.1 Insuficiente capacidad financiera
para cubrir los costos de las conexiones.

Generales
Estrategia 4 para asegurar recursos
econdmicos y financieros (VMEF).

Especificas
Garantia de la oferta en el mercado de microcréditos o
alternativas de financiamiento para ejecutar las conexiones.

Estrategia 1 de comunicacion vy
difusién (CD).

Divulgacion informativa que contemple la oferta de crédito o
financiacion.

1.2 Insuficiente capacidad crediticia
para cubrir o complementar los costos
de las adecuaciones intradomiciliarias.

Estrategia 4 para asegurar recursos
econémicos y financieros (VMEF).

Mejora de las condiciones crediticias para que se ajusten a la
capacidad de las familias.

Desarrollo de la cultura y capacidad crediticia de las familias.

Concesion de subsidios.

Estrategia 1 de comunicacién vy
difusion (CD).

Capacitacién en asociativismo y cooperativismo aplicados al
microcrédito.

Difusion informativa que brinde soluciones para superar la
capacidad crediticia insuficiente.

1.3 Régimen de ocupacidn del inmueble
por parte del inquilino como
impedimento para la adhesién.

Estrategia 1 de comunicacién y
difusion (CD).

Divulgacién informativa sobre la responsabilidad de conexidn.

1.4. Incertidumbre sobre la propiedad
del inmueble.

Estrategia 1 de comunicacion vy
difusion (CD).

Divulgacion sobre la oferta de asesoria legal.

Estrategia 6 de articulacion e
integracion de los actores para la
conexidn intradomiciliaria (AIAC).

Estudio de alternativas para el servicio con el operador y otros
agentes.

1.5 Déficit y/o inestabilidad de los
ingresos para pagar la tarifa mensual.

Estrategia 4 para asegurar recursos
econémicos y financieros (VMEF).

Compatibilizar la demanda financiera (tarifa y costos de
conexidén) con la capacidad econdmica de la familia.

Estrategia 1 de comunicacion vy
difusion (CD).

Divulgacion informativa sobre la tarifa social.

2. Fisica de la

vivienda y de

ocupacion del
suelo

2.1.1 Condicidn precaria de la vivienda
o propiedad, relacionada con la
infraestructura. No hay retrete o este es
inadecuado.

Estrategia 9 para el disefio y la
ejecucion de las conexiones e
instalaciones intradomiciliarias (PI).

Construccion del médulo sanitario.

Programa de adecuacion para ejecutar las instalaciones
hidrosanitarias.

Estrategia 5 de asistencia técnica
para las familias beneficiarias y otros
actores clave (ATF).

Programa de asistencia técnica para realizar las adecuaciones.




Cuadro 2: Ejemplo de la matriz “Barreras, estrategias y acciones” segiin las dimensiones

Barrera

Generales
Estrategia 7 para la educacién
sanitaria y ambiental y el cambio de
comportamiento (CC-ESA).

Estrategias

Especificas

Orientacion para las familias sobre las nuevas instalaciones
sanitarias y los habitos de higiene.

2.1.2 Condicién precaria de la vivienda
o propiedad, relacionada con Ila
infraestructura. Falta de espacios o de
estructura adecuada para la instalacion
de los médulos sanitarios.

Estrategia 9 para el disefio y la
ejecucion de las conexiones e
instalaciones intradomiciliarias (Pl).

Proyecto de adecuacién del mddulo sanitario (estdndar vs.
especial adaptado al domicilio).

2.1.3 Condicidén precaria de la vivienda
o propiedad, relacionada con |la
infraestructura. Calidad estandar de la
construccion de la vivienda.

Estrategia 9 para el disefio y la
ejecucion de las conexiones e
instalaciones intradomiciliarias (P1).

Elaboracion de proyectos de conexiones intradomiciliarias.

2.1.4 Condicién precaria de la vivienda
o propiedad, relacionada con la
infraestructura. Tipologia de Ia
propiedad.

Estrategia 3 para la coordinacion
entre el proyecto principal y la
ejecucibn de las  conexiones
intradomiciliarias.

Definicion de modelos alternativos seglin el tipo de conexién
(acometida).

2.2.1 Ocupacion del lote en situacion
desfavorable. Terreno en localizacién
adversa para la conexién.

Estrategia 3 para la coordinacién
entre el proyecto principal y la
ejecucion de las  conexiones
intradomiciliarias (APP).

Ajustes al proyecto del sistema de recoleccién.

Estrategia 6 de articulacién e
integracion de los actores para la
conexion intradomiciliaria (AIAC).

Reuniones entre agentes involucrados.

2.2.2 Ocupacién del lote en situacién
desfavorable. Ocupaciones
espontaneas.

Estrategia 3 para la coordinacion
entre el proyecto principal y la
ejecucion de las  conexiones
intradomiciliarias (APP).

Adecuacion del sistema recolector a la realidad local.

Estrategia 1 de comunicacién vy
difusion (CD).

Movilizacion social.




Dimensién

Cuadro 2: Ejemplo de la matriz “Barreras, estrategias y acciones” seguin las dimensiones

Barrera

Estrategias

3. Cultural y de
mercado

3.1 Percepcion familiar de que el
"problema esta resuelto" con Ila
solucion de saneamiento insuficiente
que tienen.

Generales

Estrategia 1 de comunicacion y
difusidén (CD).

Especificas
Divulgacion de los impactos que tiene la falta de conexion para la
salud y el medio ambiente.

Estrategia 8 de revision y adecuacion
de los aspectos institucionales (Al).

Adopcion de mecanismos legales.

3.2 Desconocimiento de los habitos de
higiene adecuados y de los beneficios
de la conexion para la salud y el
bienestar.

Estrategia 7 para la educacion
sanitaria y ambiental y el cambio de
comportamiento (CC-ESA).

Fomento de habitos de higiene y uso de las instalaciones
hidrosanitarias.

3.3 Falta de conocimiento técnico sobre
como realizar la conexidn.

Estrategia 5 de asistencia técnica
para las familias beneficiarias y otros
actores clave (ATF).

Programa de asistencia técnica.

3.4 Inexistencia de oferta de

Estrategia 6 de articulacion e

Promocién del mercado de constructores y prestadores de

constructores y prestadores del | integracion de los actores para la .
] e | servicios.
servicio. conexion intradomiciliaria (AIAC).
3.5 Acceso limitado a los materiales de | Estrategia 6 de articulacion e
construccion requeridos para las | integracion de los actores para la | Impulso al mercado local de la construccidn.
conexiones. conexion intradomiciliaria (AIAC).
36 Poco uso de  servicios | Estrategia 1 de comunicacion vy

especializados.

difusion (CD).

Difusién informativa sobre los prestadores de servicios locales.

3.7 Cultura crediticia limitada.

Estrategia 4 para asegurar recursos
econdmicos y financieros (VMEF).

Desarrollo de la cultura crediticia de las familias.

Estrategia 1 de comunicacion vy
difusién (CD).

Divulgacion informativa sobre microcréditos.

3.8 Falta de interés y de participacion
de los pobladores.

Estrategia 1 de comunicacion vy
difusién (CD).

Movilizacién social.

Difusién informativa promoviendo la participacion comunitaria.

4. Institucional

4.1 Marco regulatorio limitante, con
restricciones para la conexién de las
viviendas.

Estrategia 8 de revision y adecuacion
de los aspectos institucionales (Al).

Fomento del debate sobre las barreras de conectividad

vinculadas al marco regulatorio.

4.2 Limitadas capacidades (técnicas,
sociales, financieras, etc.) del operador

Estrategia 8 de revision y adecuacién
de los aspectos institucionales (Al).

Capacitacion de los operadores locales.




Dimensidn

Cuadro 2: Ejemplo de la matriz “Barreras, estrategias y acciones” segtin las dimensiones

Barrera

Estrategias

en las fases de disefio, implementacién
y gestion.

Generales
Estrategia 10 de seguimiento,

supervision y control de calidad de las
obras (CCS).

Especificas

Adopcidn y promocién de mejoras en el sistema de control de
calidad para la ejecucion de las obras.

4.3 Requerimientos burocraticos y
procesos administrativos para ejecutar,
habilitar y registrar las conexiones.

Estrategia 8 de revision y adecuacion
de los aspectos institucionales (Al).

Simplificacion de los procesos administrativos o burocraticos de
conexion.

4.4 Creencias y percepciones negativas
del operador por parte de |la
comunidad.

Estrategia 10 de seguimiento,
supervision y control de calidad de las
obras (CCS).

Mejoras en la prestacién de los servicios.

4.5 Ausencia o insuficiencia de
microcrédito accesible.

Estrategia 4 para asegurar recursos
econémicos y financieros (VMEF).

Desarrollo de la oferta de microcrédito.

Impulso de una financiacion (funding) adecuada y especifica.

Promocion de instrumentos de mejora del crédito.

Fuente: Elaboracién propia.




B) PASO 2.2: DEFINICION DE LOS PROCESOS

La determinacion de las estrategias debe acompanarse de la especificacion, el desarrollo y la
comunicacion adecuada de los procesos requeridos para su ejecucion. Estos incluyen, por ejemplo,
cuestiones relacionadas a las modalidades de contratacion para que las familias puedan hacer las
conexionesy acceder a los servicios.

El plan de conectividad, entendido como una intervencion técnico-social, se compone de distintos
procesos. A su vez, estos comprenden aspectos vinculados a la adhesion de las familias al servicio
cuando ya se ha realizado la conexion fisica, los procedimientos y las actividades asociadas a las
obras, asi como la comunicacion de asuntos importantes que integren el plan de conectividad.

Este plan deberia disefarse y ponerse en marcha junto con el proyecto principal (redes colectoras),
de forma que, cuando sea posible, se ejecuten todas las acciones de manera simultanea e integrada.
En este sentido, se recomienda que:

« Las acciones con las familias se realicen en un periodo lo mas cercano posible a la ejecucion
de la obra, con el fin de que los acuerdos con la comunidad beneficiaria sean efectivos y no se
pierdan con el tiempo debido al olvido, el cambio de ocupantes de los lotes u otros factores.

« El proyecto técnico-social relacionado al plan de conectividad, incluyendo las acciones a
realizar con las familias, comience antes de que se ejecuten las obras del sistema principal.
El plazo dependera de cada proyecto; por ejemplo, en intervenciones del tipo condominial,
podrian considerarse tres o cuatro meses antes de iniciar las obras.

« Las acciones técnico-sociales se lleven a cabo por fases, de acuerdo con los segmentos
vinculados y su compatibilidad con el sistema de recoleccién; es decir, por familias o lotes
asociados al recolector que les corresponde. Ademas, es necesario que tanto las obras como las
acciones sociales se realicen segun la unidad territorial establecida, la subcuenca o la cuadra.

+ Las obras de recoleccion del sistema principal y las conexiones asociadas se ejecuten dentro
de una misma intervencion o etapa, con el fin de optimizar ciertos aspectos y que la gente
pueda percibir los resultados y beneficios del proceso a la brevedad posible.

+ La contratacion social, o sea, de trabajadores del area de influencia, se convierta en una
practica habitual. Con ella, se genera mayor apropiacion y se contribuye a la dinamizacion
econdmica de los territorios, como en el caso de Colombia (Medellin).

La definicién de los procesosy requerimientos vinculados a las distintas estrategias puede hacerse de
varias formas. No obstante, se sugiere considerar de manera especial la participacion de las familias
beneficiarias y su involucramiento desde las etapas iniciales del proyecto técnico-social.

La ejecucion del plan de conectividad y la de las obras principales pueden vincularse, ya sea que se
consideren en diferentes contratos o que estén integradas bajo un mismo documento. Aungue la
realizacion conjunta supone algunos beneficios en cuanto a resultados, la modalidad de ejecucién
debera definirse segun el contexto local, los requerimientosy las metas de conectividad. Por su parte,
las estrategias y acciones del plan pueden llevarse a cabo mediante contratos por resultados, que se
centran en el desempefno y cumplimiento de objetivos.




C) PASO 2.3: DEFINICION DE LAS REGLAS DE ACCESO

En el marco del proceso de definicion de las estrategias para el plan de conectividad, se deben
establecer las reglas de acceso para que los hogares puedan vincularse a la red de alcantarillado.
Estas tienen un impacto categorico en el nivel de adhesion de la comunidad; por lo tanto, resultan
fundamentales.

La determinacion de las reglas de acceso se basa en el conocimiento de la realidad, los recursos
disponibles y las estrategias elegidas. Asimismo, estas normas deben disefarse y ajustarse para
fomentar la conexién, buscando que todas las familias logren acceder al sistema de alcantarillado.
Este proceso requiere de la integracion de las distintas areas del proyecto: obra y operativa, comercial
y financiera de la empresa prestadora de los servicios. Cuando la intervencion y la operacién o el
mMantenimiento estan a cargo de diferentes entidades (gobierno, empresa privada, entre otras), esta
articulacion se vuelve aun mas importante para establecer las reglas. A pesar de que no es una
practica comun en el sector del alcantarillado sanitario, resulta primordial para el éxito en términos
de conectividad.

La definicién de las normas de acceso abarca diversos aspectos y procedimientos, dependiendo
de las particularidades locales. Sin embargo, hay ciertos principios basicos para estas reglas: (1)
que fomenten e induzcan a la adhesion de las familias; (Il) que sean justas y coherentes con las
normas que rigen en la empresa prestadora del servicio; (lll) que busquen equidad, considerando
a los grupos poblacionales vulnerables; (IV) que sean claras y transparentes, y (V) que incentiven la
corresponsabilidad en los territorios. Este ultimo apunta a que la adquisicion de un derecho conlleva
un deber; asi, toda la comunidad es responsable del cuidado de la infraestructura y de los recursos.

Las reglas de acceso también deberian considerar las alianzas acordadas con los diferentes
actores y servir como base para el disefio de los acuerdos con los potenciales usuarios3e,

A continuacion se describen algunos de los principales aspectos que se deben tener en cuenta para
definir las reglas de acceso:

Costos a cargo del beneficiario. La responsabilidad de costos puede variar segun la normativa
y el proyecto. En general, los valores dependen de:

(1) Los elementos requeridos para ejecutar la vinculacion al sistema principal; esto es el costo
de conexion (acometida).

(2) Las tasas estipuladas por la empresa prestadora del servicio para asegurar el acceso futuro;
esto es el derecho de conexion.

(3) El costo de la conexion intradomiciliaria.

(4) Los costos adicionales, como los que se generan por el cierre de pozos sépticos, la ejecucion
de conexiones pluviales, entre otras obras.

Cuando se define un costo cero a cargo del beneficiario (conexion sin costo), alguien mas
debera asumir estos valores.

38Estos acuerdos deben guiar las acciones que se prevé realizar, conforme al tipo de actor: proveedores, operadores del servicio o
juntas de saneamiento, instituciones financieras, etc. Asimismo, orientan sobre los instrumentos y las condiciones particulares bajo
las que se materializaran las acciones, como los objetivos especificos, la propiedad intelectual, los términos de implementacion, el
cronograma, el presupuesto, los pagos y demas. Cabe mencionar que la estrategia resulté exitosa en San Pedro del Ycuamandyyu,
Paraguay.




Los costos bajo responsabilidad del beneficiario pueden adaptarse a diferentes esquemas
y modalidades de pago; por ejemplo: (i) se cobran en la factura sanitaria, (ii) se asocian
directamente al servicio de mano de obra, (iii) solo incluyen la compra y el suministro de
materiales o (iv) son sufragados por la familia que realiza la autoconstruccion.

La directriz para este aspecto es que las modalidades de acceso y los costos que las familias
deben afrontar se establezcan segun el esquema de participacion previsto, si lo hay, y de
acuerdo con la capacidad de pago de los hogares.

Tarifas de alcantarillado. Son los ingresos que manejan los operadores del servicio. Deberian
cubrir, como minimo, los costos de operacion y los mantenimientos asociados al sistema de
recoleccidon y tratamiento de las aguas residuales. Para esto, una de las cuestiones que se tiene
que considerar son los niveles de recaudacion y las inversiones necesarias para gestionar el
sistema.

A partir del conocimiento del perfil socioeconémico de las familias, es importante hacer un
estudiosobre el peso de este costo para los beneficiarios masvulnerablesy estimarla posibilidad
de fijar una tarifa social si esta no ha sido contemplada por el operador. El objetivo de ello
consiste en que la capacidad real de pago de la tarifa por parte de la familia cubra un volumen
especifico de consumo que permita satisfacer sus necesidades basicas. También se pueden
analizar otros instrumentos para que el pago mensual no impida el acceso al alcantarillado.
De igual forma, es posible utilizar esquemas de tarifas reducidas que se apliquen segun tipos
especificos de conexiones (acometidas) o asociadas a la responsabilidad de los usuarios en el
mantenimiento de los ramales internos de conexion.

Aspectos especificos de la obra y del funcionamiento. Se refieren a los asuntos de construccion
que se vinculan con ciertas condiciones para ejecutar la conexion, como las responsabilidades
de recomponer los pisos y demas. Son aspectos ligados a la necesidad de complementar y
adecuar las instalaciones internas de la vivienda para el funcionamiento apropiado de la red
de recoleccion (trampa de grasa, seccionadores, etc.) y, en Ultima instancia, el mejoramiento
de la calidad de vida de la familia. Dentro de este ambito, por ejemplo, se deben incorporar
las acciones necesarias a fin de conseguir el suministro de las piezas faltantes y su instalacion.

Finalmente, es necesario determinar otros aspectos que son importantes segun la lectura de la
realidady las estrategias, para incluirlos en las reglas de acceso. Cabe sefalar que estas ultimas, junto
con las acciones y estrategias, constituyen el marco de instrumentos que sustentara la intervencién
técnico-social y la empresa en si.

D) PASO 2.4: PROCEDIMIENTOS DE ADHESION FORMAL AL SISTEMA

Los métodos tradicionales de incorporacion a la red del alcantarillado suelen ser muy burocraticos
e implican dificultades para la familia —documentacion, desplazamientos a la oficina del operador,
entre otras—, por lo que conducen al estancamiento del proceso. Con el objetivo de superar este
problema, se sugiere que las entidades prestadoras del servicio analicen estos procedimientos, de
forma que minimicen los requisitos y faciliten los pasos para la adhesién formal.

En ese sentido, se recomienda:

« Aprovechar las actividades de contacto con las familias e impulsar la adhesion en el propio
domicilio. Para oficializar el contratoy realizar la busqueda de documentacion, se puede utilizar




tecnologia sencilla, como el escaner del teléfono celular.
« Simplificar las condiciones para hacer efectivo el contrato de adhesion, incorporando clausulas
asociadas al registro formal de los clientes apenas se ejecute la conexion fisica.

Lo ideal es que la adhesion se lleve a cabo antes de ejecutar las obras o inmediatamente después de
que estas hayan concluido.

C. ETAPA 3: DEFINICION DEL PLAN DE ACCION DE LA Ll
INTERVENCION

El plan de accion comprende todos los asuntos clave para la ejecucion del proyecto técnico-social
que supone el plan de conectividad. En este sentido, debe abordar los principales aspectos operativos
vinculados con las diferentes estrategias, asi como las acciones mas o menos especificas que se
hayan priorizado. En otras palabras, el plan de accién define el cronograma de ejecucion (cuando), el
equipo técnico-social (con quién), los recursos disponibles y requeridos (con qué) y el mecanismo
de monitoreo y evaluacion para asegurar los resultados (como).

A) PASO 3.1: CONFORMACION DEL EQUIPO

Frecuentemente, los equipos sociales y técnicos desarrollan su labor por separado, lo que afecta
el alcance de los objetivos y resultados de un proyecto. Por tanto, la conformacion de un equipo
multidisciplinario resulta muy necesaria. Ademas, es ideal que las metas sociales se conviertan en
ejes transversales para todos los grupos de especialistas, dejando de lado la desarticulacion con las
acciones técnicas. Para ello, se requiere un proceso de formacién permanente en el que participeny
se involucren de lleno todos los integrantes del equipo.

La composicion del equipo varia en funcion de las acciones previstas, que son especificas para
cada lugar. Su tamano y caracteristicas dependeran de la carga laboral, los horarios, los plazos y la
productividad.

A continuacion se especifican algunos de los perfiles profesionales que deberian involucrarse en el
plan de conectividad.




Cuadro 3: Perfil de los profesionales para la elaboracién del plan de conectividad

Equipo Descripcidn

Especialista técnico con experiencia en proyectos de saneamiento
Coordinacion y coordinando equipos y trabajos sociales. Podria requerir de
apoyo administrativo.

Responsable de la coordinacién de los trabajos técnico-sociales y la
comunicacion respectiva. También coordina a los movilizadores
sociales, conferencistas, asistentes, choferes, entre otros.

Tareas clave: Actividades de contacto con las familias, visitas
domiciliarias para investigaciones, recoleccién de datos sociales,
trdmites de adhesién, etc.

Profesional con experiencia en saneamiento, herramientas de
georreferenciacidn o cartografia y conocimientos en construccion
de viviendas, instalaciones sanitarias, topografia y otros
relacionados. Podrian considerarse expertos hidraulicos, técnicos
Especialista técnico informaticos, especialistas en sistemas de informacion geografica
(GIS), ayudantes y perfiles similares.

Tareas clave: Validar y garantizar la adecuacion entre el proyecto
primordial —los disefios de las redes principales y secundarias— y
las intervenciones para la conexidn intradomiciliaria.

Experto en comunicacidn y educacion, con titulo de licenciado en
psicopedagogia, técnico de ensefianza, educador o un perfil afin.
Especialista en educacién sanitaria | También pueden considerarse licenciados en artes visuales,
y ambiental auxiliares educativos, etc.

Tareas clave: Liderar los trabajos de comunicacién con las familias
y promover las estrategias de cambio de comportamiento.
Abogado o experto en temas juridicos y legales.

Tareas clave: Apoyar en cuestiones vinculadas a la regularizacion
de tierras, legalizacion de conexiones informales, gestion de
conflictos, reasentamientos, entre otros.

Economista, experto financiero o perfil equivalente.

Tareas clave: Apoyar en la definicion de esquemas de
financiamiento, asignacion de subsidios, cobro de tarifas y demas
relacionadas a este ambito.

Profesionales del manejo y procesamiento de datos estadisticos;
Otros expertos de contratacion desarrolladores de software para control de proyectos, de una base
eventual, segtin el proyecto® de datos de georreferencia, de aplicaciones y de medios de
comunicacion; artistas, actores y otros.

Especialista social

Especialista legal

Especialista econémico-financiero

Fuente: Elaboracion propia.

B) PASO 3.2: CRONOGRAMA

Se propone que la intervencion técnico-social y las obras del sistema principal se integren. En
consecuencia, el equipo debe determinarse con miras al cumplimiento del cronograma de las
obras mas importantes. También cabe tomar en cuenta los hitos clave, los niveles de rendimiento y
productividad y los plazos.

3%Muchas tareas se desarrollan de manera esporadica y requieren la contratacion de servicios especificos, de acuerdo con la
actividad prevista: feria, teatro tematico, difusion, etc.




Como partedelaintegracion,esrecomendable que el cronograma de obrasy el estipulado para poner
en marcha el plan de conectividad (proyecto técnico-social, PTS) estén ajustados. Asi, conforman
el cronograma integral del proyecto“C. Este funciona para el caso de la intervenciéon simultdnea o
posterior a la ejecucion del sistema recolector4?,

Dentro de la elaboracion del cronograma del PTS, las acciones especificas para la conexién de los
hogares deben incluir las tareas técnicas previstas para cada fase del proyecto integral: el proyecto
basico (ejecutivo), el desarrollo de la obra y el inicio de la operacidon. En este sentido, el Anexo 9:
Lineamientos para la elaboracion del cronograma especifico segun las fases del proyecto: previa
a la inversion, de inversién y posinversion detalla aspectos que deben considerarse para realizar
este paso*?.

C) PASO 3.3: DEFINICION Y ASIGNACION DEL PRESUPUESTO

El presupuesto se construye estimando y cuantificando los costos por el trabajo de los diversos
especialistas (recursos humanos), de los materiales requeridos y de cualquier adicional que se prevea
en el PTS. Para garantizar la conectividad, que es el objetivo ultimo del plan, no solo se deben tomar en
cuenta los valores totales para cada estrategia, sino también se deben calcular los costos estimados
por conexién. A manera de guia, el Anexo 12 incluye algunas referencias de las intervenciones en
los paises de ALC.

En la mayoria de los proyectos, los valores estimados de conexion por hogar solo incluyen los
componentes fisicos del proceso, descuidando los costos por la ejecucion de las estrategias aplicadas
para mejorar los niveles de conectividad. En este sentido, se recomienda que el presupuesto
identifique los distintos tipos de valores asociados a la conexion intradomiciliaria®.

El costo del PTS con enfoque de conectividad varia segun la realidad local, el tipo de proyecto y el
alcance de la intervencion. En general, esta relacionado con el nUmero de conexiones, por lo que
un indicador de referencia es el costo por conexién. Para poder determinarlo, suelen considerarse
diferentes tipologias, que se corresponden con las situaciones que pueden encontrarse en el
terreno®“.

“CEste cronograma debe dar cuenta de la relacién entre las acciones sociales y el desarrollo de las obras de las redes, manteniendo
la coherencia.

“lLa configuracion del cronograma depende del momento en el que se elabore el PTS respecto a la implementacién del sistema
recolector y de cuando se ponga en funcionamiento el plan de conectividad, en relacién con la etapa del proyecto principal
(preinversion, inversion o posinversion).

“2Como se ha mencionado anteriormente, la fase ideal para comenzar la implementacion de un plan de conectividad es la de
preinversion.

“3Los indicadores de costos en proyectos sociales son escasos. Si bien existen criterios de las organizaciones que estipulan un
porcentaje con relacién al valor total de la iniciativa, en general, estos proyectos mantienen un perfil tradicional. En cambio, un plan
de conectividad como el propuesto deberia considerar un componente técnico y social.

““El Instituto Costarricense de Agua y Alcantarillado (2021, 39) desarrollé una herramienta de Microsoft Excel para estimar los
componentes y calcular automaticamente los costos de conexién segun diferentes tipologias; por ejemplo, teniendo en cuenta la
diferencia de altura entre el tanque séptico y el nivel de la acera o la ubicacién del tanque con respecto a la vivienda.




D) PASO 3.4: SEGUIMIENTO, MONITOREO Y EVALUACION

El seguimiento y la evaluacién del PTS deberian realizarse de manera periddica, desde su
implementacién hasta la fase posterior a la ejecuciéon. En primer lugar, se definen los indicadores
relacionados con la conexion efectiva del domicilio, a partir de la informacion obtenida gracias al paso
1.1: lectura de la realidad y conforme a las metas planteadas por cada estrategia. Para una orientaciéon
mas detallada, se incluye el Anexo 13: Ejemplos de indicadores para control y seguimiento.

Por ultimo, a medida que avanza la ejecucién del plan, se sugiere comparar los costos estimados
al inicio con los reales, segun los principales rubros asociados a las estrategias y actividades. Por
ejemplo, considerando los siguientes costos: directos vinculados a la conexion intradomiciliaria —
materiales, mano de obra, cargas sociales—; imprevistos relacionados con la vinculacion fisica del
domicilio; de administracion; destinados a las campafas de comunicacion o educacion sanitaria; de
supervision; asociados a los trabajos de campo; por encuestas, etc.




1.
CONCLUSIONES




Con los lineamientos y ejemplos a lo largo de la Guia de
conectividad al alcantarillado, se busca que los actores clave
del sector puedan disefar y promover planes de conectividad
que apoyen la consecucion de los objetivos y resultados
que se esperan con las obras del alcantarillado sanitario.

La guia ha propuesto como referencia 20 barreras, distribuidas
en cuatro dimensiones, asi como diez estrategias generales
y mas de 40 especificas. No obstante, se reconoce que, a
partir del analisis de las distintas realidades locales, pueden
identificarse nuevas barreras y estrategias. Por tanto, se pretende
que las aqui desarrolladas sirvan como base para este proceso.

El presente documento busca convertirse en un insumo
practico y de utilidad para que los actores en toda la
region puedan plantear, ejecutar y operar los sistemas
de alcantarillado, logrando, ademas, la conexion de todos
los hogares poco tiempo después de culminar las obras.
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Anexo 1: Conceptos y principios fundamentales aplicados a la guia
para considerar en el diseno e implementacion de cualquier plan de
conectividad

1.1 Conectividad: Definiciones

En esta guia, el término conexion comprende las obras requeridas para asegurar que las aguas grises
y negras generadas en los hogares se evacuen a la red de alcantarillado, a través de una conexion
hidraulica. Estos trabajos suelen implicar la excavacion y el tendido de caferias desde la red hasta los
puntos sanitarios del predio, tomando en cuenta las especificaciones técnicas del proyecto, como
pendientes y materiales. Una conexion adecuada incluye el retiro de soluciones preexistentes como
camara séptica o el sellado de un pozo ciego, asi como la instalacién de una camara de inspeccion y
ventilacion.

Por su parte, el término conectividad abarca, a mas de la conexion, indicadores de que el usuario
recibe y valora el servicio de saneamiento, tales como cambios de comportamiento relativos a la
higiene y al lavado de manos, y actividades de participacion y de desarrollo comunitario, dentro de
las cuales se incluye la gestion de los servicios.

No obstante, hay definiciones y categorias distintas segun el pais o la region, el marco legal, y las
normas y los procedimientos que determine el prestador del servicio. Por ejemplo, un programa
de la empresa Agua y Saneamientos Argentinos (AySA) clasifica las conexiones intradomiciliarias
conforme al tipo de obras requeridas y, en consecuencia, a los costos asociados: a) la vinculacion
con la conexion existente bajo vereda; b) la regularizacion y adecuacion de todos los dispositivos
que recolectan los efluentes cloacales domiciliarios, sean primarios o secundarios, incluyendo el
cierre de pozos ciegos y camaras sépticas, y ¢) otros, como la reparacion de enlaces pluvio-cloacales
y las interconexiones o descargas de liquidos secundarios (0 aguas grises) al sistema pluvial o
directamente a las zanjas-cunetas del barrio. En este Ultimo caso, es necesario instalar piletas de
patio o sifones que garanticen la seguridad dentro de los hogares.

En Santa Cruz, Bolivia, la reglamentacion de obras sanitarias interiores establece que “el propietario
de todo inmueble urbano, que cuente con un frente a una red publica de servicios de agua potable
y/o de alcantarillado sanitario y pluvial, tiene la obligacion de conectar el inmueble a dichos servicios,
de acuerdo con las prescripciones del presente Reglamento, y de efectuar a su costo las instalaciones
sanitarias domiciliarias”. EI numeral 1.6 de la normativa distingue entre obras sanitarias exteriores
e interiores; el parrafo 2 sefala que “las obras sanitarias interiores, definidas como instalaciones
domiciliarias, son aquellas que se ejecutan a partir de la primera camara de inspeccién sanitaria o
pluvial y se desarrolla al interior de los inmuebles”. Es decir, comprenden las obras de recoleccion y
evacuacion de las aguas residuales hasta la primera camara. Ademas, la normativa aclara que estos
trabajos son responsabilidad del propietario del inmueble y seran ejecutados por personal registrado
o matriculado.

En Colombia, los articulos 2.3.4.43 y 2.3.4.4.7 del decreto 1077 (2015) y la Resolucion 0574 (2022)

definen tanto los costos de la conexion domiciliaria al alcantarillado como los valores asociados a
la intradomiciliaria. Los primeros abarcan: a) la caja de inspeccién domiciliaria; b) la acometida de
alcantarillado del inmueble, compuesta por la derivacién que parte de la caja y llega hasta la red
secundaria de alcantarillado o al colector, y c) otros, vinculados a la recuperacion de los espacios



https://camacol.co/sites/default/files/descargables/Resoluci%C3%B3n%200574%20del%202022%20Ministerio%20de%20Vivienda%20Ciudad%20y%20Territorio_compressed.pdf

intervenidos para la instalacion de los elementos. En cambio, la conexion intradomiciliaria incluye
obras y costos de: a) la instalacion de las redes internas en el domicilio, con tuberias de ventilacion;
b) lavamanos; c) sanitario; d) ducha; e) lavaplatos; f) lavadero?, y g) otros elementos o adecuaciones
internas necesarias para garantizar el funcionamiento apropiado de los aparatos hidrosanitarios,
como tanque elevado de almacenamiento de agua potable, caseta sanitaria, valvulas de corte, cajas
internas de inspeccion de alcantarillado y obras civiles minimas con acabados.

En Uruguay, Obras Sanitarias del Estado (OSE) establece distintas tipologias de conexiones
intradomiciliarias en su plan de conectividad. Las instalaciones combinan una primaria (A, Bo C) con
una secundaria (10 2), mas la reparacion de pavimento, segun corresponda.

En Brasil, el Instituto Trata Brasil, una organizacion de la sociedad civil de interés publico conformada
por empresas que apoyan el saneamiento basicoy la proteccion de los recursos hidricos, definid varias
tipologias de conexidn segun las situaciones encontradas en el terreno. En su informe distingue:

Conexiones
intradomiciliarias
Conexiones ociosas

Economia

Conexiones activas

Conexiones inactivas

Conexiones factibles

Conexiones
obstruidas o
taponadas

Sin interconexién

Conexiones
potenciales

Las obras y los elementos necesarios para conectar el ramal predial (descarga
interior de la propiedad) con la red publica de alcantarillado.

Las de los usuarios que tienen a su disposicion la red de alcantarillado
sanitario, pero no se interconectan con los servicios existentes. Se consideran
las siguientes conexiones y economias ociosas: factibles, taponadas y sin
interconexion.

La unidad de consumo independiente para efectos de facturacién. Puede ser
comercial, industrial, residencial, publica o mixta; por ejemplo, una conexién
puede tener 20 economias, en un condominio.

La cantidad de conexiones o economias activas de alcantarillado que
contribuyeron a la facturacién en el dltimo mes del afio. Si la empresa tiene
mas de una categoria de conexiones o economias activas, estas deben
totalizarse.

La cantidad de conexiones o economias inactivas de alcantarillado que no
contribuyeron a la facturacién en el dltimo mes del afio.

La condicidn de la economia que se da cuando el inmueble se encuentra en
un area atendida por la red colectora de alcantarillado, pero no hay conexion
ni interconexidn. Es decir, si la red pasa frente al inmueble que no estd
conectado.

La condicién de la economia que se presenta cuando, originalmente, habia
conexién e interconexion, pero se dio un taponamiento (no se puede hacer el
vertido), sea por deuda o a peticién del cliente.

La condicién de la economia que se da cuando la propiedad estd en un drea
atendida por una red de alcantarillado y hay vinculaciéon con una caja
colectora en la acera, pero no se cuenta con una interconexion desde el
interior de la propiedad hasta la caja.

Los hogares que no tienen una red de alcantarillado disponible para conexién.

Finalmente, cuando se desarrolla un plan de conectividad, es crucial que se defina con claridad qué
es lo que se entiende por conexidon y qué componentes, costos y responsabilidades quedan a cargo
del usuario y cudles estan dentro del alcance de la entidad prestadora del servicio.

1Los literales b al f incluyen accesorios y griferia.



https://tratabrasil.org.br/wp-content/uploads/2022/09/relatorio-completo-4.pdf

1.2 Principios para el desarrollo de un plan de conectividad

1.2.1 La participacion y el desarrollo comunitario

La labor de movilizacion y organizacion de los habitantes debe comprenderse como un elemento
que promueve la participacion directa y representativa de los pobladores en todos los momentos
de la intervencion y que facilita el proyecto. Se entiende que, en el proceso de movilizacién, se
manifiestan los desafios, las necesidadesdela genteysuscapacidades. Ademas, estas Ultimas pueden
desarrollarse y potenciarse. Asi, la participacion comunitaria colectiva —a través de organizaciones,
lideres y otros— resulta crucial para garantizar el compromiso de la poblacion durante el ciclo del
proyecto. Igualmente, facilita la creacién y sostenibilidad de alianzas clave, y aporta transparencia
al proceso, como un derecho de la ciudadania. Por todo ello, esta participacion es fundamental
para alcanzar los objetivos y resultados en cualquier proyecto, mejorando la calidad de vida de los
habitantes.

Para asegurar la participacion comunitaria colectiva, es indispensable promover acciones que
contemplen la diversidad de posiciones a nivel comunitario, incluyendo las especificas de las
organizaciones comunitarias, y considerando todas las demandas legitimas de la comunidad.
Las inquietudes, preocupaciones y propuestas de los habitantes no solo enriquecen cualquier
metodologia o actividad que se desee implementar dentro de un plan de conectividad, sino también
favorecen la incorporacion de alternativas no convencionales que podrian contribuir a los objetivos
de conectividad. No obstante, es necesario tomar precauciones para evitar practicas asociadas a
ideologias politicas, partidismo, paternalismo o clientelismo, ya que podrian generar nuevas barreras
de conectividad y limitar los resultados de la propuesta de intervencion.

En la mayoria de casos, la familia es la que decide conectarse. La participacion a nivel individual y
en conjunto se precisa a fin de garantizar la conexién de la vivienda al sistema, a través de la accién
concreta del grupo de personas que conforma el hogar. Consecuentemente, su involucramiento en
la definicion del proyecto para ejecutar la vinculacion intradomiciliaria o en el acceso a los recursos
financieros necesarios, considerando fuentes alternativas (microcrédito, fondos, subsidios, entre
otros), resulta fundamental.

Tanto la participacién comunitaria colectiva como la individual o familiar? deben buscar la
democratizacion de los servicios, entendida como: (i) el acceso a los sistemas y sus beneficios,
considerando la participacion para definir los conceptos técnicos, criterios y reglas que posibiliten
la disponibilidad del servicio a todos habitantes, acatando las regulaciones locales; y (ii) el acceso a
la informacion y la toma de decisiones, teniendo en cuenta las necesidades de los pobladores y su
participacion para establecer prioridades, soluciones y asegurar la factibilidad y sostenibilidad de los
Servicios.

Lo anterior muestra que la participacion de todas las personas es un elemento central en los
sistemas de alcantarillado sanitario. De ella depende la adhesion efectiva a las redes, incluyendo la
voluntad de los usuarios de permanecer conectados, haciendo un uso legitimo (minimizando las

2En este proceso, se pueden crear dos redes con el objetivo de favorecer el trabajo social: una para difundir la intervencién,
involucrando a los pobladores y a las entidades locales formadoras de opinidn, y otra red operativa, identificando qué instituciones
pueden abrir sus espacios (templos religiosos, escuelas, medios de comunicacién, asociaciones comunitarias, etc.) y, con ello,
impulsar la participacion de los habitantes y apoyar a que las intervenciones se difundan. Cabe sefalar que los instrumentos
para el proceso de movilizacién y comunicaciones deben llegar facilmente a todas las personas y adaptarse a las dindmicas de la
poblacion. Ademas, es preferible que se utilicen instrumentos familiares para ellos.




conexiones clandestinas), oportuno (vinculandose conforme al plan temporal y las especificaciones
técnicas requeridas), adecuado y sostenible de los servicios (asegurando el mantenimiento de las
instalaciones, el pago de las tarifas y demas).

1.2.2 El conocimiento de la realidad local

Conocer la realidad donde se quiere intervenir es el primer paso para garantizar el correcto
funcionamiento del sistema de alcantarillado. Un diagndstico objetivo, que identifique las barreras
por superar, las oportunidades en favor de la conectividad y las estrategias de accién, es fundamental
en cualquier intervencion.

Este conocimiento abarca las particularidades territoriales y ambientales del asentamiento; las
caracteristicas socioeconémicas, organizativas y culturales de la poblacion; los aspectos fisicos del
area, y aquellos relacionados con los agentes institucionales que participan en el proyecto. Todo
esto debe analizarse bajo las siguientes dimensiones: (i) socioeconémica del domicilio, (ii) fisica de la
vivienda y de ocupacion del suelo, (iii) cultural y de mercado, y (iv) institucional.

1.2.3 El domicilio como unidad de referencia

Las aguas residuales se producen y recolectan, en primera instancia, en el domicilio. Por lo tanto, se
debe elaborar e implementar un proyecto de alcantarillado sanitario desde esa unidad de referencia.
Alli hay que verificar las instalaciones existentes y registrar las necesidades de infraestructura, con
el objetivo de definir las condiciones apropiadas de disefio para el sistema recolector de esas aguas
(redes de alcantarillado).

Es importante destacar que las redes deben adaptarse a las exigencias de la realidad y no pretender
lo contrario. En esa linea, se identifican dos aspectos clave para promover la conectividad de todos
los domicilios al sistema de alcantarillado sanitario: (i) considerar lo que ya existe, es decir, analizar la
infraestructura y necesidades al interior de la vivienda y (ii) establecer los requerimientos minimos y
los compromisos no negociables que permitan asegurar la garantia técnica del servicio para todos
los domicilios.

Una de las barreras técnicas mas frecuentes para la conectividad se da cuando la vivienda se ubica
por debajo de la cota del terreno, lo que genera una pendiente desfavorable para realizar la conexion.
También pueden encontrarse barreras técnicas vinculadas a las condiciones hidrosanitarias del
domicilio. Si estas se determinan en la fase de diagnodstico y se toman en cuenta para un plan de
conectividad especifico, resulta mas facil que, desde el disefio de la intervencién, se consideren
alternativas técnicas y mejoras para la correcta ejecucion de las conexiones y para implementar las
instalaciones hidrosanitarias requeridas.

1.2.4 La viabilidad financiera y de financiamiento de las familias

A través del conocimiento de la situacién socioeconémica de las familias beneficiarias, es posible
determinar su capacidad financiera para asumir los costos de la vinculacién intradomiciliaria,
considerando las alternativas de que disponen a fin de ejecutar las conexiones y adecuar las
instalaciones hidrosanitarias. Esto ultimo incluye la construccion de los moédulos sanitarios cuando
es necesario.




Ese conocimiento también sirve para sustentar el pago de la tasa de alcantarillado mensual, y es
crucial en el modelado de las estrategias financieras que aseguran el éxito de la intervencién. Por
tanto, figura entre los conceptos fundamentales para elaborar un plan de conectividad. En este
sentido, se sugiere investigar sobre los recursos econémicos que tienen las familias (ahorros previos,
ingresos mensuales, situacion catastral, etc.) y de los que podrian disponer, asi como sobre el estado
financiero (relacion bancaria, acceso a crédito, entre otros).

Considerar estos aspectos es aln mas relevante si la intervencién se hara en zonas donde residen
poblaciones vulnerables o hay asentamientos informales. En dichos casos, se deberian incluir
acciones econdmico-financieras adecuadas y concretas, como el establecimiento de microcréditos
accesibles, subsidios, fondos, sistemas cooperativos, tarifa social y otras. A lo largo de la guia, se
ampliara sobre las barreras, estrategias y acciones especificas para atender a las distintas situaciones
en este ambito.

1.2.5 La interrelacion entre los sistemas de abastecimiento de agua, alcantarillado
sanitario, drenaje de aguas pluviales y recolecciény disposicion final de residuos
solidos

Otro concepto fundamental para desarrollar e implementar una guia de conectividad es la
interrelaciéon entre los sistemas de provision de agua potable, alcantarillado, drenaje y gestion de
residuos solidos. En el espacio urbano, estos cuatro se vinculan e interactUan entre si. Por ejemplo, el
agua utilizada para actividades domésticas determina la produccion de aguas residuales o servidas;
es decir, existe una relacion directa y significativa entre el recurso consumido y la generacion de
residuos.

Cuando las aguas pluviales se conducen por un sistemay las residuales de uso doméstico o industrial
van por otro de recoleccion de alcantarillado, es fundamental que las redes recolectoras garanticen la
mejor estanqueidad. De esta manera, absorben solo una pequena parte de las aguas por infiltracion.
Por su parte, el sistema de drenaje pluvial tiene que mantenerse aislado, sin recibir ningun aporte
de las aguas residuales domeésticas o industriales. Cabe sefalar que esta separacion debe empezar
en cada domicilio, por lo que es necesario considerarla para el disefo del sistema de alcantarillado.
El agua de lluvia arrastra desde la contaminacién que flota en el aire hasta los desechos que se
arrojan en las vias, callejones y demas. Aqui se identifica otra asociacion importante entre los
residuos solidos generados por las diversas actividades en la zona, las redes pluvial y cloacal y las
cuestiones ambientales. Por lo tanto, cuando se disefa un sistema de alcantarillado sanitario, hay
que considerar el buen funcionamiento de los cuatro sistemas desde cada hogar. Para ello, también
es necesario promover el uso adecuado, a través de los procesos de educacion sanitaria y ambiental
para la poblacion.

1.2.6 La importancia de los aspectos técnicos y de ingenieria: la calidad de los
proyectos y las obras, y las especificaciones adecuadas para facilitar y potenciar
la conexion

La practica tradicional para disefar redes de alcantarillado se basa solo en parametros estandar —
principalmente, carga, tension de traccion, pendiente y cobertura minimas—, segun lo establecido
en la legislacién sanitaria. Sin embargo, un buen diseno del proyecto va mas alla de los aspectos
técnicos. Adaptarlo a la realidad no garantiza unicamente el acceso de todos los habitantes, sino
también favorece la optimizacion de costos. Esto facilita un equilibrio de recursos para que, al final,
se pueda ampliar el servicio.




Conelobjetivodelograr undisenoadecuado,se debenincorporar lassolucionestécnicastradicionales
y las practicas alternativas. Un ejemplo de ello es el modelo condominial, que busca las soluciones
mMas apropiadas para cada inmueble, adaptandose a todo tipo de ocupacion. El modelo combina
la innovacion técnica con un componente social de participacion, convirtiéndose en un sistema
técnico-social integrado, cuya aplicacion ha sido exitosa.

La metodologia del sistema condominial identifica a la cuadra (o agrupaciéon de casas) como la
unidad mas pequena, colectiva y territorial para definir la solucion técnica. Es alli donde, a través
de los ramales condominiales —tuberias a menor profundidad—, se efectla la recoleccion. De esta
manera, disminuye el costo de implementacion, mantenimiento y operaciones.

La cuadra también se constituye en la unidad de participacion de los beneficiarios y recibe el
nombre de condominio. En este espacio, los equipos social y de ingenieria llevan a cabo la reunion
condominial, dialogando con la poblacion, escuchando qué es lo que espera, presentando las normas
de acceso, aclarando las dudas y registrando una adhesion consciente de los usuarios al sistema. En
el Anexo 3: Metodologia del sistema condominial, se da mas informacion sobre el tema.

Por otra parte, los aspectos de ingenieria también influyen en la adecuada ejecucion de las obras,
que reflejan el esquema del proyecto. En ese sentido, se deberia buscar que el sistema de recoleccién
solo admita las aguas para las cuales se diseno, asi como asegurar una buena calidad de los
materiales y equipos utilizados. Mas alla de cualquier desfase temporal entre el disefio de las obras
y su financiamiento o ejecucién, es importante que los esquemas de construccion se mantengan
ajustados a la realidad.

1.2.7 La educacion sanitaria y ambiental como practica transversal

El proceso de educacién sanitariay ambiental (ESA) es indispensable para la adecuada funcionalidad
del sistema de alcantarillado. Promueve la reflexion sobre los valores, las practicas y actitudes
encaminadasalasostenibilidad delaredydelmedioambiente. Ademas, este proceso debe orientarse
a que los habitantes comprendan la problematica sanitaria actual y, a la vez, se conviertan en agentes
de solucion. Para ello, se incorporan estrategias de cambio de comportamiento referentes al uso de
los sistemasy a la interrelacién de las personas con el lugar donde viven y el medio ambiente.

La implementacion de los sistemas de alcantarillado e incluso la propia conexién son oportunidades

para desarrollar la ESA, vinculandola con la importancia del saneamiento basico®y la proteccion del
medio ambiente, a fin de mejorar la calidad de vida.

VOLVER A ANEXOS A

3Entendido como un conjunto de servicios: distribucion del agua potable, recoleccion y tratamiento de las aguas residuales, drenaje
urbano y recoleccién y tratamiento de los residuos sélidos.




Anexo 2A: Casos de estudio analizados y revision bibliografica (cuadro resumen)

El analisis se centrd en establecer los factores determinantes, las estrategias y las acciones relacionados con la conectividad en cada caso de estudio.
Para que puedan apreciarse de manera consolidada, por grupo y documento, se ha elaborado un cuadro, que se presenta a continuacion. En él, se
observa que algunos determinantes para la no conectividad se repiten en distintos casos; por ejemplo: el residente no quiere dafar el piso, la falta de
informacion y la resistencia a pagar una tarifa. Lo mismo ocurre con ciertos determinantes para la conectividad, como el hecho de que una mujer es
jefe de familia.

Cuadro 1: Sintesis de la bibliografia analizada, con factores, barreras y acciones identificadas

Factores

: Determinantes
Determinantes a

Barreras Acciones

Documento que no

favorde la
conectividad

contribuyen a la

conectividad

Ausencia de
ninos en la
familia.
Bancalari et al. Modalidad de
(2016). ¢Quién se trabajo del jefe
conecta?: del hogar:
Estimacién de la independiente.
1. Determinantes propensién a la Mujer como
y factores clave conexion al cabeza de P Wp "/p
vinculados a los alcantarillado en familia.
niveles dreas peri- Elevada
conectividad, urbanas de participacion de
segun la Bolivia. BID. las mujeres en la
bibliografia discusién/consult
analizada. a para adherirse
al sistema.
Yarygina et al. Jefe del hogar de Vivienda sin
(2020). Estudio de mas edad. instalaciones
determinantes de Vivienda propia. sanitarias. o n/p
conectividad a la Domicilio con Domicilio
red de instalaciones alquilado.
saneamiento en sanitarias para Jefe del hogar




Documento

Uruguay. BID.

Factores

Determinantes a
favor de la
conectividad

conectarse a las
redes colectoras.
Alta participacién
de los habitantes
en comisiones

Determinantes
que no
contribuyen a la
conectividad

de menor
edad y/o
género
masculino.

e Infraestructura

Barreras

Acciones

barriales. precaria de la
Mujer como vivienda.
cabeza de familia.
Calidad del
material de la
vivienda.
Factores técnicos:
e Faltade
: informacion.
Antunes Suita, M. . Pendlnt
C. (2018). Andlise :
doE_; fatc],,-es negativa del
terreno.
determinantes i
para a ocorréncia e Imposibilidad
de ociosidade das Facii(r:'::a.
;f,f,?fdﬁ%isf e comerciales:
municipio de n/p ¢ z:tl}:fni‘leos n/p ol
?ri);igijgo,«::efs_t?g e |nexistenciade
Universidad de sanciones.
Caxias do Sul]. * Hogarya paga
Repositorio :L;as]a. o
Institucional - ° alor _fe a
Universidad de conexion.
Caxias do Sul. Factores
personales:

e Mucho trabajo
involucrado.




Factores

Determinantes a Detecmirantes .
Documento que no Barreras Acciones
fa‘g::;f’? dla d contribuyen a la
e conectividad
e No la considera
su

responsabilidad
* No quiere
danar el piso.
¢ Resistencia al
pago de la tarifa

de
alcantarillado.
e Faltade

Instituto Trata informacién.
Brasil - ITB. (2015). ¢ No quiere dafar
Ociosidade das el piso.
Redes de n/p ¢ Inexistencia de n/p n/p
Esgotamento sanciones.
Sanitdrio no e Valordela
Brasil. conexion.

¢ Faltadeun
programa de
incentivos.

e Estimulo para la
no conexion.

¢ Dificultades

econdmicas.
Gerencia de ¢ Desconocimient
Promocién odela
Comunitaria de la disponibilidad
Direccién de n/p del servicio. n/p n/p
Desarrollo de la s Condicién de
Comunidad. inquilino.
(2016). [Argentinal. e Faltadeinterés

para conectarse.

e Faltadetiempo.




Documento

Factores

Determinantes a

favor de la
conectividad

Determinantes
que no
contribuyen a la
conectividad

Barreras

Acciones

sobre cémoy
con guién
realizar la
conexion.

Falta de acuerdo
con los vecinos.
No estd marcado
el punto para

hacer la
conexion al
sistema.
Crédito sin intereses
iy para financiar la
2. Analisis de los Costo bajo conexiéon, cobrado

determinantes
con las
accionesy
estrategias
implementada

Yarygina et al

responsabilidad
del beneficiario.
Evaluacion de

impactos de las

hasta en 7 anos,
mediante la factura
de agua.
Microcrédito para

: = : n/p estrategias de n/p adquisicion de
s (informacién, | (2020). Op. cit. subsidios. letrinas higiénicas.
educacion, , i
. 2 Impacto de Microcrédito para
PaTticIpacion, acciones sociales comprar filtros de
subsidios, etc.), X P
> vinculadas a los agua.
segunla rogramas Campana de
bibliografia Preg : =TT
informaciony
capacitacién.
3. Estrategiasy Monje Natusch, Ausencia de Conflictos Ajustes
acciones P. (2020). Caso normas interinstitucionales. intradomiciliarios:
complementarias prdctico de la Adecuaciéon de la especificas para Conflictos entre actualizacién del
puestas en Gestion de la infraestructura a asegurar los vecinos. registroy
marcha junto Cooperacion: las necesidades registros, el Fasesde diagndstico de
a los proyectos Sistematizacion del proyecto. seguimientoy construccion de conectividad.
de de la “Estrategia control de las las obras no Acompafiamiento

alcantarillado,

Técnico — Social

conexiones

ejecutadas.

del SENASBA en el




Documento

Factores

Determinantes a

favor de la
conectividad

Determinantes
que no
contribuyen a la

Barreras

Acciones

segun la
bibliografia
consultada.

aplicada en la
conectividad al
Alcantarillado
Sanitario del
Plan Tres Mil -
Santa Cruz”,
Servicio Nacional
para la
Sostenibilidad de
Servicios en
Saneamiento
Basico
(SENASBA) y la
Cooperacién
Alemana (GIZ).

conectividad
intradomiciliarias.

Conexién
informal antes de
que hayan
finalizado las
obras.

Validaciéon y
reconocimiento
de las obras
construidas por
parte del
prestador de
servicios.
Demorasen la
ejecucion de las
obras (redes de
alcantarillado +
PTAR)).

Escasa
informacion sobre
la cantidad de
familias que
cuentan con
camaras
domiciliarias y
sobre el estado de
estas Ultimas.

replanteoy la
ejecucioén de las
adecuaciones
intradomiciliarias.
Asistencia técnica
focalizada, que
permite el
conocimientodela
realidad local.
Comunicacion.
Red de educacion
sanitariay
ambiental.
Compromisos con
prerregistro o
precontrato del
usuario con las
EPSA? para construir
su instalacion
intradomiciliariay
pagar
puntualmente la
tarifa del
alcantarillado.

Uso de uniformesy
gafetes para la
identificacion de los
equipos en el
terreno.
Contratacién del
eqguipo de

1Planta de tratamiento de aguas residuales.
2Entidades prestadoras de servicios de agua potable y alcantarillado.




Documento

Factores

Determinantes a

favor de la
conectividad

Determinantes
que no
contribuyen a la
conectividad

Barreras

Acciones

profesionales clave
del SENASBA.

Alvarez, L.y Paez,
T. (2020).

Limitaciones
financieras o de
liquidez.
Culturales
asociadas al uso
Yy
comportamiento
de los usuarios.
En el acceso a
insumos para la

Etapa de preinversién:

Contratacion de
una consultoria
social.

Etapa de inversion:

Incluir en el
contrato el

Incentivos para conexion. desarrollo paralelo
la conectividad e Administrativas: del proyecto social.
al alcantarillado: n/p n/p costos de e« Programade
Un caso de éxito transacciény microcrédito
en la zona tramites. coordinado por una
periurbana de e |egales: ONG para financiar
Lima, Perd. BID. derechos de los médulos y
propiedad de la equipos sanitarios.
vivienda. e Acciones técnico-
e [nfraestructurale sociales: visitas,
s: hogares en reuniones, ferias de
sitios de dificil salud y educacién
acceso. sanitaria.
e De
conocimiento.
Intende-nua de e Capacitacion de
Montevideo.
2017). UR-LT136 - TECHROs
,E-?eglcmento n/p n/p n/p . Leglsiac_lon de
, saneamiento.
Operativo:

Programa de

Creacion de un




Documento

Conexiones
Intradomiciliaria

s (PCI).

Direccion de
Descentralizacid
n e Inversion
Publica. (2019).
Reglamento
Operativo del
Programa de
Saneamiento de
Ciudad del Plata
—Etapa l.

Factores
Determinantes
que no Barreras
contribuyen a la
conectividad

Determinantes a
favor de la
conectividad

Acciones

fondo que apoye
las acciones.
Elaboracion de un
plan de accién:
Plan de
Conectividad
Intradomiciliaria
(PCI).

Asistencia técnicay
social, con fuerte
apoyo
comunicativo:

o Campanhade
informaciaén,
promociény
sensibilizacion
para el publico
en general, en
las escuelas.

o Levantamientos
técnicosy
sociales en
campo.

o Procesamiento
de datos de
campo técnicos
y sociales.

o Programasde
capacitaciény
oportunidades
laborales en
obras sanitarias.

o Orientaciény
apoyc técnico




Factores
Determinantes
que no Barreras Acciones
contribuyen a la
conectividad

Determinantes a

e favordela

conectividad

para viabilizar las
conexiones.

o Acciones
complementaria
s de apoyo
especial para
familias con
mayor dificultad
para realizar la
conexion.

e Ofrecer las
condiciones para
dotar de
saneamiento
donde quiera que

se encuentre el
Melo, J. C. R. n/p n/p n/p usuario, sea cual
(2008). Una sea su ciudad o
respuesta al condicién
desafio de la 3mi
universalizacion e e

cumplir los
del jeti

objetivos.

saneamiento. e
e Andlisis de cada

vivienda, a fin de

garantizar un
p np p servicio que se
ajuste a sus
necesidades.
Instituto e Conocimientode la
Nicaraguense de realidad local.
Aguay np n/p n/p e Formacién de

Alcantarillado — equlipos técnicos y
INAA. (2013). Guia sociales.
para la s Estudiodelas




Factores
Determinantes

Determinantes a

Documento que no Barreras Acciones
ok de ia contribuyen a la
eonechividac conectividad
Movilizacién cuadras.
Técnico - Social. e Discusion de

alternativas de
servicio con
residentes de la
cuadray
formalizacidon de la
adhesion.

e Elaboracion del
proyecto en campo
para las conexiones
de todas las casas
de la cuadra.

e Desarrollo del
proyecto ejecutivo
de recolecciény
transporte que
recibe las
conexiones de la
cuadra.

Fuente: Elaboracién propia.

VOLVER A ANEXOS A




Anexo 2B: Casos de estudio analizados y revision bibliografica (cuadro resumen, continuacion)

La siguiente tabla resume los datos principales de los cinco estudios de caso seleccionados para el analisis y el desarrollo de la Guia de conectividad al
alcantarillado. Estos se escogieron debido a su relevancia y a la efectividad de las actividades que se realizaron a fin de alcanzar una conectividad total
en programas o proyectos de saneamiento implementados en distintas localidades y paises.

Cuadro 2: Datos generales de los estudios de caso

Informacién basica de los cinco estudios de caso analizados para el desarrollo de la guia

: Poblacion y Plazo estimado
Titulo del . s A Hogares Intervenciones :
Ubicacion beneficiaria : g . para ejecutar la Costos (USD)
proyecto : atendidos realizadas i 7
(habitantes) intervencion
isesiidadas Linea de base 136527 921,65
da 2011:17 168 Total del proyecto
Cajamarquilla hogares.
Nié Ven,aq ' 18 697 hogares _ 51774 094,89
Eitts Cartlote con acceso + Sistema de Conexiones + sistema
T i artamentc; domiciliario a agua potable recolector + estaciones
C:?amarquilla deF:.ima agua potablea | + Sistema de de bombeo del sistema
Nieveria y Cerro distritos de ;ir:t‘:eéni:: alc‘:-mtarillado dealeatitarillado
Camote - Lurigancho- 97 241 personas ; + Sistema de
Peru Ampliacion de los | Chosicaen la (97 % de la ampliadosy tratamiento de 2008__2019 5 936 508,54 .
: S i con nueva ) (11 afios)? Conexiones construidas.
sistemas de agua | provincia de poblacién total) . aguas servidas :
bley Lima'y San conexion al Estas no incluyeron los
; - . saneamiento + Proyecto de siguientes costos
alcantarillado Antonio en la i 3
S por redes. promocioén de asociados, a cargo de
(SNIP 135334). provincia de . ey
bl sk Se supera la conectividad los beneficiarios en
- 12'9 meta de cada vivienda:
130, 131 135 conexion de los i) Derecho de conexién
b s B hogares (Sedapal).
133,134y = ;
135 respectoala i) Instalacion de los
' linea de base: modulos sanitarios y la

1La intervencion hace referencia a las actividades técnicas y sociales ejecutadas en el marco del proyecto que determinaron las condiciones de base y, consecuentemente, las estrategias y acciones
que se realizaron luego para promover la conectividad. Estas intervenciones se consideraron con el objetivo de definir la metodologia de la guia y asi deberan analizarse para la estructuracién y el
desarrollo de cualquier plan de conectividad.

2Desde la conceptualizacion del proyecto y la ejecucion de actividades para promocionar la conectividad hasta la finalizacion y entrega de las obras en octubre de 2019.




Titulo del
proyecto

Ubicacion

Poblacién
beneficiaria
(habitantes)

Hogares
atendidos

Intervenciones
realizadas?

Informacién basica de los cinco estudios de caso analizados para el desarrollo de la guia

Plazo estimado
para ejecutar la
intervencion

Costos (USD)

19114 conexion del domicilio
conexiones de hasta la red.
agua potable
(98 %).
19139
conexiones de
alcantarillado
(98 %).
Proyecto + Desarrollo de
“promocién de una estrategia de
cambio de fortalecimiento
Comportamiento Sin datos. g:lfr caadr:r;: de
y Fortalecimiento Se han fert pd bi
del Sector Agua identificado o .a_ i ;
Potable y —— servicios en el Sin datos.
Saneamiento en viviendas con ::ztec;rr:iiniiu:, 01/2020- Cos;:s:ﬁ?;fiz.del
Paraguay: Y Kuaa” Pequeiias 2 000 personas | potencial higiene (ASH) 08/2021: Iturbe, I} Poigs dil derec;m de
(Servicio Nacional ciudades de de San Pedro acceso a la red g s Fram y Capitén & = :
. + Se consolida un . conexion a la junta de
de Saneamiento San Pedro del (10 %). de esquema de Miranda. saresmilonite (Setass)
Paraguay | Ambiental de Ycuamandyyu, alcantarillado, q ) . . )
; trabajo ii) Costo de materiales y
Paraguay, lturbe, Framy | 14 121 personas | que aun no se itari 09/2020- . id
Senasa). Capitan de las otras han conectado. COFI"I}J & arlg q 05/2021: San serwcros.reqlt.leril 0s
Miranda. ciudades. En San Pedro, efaciasaaorasae Pedro del pars ‘e’jecu ar
; ; teatro, murales . conexion desde el
Acciones de se estiman 500 s emp Ycuamandyyu. L .
fomento a la lotesyen las participativos, interior del domicilio
conectividad, tres localidades f;gg;ag;z I‘:; o hastala red,
desarrolladas a restantes, .. !
través del 3500 actividades con
Programa ’ jovenes y mujeres
rog i como lideres y
Regional “Lazos de
Agua” agentes de
i cambio.
Bolivia Proyecto de Ciudadela Inicial: 89 120 8 000 + Alcantarillado e 2016-2018 323395
Desarrollo Andrés |bafiez personas. conexiones de | implementacion Costo total del plan de




Informacion basica de los cinco estudios de caso analizados para el desarrollo de la guia

Poblacion . Plazo estimado
Titulo del I et Hogares Intervenciones :
Ubicacidén beneficiaria 3 para ejecutar la Costos (USD)
proyecto . atendidos realizadas
(habitantes) intervencién
Comunitario, Fase | (Plan Tres familias del componente incentivos para la
11, Etapa PIL: Mil), zona Final: 88 700 beneficiarias de desarrollo poblacién en
“Estrategia periurbana de personas. residentes comunitario condiciones de
técnico-social Santa Cruz de tanto en el drea | participativo Fase vulnerabilidad.
aplicada en la la Sierra de licencia Il - Etapa PIL,
conectividad al (Distrito otorgada por la | para la conexién 365,04/conexion
alcantarillado municipal nro. Autoridad de | al alcantarillado Trabajo técnico-social
sanitario del 8). Fiscalizaciony | desde las EPSA®.
Plan Tres Mil - Control Social 308,70/conexion
Santa Cruz”. de Agua + Plan de Materiales
Potable y incentivos para

Saneamiento los pobladores en
Basico (AAPS) | condicion de
de las vulnerabilidad de
Entidades la ciudadela

Prestadoras de | Andrés Ibafez

Servicios de (Plan Tres Mil),
Agua Potabley | ciudad de Santa
Alcantarillado | Cruz de la Sierra.

Sanitario (EPSA)
COOPLAN y
SAJUBA3,

Programa de Casabd, + Alcantarillado.

Saneamiento de Cuidad del + Plan de
Uruguay ::::::C: f| ::'z:::n-o :'ltaeﬁ:::;roiiata na 41.000 petsorias RR0RAES conexiones 07/2017 Sin datos

(cifra estimada) | (cifra estimada) | intradomiciliarias. 12/2021. )

BID 4642/0C-UR. de . )

Plan de Montevideo. + Drenaje pluvial.

Conexiones + Vialidad.

3COOPLAN es la Cooperativa de Servicios Publicos de Agua Potable y Alcantarillado Sanitario Plan Tres Mil Ltda., y SAJUBA es la Cooperativa de Servicios de Agua Potable y Alcantarillado San Juan
Bautista Ltda.
“Para mas informacion, ver “Sistematizacion de la Estrategia Técnico - Social aplicada en la conectividad al Alcantarillado Sanitario del Plan Tres Mil - Santa Cruz”.



https://www.bivica.org/files/5642_Sistematizaci%C3%B3n%20de%20la%20Estrategia%20T%C3%A9cnico-Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad%20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf

Titulo del
proyecto

Ubicacion

Poblacion
beneficiaria

Hogares
atendidos

Intervenciones
realizadas?

Informacidn basica de los cinco estudios de caso analizados para el desarrollo de la guia

Plazo estimado
para ejecutar la
intervencién

Costos (USD)

Intradomiciliarias.

(habitantes)

Brasil

Movilizacidon
técnico-social en
apoyo a las obras
de construccion
para implementar
el sistema de
alcantarillado
condominial en la
ciudad de
Tacaimbd.

Municipio de
Tacaimbg,
Estado de
Pernambuco,
Region
Nordeste.

7 805 personas
al inicio y al final
dela
implementacion,
es decir, 100 %
atendidas.

2 349
inmuebles, es
decir, 100 %
atendidos.

+ Sistema de
alcantarillado
sanitario.

+ Acciones

socioambientales.

+ Educacidn
sanitaria y
ambiental.

09/2015-
12/2016:
periodo de
diserio ejecutivo,
trabajo social y
construccion.

5 359 366

Sistema de recoleccion y

transporte:
USD 325,71/habitante

216,46/habitante
Tratamiento

88,90/habitante

Conexion
intradomiciliaria

55,54/habitante

Trabajo técnico-social

Fuente: Elaboracién propia.




Cuadro 3: Datos generales de los estudios de caso: fases, actores involucrados, caracterizacion del lugar y situacion sanitaria en el drea

de intervencion

Actores involucrados

Caracterizacion del lugar

Situacién de saneamiento

Peru

Tres fases, con las siguientes
etapas:

Preinversion (2008-2011):
Se prepara el perfil del
proyecto (diagnostico), el
estudio de prefactibilidad y
su factibilidad. Se contratan
consultores para realizar
acciones generales con la
comunidad (asambleas) y
lideres vecinales.

Inversién (2011-2019): Se
preparan los estudios
definitivos, el expediente
técnico y se ejecuta el
proyecto. En la etapa del
proyecto ejecutivo, el
trabajo de promocion de la
conectividad estuvo a cargo
de un consultor. Los
resultados se registraron en
los estudios de finalizacion
del proyecto ejecutivo. Estos
incluyeron la participacion
de lideres locales y grupos
de pobladores a fin de
conocer la realidad y
obtener informacién para los
estudios finales. En la etapa
de la obra, la labor de
promocién de la
conectividad se incorporé en
el contrato. Se hicieron

+ Ministerio de Vivienda,

Construccién y Saneamiento.

+ Fondo Nacional de
Financiamiento de la
Actividad Empresarial del
Estado (FONAFE).

+ Servicio de Agua Potable y
Alcantarillado de Lima
(Sedapal). Equipo de
Proyectos Especiales (EPE)
de la Gerencia de Proyectos
y Obras.

+ Direccién General de
Programacion Multianual del
Sector Publico (MEF).

+ Banco Interamericano de
Desarrollo (BID).

+ Empresa consultora.

+ Equipo del consultor para
los aspectos sociales.

+ Empresa contratista, con
su equipo social.

+ Servicios de ferreteria y
fontanerfa.

+ Consultoria especifica para
la promocion de la
conectividad.

+ Water.org.

Territorio con poblacion con
cierto grado de
autovulnerabilidad y muy
poca infraestructura.
Cajamarquilla es un area
agricola, para la criade
animales y la vivienda. Tiene
zonas arqueologicas y
composicion urbanistica
semiuniforme; no todos los
ntcleos urbanos guardan la
misma proporcién de orden.

Nieveria, de suelo arcilloso y
composicién urbanistica
desordenada, no uniforme.
Presenta zonas de cultivo,
extraccién y vivienda en una
misma unidad predial. Los
orificios ocasionados por la
extraccion de tierra para
elaborar ladrillos tienen una
profundidad aproximada de
20 a 50 m y una extension de
2 ha. Hay lotes que
sobrepasan los 1 000 m?,
subdivididos para vivienda,
pero que no han realizado el
tramite formal.

Cerro Camote se ubicaen la
zona noroeste del drea de
estudio. De suelo arido y
rocoso, tiene una extension
urbana ordenada y una

en el drea de intervencién

Poca infraestructura,
especialmente en cuanto a
soluciones para abastecer de
agua y saneamiento.

Ante la falta de un sistema
de abastecimiento de agua,
se estima que las
instalaciones hidrosanitarias
de las viviendas eran muy
rudimentarias o inexistentes.

El 63 % de la poblacién
accedia al agua mediante
camiones cisterna, con un
consumo promedio de 3,2
m?/mes; el 17 % utilizaba

pilones publicos, y
solamente el 20 % recibia
abastecimiento por la red

publica.

En referencia al
saneamiento, el 50 % de los
habitantes usaba silo o pozo

ciego; el 38 % contaba con
letrinas, y el 8 % estaba
conectado a las redes de
descarga al rio Huaycoloro,
afluente del Rimac. El 4 %
restante practicaba la
defecacidn al aire libre.

Finalmente, cabe destacar
que en lazona existen
sistemas provisionales de




visitas domiciliarias,
campafias y la integracién
entre las instituciones
financieras y las familias. A
partir de 2015, con la alianza
con la ONG Water.org, se
realizaron acciones de
impulso y facilitacion del
microcrédito, integrando a
los proveedores. Entre 2018
y 2019, se incremento la
promocion de la
conectividad incorporando
una consultoria especifica
para fortalecer este proceso,
especialmente con las
familias que aun no habian
previsto la instalacion del
mddulo sanitario.

Posinversion (2019 en
adelante): Contempla la
operacion y el
mantenimiento del sistema,
asi como los procesos de
evaluacién y mejora
continua.

Actores involucrados

+ Instituciones
microfinancieras.

+ Lideres vecinales.

+ Poblacién beneficiaria.

Caracterizacion del lugar

composicion urbanistica
pareja, con blogues o
cuadras simétricas y predios
distribuidos en ellas. El
territorio se utiliza
principalmente para
vivienda; hay orificios
causados por la actividad de
las canteras. El material
predominante en la
construccion de los hogares
es noble (51 %). Las
viviendas de un solo piso son
las més comunes (89 %).

Principales problemas
sociales: Superposicién de
partidas en los registros
publicos; usufructo dual, con
tierras compradas que estan
en juicio; lotes que
sobrepasan los 500 m2,
destinados a la vivienda y
crianza de animales
menores. Niveles
socioeconémicos tipificados
como pobre y, en ciertas
dreas, existe pobreza
extrema.

Situacién de saneamiento
en el drea de intervencién
alcantarillado y de agua
potable financiados por
ONG.

Paraguay

Una sola fase, con las
siguientes etapas:

1) mapeo situacional frente
al impacto del COVID-19;

2) gestion con los actores del

Entidades que han apoyado:

+ BID: Fondo Multilateral de
Inversiones y Division de
Agua y Saneamiento.

+ Fundacion One Drop:

San Pedro es la sede del
departamento del mismo
nombre. Cuenta con 32 918
habitantes y su principal
actividad es la agricultura y
ganaderia.

San Pedro. Desde 2006,
tiene un sistema de
alcantarillado condominial.
Alrededor del 90 % de la
poblacion ya esta conectada
alared. El otro 10% es




Pais

Fases
sector ASH y capacitacion;

3) desarrollo de la campafia
360°.

Tiene tres ejes principales:

Campaiias con familias, con
orientaciones, difusion de
los productos financieros y

de los proveedores y
actividades de
concienciacion sobre la
importancia de conectarse al
alcantarillado, destacando el
uso del arte social. La
produccion de material
gréfico, asi como el uso de
redes sociales, de videos y
de anuncios de audio apoyan
este eje.

Capacitacion de los actores
involucrados, con el objetivo
de integrar acciones en favor

de realizar la conexion.
Incluye a: (i) agentes
financieros, para la

elaboracién de productos e

interaccion con las familias

en el proceso de oferta de
estos; (ii) proveedores, en la
orientacion basica de
tecnologia, aspectos
comerciales y sobre los
materiales necesarios para la
conexion, y (iii) poblacion
general, con cursos cortos

Actores involucrados

desarrollo de las acciones de
fomento de la conectividad a
través del modelo A-B-C.

+ Fundaciones Coca Cola y
FEMSA,

Entidades financiadoras:

+BID Lab.

+ Programa para la
Reduccidn de la Pobreza del
Fondo Especial Japonés del

BID.

+ Cooperacidn Espafiola
(AECID).

Entidades implementadoras:

+ Senasa: entidad que brinda
apoyo técnico a las juntas de
saneamiento en pequefias
localidades.

+ Fundacidn Moisés Bertoni
(FMB).

Entidad ejecutora:
+ Fundacion Capital.
Beneficiarios:

+ Juntas de saneamiento de
las ciudades de San Pedro
del Ycuamandyyu, Iturbe,
Fram y Capitdn Miranda.

+ Instituciones financieras.

Caracterizacién del lugar

Iturbe pertenece al
departamento de Gaird, con
una poblacién aproximada
de 4 254 habitantes. La
actividad principal es la
plantacion de cafia de aztcar
y la industria azucarera.

Fram pertenece al
departamento de Itapuay la
habitan unas 7 867
personas. Tuvo fuerte
inmigracion europea. Las
principales actividades son la
explotacion agricola,
agroindustria y ganaderia.
Tiene la mayor produccién
de cerdos del pais, por lo
que constituye una de las
regiones de Paraguay con
mayor ingreso per capita.

Capitdn Miranda pertenece
al departamento de Itapia,
con cerca de 8 667
habitantes. Solo 2 000
residen en la ciudad; el
resto, en el campo. La
principal actividad es la
agricultura.

Situacidn de saneamiento
en el drea de intervencién
objeto de la promocion de la
conectividad en estudio.

lturbe. No dispone de un
sistema de saneamiento. En
cuanto a la disposicién final
de excretas, de las 1 080
conexiones con agua
potable, el 24,5 % se hace a
traves de letrinas y el 75,5 %,
con pozo absorbente.

Fram. El sistema completo
de alcantarillado sanitario,
que atiende a unos 10 000
habitantes, estd en fase de
implementacion,

Capitan Miranda. Ha puesto
en marcha un sistema de
alcantarillado sanitario que
atendera al 71 % de la
poblacion, alrededor de 5
650 habitantes.




Situacién de saneamiento
en el area de intervencion

Actores involucrados Caracterizacion del lugar

que sean de interés. + Proveedores (materiales).

Fomento de la conectividad + Comercios, ferreterias y
a través de acciones para profesionales
que las empresas financieras | independientes (Mipymes).
ofrezcan productos, como
linea de crédito, a la junta de
saneamiento. A corto plazo,
estos permiten afrontar
emergencias de operacion y
la gestion del dia a dia; a
largo plazo, sirven para
ampliaciones de los sistemas
de agua vy alcantarillado.
También se realizaron
acciones con el objetivo de
que las financieras otorguen
crédito a las familias para
cubrir los costos de los
materiales y servicios, y
pagar el derecho de
conexiodn a la junta de
saneamiento. El fomento
también se hizo mediante
acciones a fin de que los
proveedores ofrezcan un kit
de conexidn y servicios a la
familia, como parte de un
combo asociado al
microcrédito. De igual
manera, se trabajo el
fomento con los hogares, a
base de las orientaciones e
informacién para que
puedan aplicar al
microcrédito y hacer la

+ Poblacién general.




Actores involucrados

Caracterizacion del lugar

Situacion de saneamiento
en el area de intervencion

conexion.

Los resultados en la
documentacion son solo de
San Pedro, lo que explica el

bajo volumen de conexiones.

Los técnicos del Senasa
explicaron que alli hay pocas
familias que aun no se han
conectado.

Bolivia

Se estructuréd en cinco ejes
principales, con el objetivo
de lograr la conectividad a la
red de alcantarillado.

1) Acciones iniciales para
fortalecer la gobernabilidad
y sostenibilidad de los
servicios a fin de integrar
actividades y obtener
consensos en |as decisiones.

2) Adaptacién
intradomiciliaria, con miras
a actualizar el catastro
(social, de clientes) y hacer
el diagnostico de
conectividad. Es el
conocimiento de la realidad
y de las dificultades para
hacer la conexion. Estas
informaciones alimentan la
base de datos geogrifica
(GIS), que es un instrumento
de control y planificacién.

3) Asistencia técnica

+ Ministerio de Medio
Ambiente y Agua (MMAyA):
Unidad Coordinadora del
Programa de Aguay
Alcantarillado Periurbano
(UCP-PAAP).

+ Servicio Nacional para la
Sostenibilidad de Servicios
en Saneamiento Basico
(SENASBA).

+ Programa para Servicios
Sostenibles de Agua Potable
y Saneamiento en Areas
Periurbanas (PERIAGUA).

+ Cooperacion Técnica
Alemana (GIZ).

+ Gobierno Auténomo
Municipal (GAM) de Santa
Cruz de la Sierra.

+ Empresa Publica Social de
Agua y Saneamiento
(EPSAS).

Plan Tres Mil tiene tres
accesos principales: por el
Ingenio Azucarero San
Aurelio, la avenida Che
Guevara y la Radial 10.

Las avenidas principales
estan pavimentadas, pero en
mal estado. Muchas de sus
calles son de tierra. Sobre
estas corren aguas grises
provenientes de los
domicilios adyacentes,
generando mal olor y alto
grado de contaminacidn.

El 60 % de la poblacién
presenta dificultades
economicas para legalizar la
tenencia del terreno y la
propiedad de la casa. El 30 %
estd en tramite de
legalizacién y el 10 % no
tiene papeles validos.

Es una zona de

46 % de los inmuebles
cuenta con una camara
séptica; 52 % traslada los
desechos sanitarios a un
pozo ciego; 0,4 % utiliza
otros medios (calle,
quebrada, lago, etc.), yel 1,6
% tiene servicio de
alcantarillado sanitario.

El servicio de agua potable
por cafieria de red llega a un
93 % de las viviendas. Un 6 %

solo cuenta con pileta
publica, y un 1 % se provee
de otras fuentes (pozo,

noria, lluvia, rio, aguatero y

demas).

COOPLAN (EPSA 1) y SAJUBA
(EPSA 2) comparten la
provision de servicios de
agua potable a los distritos
municipales nro. 8y 14 de la
ciudad de Santa Cruz.

La EPSA 1 es el futuro




Pais

focalizada, cuyo objetivo es
estudiar la posible solucién
para conectarse y guiar a la

familia en esa direccion.

4) Comunicacion, centrada
en establecer un plan de
difusion y orientaciones para
los hogares vy, asi, impulsar la
conectividad.

5) Red de educacién
sanitaria y ambiental, que
articule e integre a las
distintas instituciones
publicas y privadas para el
desarrollo de la accion
educativa en la comunidad.

El Plan de Conexion

Actores involucrados

+ Lideres vecinales y
poblacién beneficiaria.

+ Ejecutor social (empresa).
+ Plomeros certificados.

+ Federacion de Juntas
Vecinales (FEJUVE).

+ Directivos de las unidades
vecinales de los barrios.

+ Cooperativa de Servicios
Publicos de Agua Potable y
Alcantarillado Sanitario Plan
Tres Mil Ltda. (COOPLAN).

+ Cooperativa de Servicios
de Agua Potable y
Alcantarillado San Juan
Bautista Ltda. (SAIUBA)

Caracterizacion del lugar

vulnerabilidad.

Situacién de saneamiento
en el drea de intervencién
operador del sistema de
alcantarillado sanitario.

Uruguay

Intradomiciliaria (PCl)
orienta las acciones de
saneamiento con el objetivo
de apoyar el acceso de todos
a este servicio. Establece
actividades que articulan
tres componentes: (i) la
legislacion de saneamiento;
(ii) 1a creacion de un fondo
de fomento, y (iii) la
regulacién de un plan que
establezca acciones
complementarias a la labor
del sistema de alcantarillado,

con el objetivo de promover

+ Administracion Nacional de

+ Ministerio de Vivienda,

Ordenamiento Territorial y

Medio Ambiente
(MVOTMA).

+ Oficina de Planeamiento y
Presupuesto.

+ Direccién de
Descentralizacién e Inversién
Publica.

las Obras Sanitarias del
Estado (OSE).

+ Direccion Nacional de

Zona muy vulnerable, con
domicilios en area de riesgo.

La poblacion tiene
limitaciones de liquidez para
financiar instalaciones y
mejoras de saneamiento.
También existe un
desconocimiento sobre los
beneficios de la conexién
para la salud y el medio
ambiente.

En Casabd, 384 viviendas
cuentan con Tarjeta de
Uruguay Social.

En Casabd, el sistema de
saneamiento se implementd
en 2012, sin destino final.

No se pudo identificar la
cantidad de propiedades
conectadas, debido a la
fecha prevista para que el
sistema estuviera operativo.

La cobertura de
saneamiento fue del 66 %.

El casco antiguo de Casabo
tiene una red cloacal
separativa, cuya disposicion

final se hace al rio de La




la conexion efectiva de las
viviendas a la red de
saneamiento.

En los documentos
especificos del proyecto de
Casabd, se menciona que
incluyd la construccion del
sistema colector, estaciones
de bombeo, planta de
tratamiento y emisario
submarino.

Se previd la aplicacidn de la
metodologia PCI. Sin
embargo, debido a
interferencias en la obra, la
implementacion del sistema
colector no funciond; la
planta de tratamiento se
completd posteriormente.

En su etapa actual, el

proyecto Casabd se enfoca

en la construccion de las
conexiones.

Actores involucrados

Aguas (DINAGUA).

+ Unidad Reguladora de
Servicios de Energia y Agua
(URSEA).

+ Direccion de Saneamiento
de la Intendencia de
Montevideo.

+ Intendencia
Departamental de San José.

+ Poblacion beneficiaria.

Caracterizacién del lugar

Al sur presenta una
combinacidn de sectores

los primeros, hay conjuntos
de grandes edificios
originalmente parcelados
para huertas y entre los
segundos, existe una
secuencia de asentamientos
irregulares.

En el ceste las ocupaciones
informales limitan el
crecimiento de la cafiada.

Existen zonas rurales. Las
casas son unifamiliares y
tienen un solo nivel.

formales e informales. Entre

Situacién de saneamiento
en el drea de intervencién
Plata.

Brasil

Hubo dos etapas en paralelo:

Inversion, con las siguientes
macroactividades:

Elaboracién del proyecto
ejecutivo del sistema de
alcantarillado
condominial.

Proyecto indicativo de

mejora de instalaciones

+ BID.

+ Companhia Pernambucana
de Saneamento (COMPESA).

+ Consarcio ABF/Acquaplan.
+ Construtora Flamac.

+ Consarcio
Diagonal/Condominuim.

Ciudad de relieve complejo,
cortada por arroyos y
cunetas, con buena
infraestructura vial.

Los lotes estan ocupados
predominantemente por
casas adosadas. Muchas de
ellas estan cerca de arroyos
y barrancos.

Respecto al alcantarillado
sanitario, el 60,65 % de las
viviendas utilizan la red de
drenaje pluvial; el 4,79 %,
fosa séptica; el 15,47 %,
cloaca rudimentaria; el 6,43
%, rios y lagos; el 2,75 %,
otro tipo de solucidn, y el
2,92 % no utiliza ninguno de

los mencionados.




Actores involucrados

Caracterizacion del lugar

Situacién de saneamiento

s

hidrosanitarias para
viviendas.
Movilizacién técnico-
social enfocada en la
elaboracién del proyecto
ejecutivo y la adhesidn al
sistema.

Reuniones condominiales
para elegir la solucidén

técnica y presentar y
discutir las reglas de
acceso.

Firma del documento de
adhesidn al sistema de
saneamiento por parte

del usuario.

Construccion del ramal
condominial, colectores,
estaciones de bombeo y
estacion de tratamiento
con destino final en el rio
Ipojuca.
Construccion de mejoras
para las instalaciones
hidrosanitarias de las
viviendas.

Proceso de educacion
sanitaria y ambiental.

Posinversion, para
monitorear el uso del
istema por parte de los

pobladores.

+ Poblacion beneficiaria.

Aproximadamente el 65 %
de las familias estan inscritas
en programas sociales del
Gobierno. El 50 % de los
hogares gana menos de la
mitad del salario minimo.

Existe falta de liderazgo
comunitario formal
(asociacion comunitaria).

en el drea de intervencién
Todos los hogares disponen
de bafio.

Existen racionamientos del
suministro de agua. Hubo un
colapso del sistema en 2016.
Por la falta de disponibilidad,
se registra un bajo consumo

de agua per capita.

La falta cronica de
suministro afecta
negativamente a la
evaluacién del operador del
sistema.

Fuente: Elaboracion propia.

VOLVER A ANEXOS A




Institucionales

Anexo 2C: Resumen - Estudios de caso analizados

Varlables

Actores
imvolucrades en el
process de
implementacitn

LQUE HACER?

Espacifigue los

actares

involucrados.

1. Mi io de Vivienda, igny
Saneamiento.
2 Fondo Nacional de Financlamienta de la
Actividad Empresarial del Estadc FONAFE ).
3. Sedapal Z Equipo de Proyectos Especiales
[EPE} de la Gerencia de Proyectos y Obras -
Mini: 4 iay Finanzas (MEF 3.
4. Municipalidades Distritales de Luriganche y
de San Antonia de Huarochirl
& Ministerio de Sakud - BID.
E. Consultorias para los aspectos sociales,
7. Contratista de la abra, con su equine social.
B. Servicios de ferreteria y fontanaria.
L= It ffica para i3 ion de la
conectividad - Water.ong.
0. Instiruciones Microfinancieras - Proveedores.
1. Lideres vecinabes.
12 Comunidad beneficiara.

CLASIFICACION

2. Paraguay

1. Entidades que apoyan: Fundacién FEMSA,
BID y Servicio Macional de Saneamiento
Arnbiental SENASA),
2 One Drap,
3. Fundacién Capital
4. Junta de saneamiento ocal
5, Instituciones financioras.
& Praveedores de materales
7. Mipymnes.
8. Familias beneficiarias.

CLASIFICACION

Casos

3. Bolivia

LBID.
Z MMyt
3 SEMASBA
4. GAM de Zanta Cruz de la Sierra y subalcalde
ded distrita municipal nro. 8
5 EPSACOOPLAN y SAJUBA
6, Ejecutora social [consultora).
7. FEJUVE y directivos de las unidades vecinales
8 Lideres locales.
9. Familias beneficiarias.

CLASIFICACION 4, Uruguay

1. Obra del sstema basice: Organo
finandader, MVOTMA, Oficine de
Planearnienta y Presupuests [OPP), OSE
o intendenda local contratista de obrasy
habitantes.
2 POl Organa financiadar, MYOTMA, OPF
5 (coordinacien generall, equips social de
OSE ode 3 intendencia local, consukora
contratada para desarroliarel plan
fequipa muktkdisciplinariol. cocperativas
certificadasy beneficiarios {responsables
de 3 autoconstruccién).
OB Actuaimente, 1y 2 separados.

CLASIFICACION

5. Brasil

1.BID,

2 COMPESA (operadora)
3 Empresas constructonss.
4, Consultora [PHTS]

5 Supervisora
& Lideres de s comunidad,
1. Poblacion beneficiaria,

Responsabilidad
de cada uno de
los actores.
respectoala
conexian.

Obsarvar si hay

claridad en la

definicion de los

rales

Buena de roles, con del
Sedepaly monitorea de recursos par el BID.
En la fase de prelnversién
1. Sedapal-EPE: Coordinacian de acciones

saciales.
2. para b g
social,
3 Lideres comunitarios Divulgacien
infarmativa.
4. Boblackén: Asambleas.
Fase de inversién y refusrzo:
1. Sedapal-EPE: Coordinacion.
dep N sociat
e estudios.
3. Contratista con su equipe socal
& Water.org: Apoye a ks promaockan sodial e
2 o it ey
provesdores,

M

-

5

¥ Oferta
de productos, materiales v sarvicios.

& Lideres: Apoyo para el proceso de senshilizar
a las famnilias y de divulgacicn,

T.Fi ficiari delas
acckones de fomente para adguirir el médulo
sanitario (MS].

1. FEMSA, BID [recursos) y SENASA Apcyan las

acciones
2 One Drop: Ceording el Programa Lazos de
Agua.
k% Capital E ]
programa de promesicn de la conecthidad:
San, definicion de i

¥

alaboracion de carmpanias de informacion y de
sensibilizacién sobre la importancia del

saneamisnto.

4. Junta de saneambento locat Es capacitada

para la integracidn al programa, la gestién del

sistema y la adhesidn del cliente al servicio.
5. Instituciones financieras Reciben

capacitacdn sobre |s estrategia del programa

modo gue se viabilice la conexian.
& Tiendas de rr Y struccitn
Ipreveedones), San capacitadas, efrecen
productos [piezas, kits y otros] que permitan la
conexién y se alingan a la estrategia del
microcrédito que brindan las instituciones
financieras.
7. Mipymes Prestan servicios asociadosa la
conexién,

& Familias: Son receptoras de las campanias de
infarmacién, sensibézacian y educacian.
Deciden realizar 13 conesién por mediode la
estrategla de microcrédito,

1. BID: Monitorea y sSuministra recursos
2 Mhtiyt: Respansable de establecer
cooperacicnes y de s captacian de recursas,
3, SENASEA Unidad ejecutons,
4. GAM: Cofinanciador, con un ral de
acompanamianto.

5 EPSA COOPLAN y SAJUBA Apoyan las
acciones, hacen la conexidn y dan seguimiento
{COOALAN]

6. Consultora: Responsable de llevar a cabo las
actividades propuestas para la promocitn de la

conectividad,
7. FEJUVE y directivos comunitarios:
Acarmpafamiento, participacian y artculacian
del proyecta,

8 Lideres vecinaks Se invelucran y acompafian
para sensibilizar a s farmilias y fomentar
adecuaticn ¥ las conexicnes
9-Poblacian: receptora de las acciones de
promocion de |a conectividad y son quienes
toman la decisidn sobre la conesian

1. MVOTMA: Definicion de las directrices
Qeneralesy convenio de recursos.

2. OPP: Coordinacidn del
amprendimienta (abra y PCI)
3.05E ointendencia locat Sestion del
sistema por implementarsa,

4, Contratista: Ejecucian de |a obra hasta

la camara 1.
5 5. Consultora: Desarrolio del PCL

6. Eguipo jocal {técnico y social):
Acompafier las acckones del PO para

recibir el ermprendimienta
7. Cooperativas certificadas Ejecutar las
conexiones intradormiclarias.
& Beneficarios: Decidir sobre camao hacer
|3 conexidn, por contrato o
autooonstrucoon

1, BID: Monitoreo y suministro de recursos.
2 COMPESA |operadora): Gestion del procesay
contratacion de los servicios.

3. Contratistas: Ejecuckin de las obras del
sistema de recoleccidn, ramales y conexiones
intradomicilizrias.

4. Censulters (PMTS: Desarralls del trabajo y
proyectos sociales para s corexiones,
incluyendo las intradomiciliarias.

5 Supervisora: Fiscalzacion de las abrag.

& Poblacion beneficiaria: Decisian sobro
wincukrse al sistermna, autorizacian para hacer
fas obras intermas y pago de la tarifa mensual
desde el funcionamiento de I3 red.

Estructura
organizativa pare
realizar el
proecesa,

Mivelde
argenizacitn

EPE-Sedapal come la unidad administradora
del proyecto, con personal téenice calificade. Se
i d Ia
implementacion; liders de manera éptima &
hize una supervisicn constante, desde fa
5n de os astudios de dissfo hasts s
sjecucion da ks obras de agus potatle y
sanedmiento.
Contratista: Gerente tdcnis; equipe da trabaja,
¥ vécnicos [sanitaric, con perfilde arquitectura y
sociales). y asistente administrative.

Buena estructurs crganizatia, can énfasi en
) R AL s 2
financieras, proveedaeres, mipyrmes y junta de
sanaamients, para viabiizar las conexiones por
medic del accesa al microcrédito.

Muy bien evaluada. Constituyd el punto fuere
del process, pues ls estructura organizativa se
definié con base en las fakas observadasen la
etapa anterior,

Falta informacién relativa 2 1 guinta fase
del Plan de
2 Saneamients Urbeno (PSU V) Ademas,
e registra una defidencia en este dmbito
redacionada con la baja adhesidn al
sisterma,

Elorganigrama del prayecto estd blen definido.
Si gistre una i erel
erite del &

lecal.

nivel de invols




g
i
“

contratackin del odeln e
wrabajo social

Fase del
proyecto

Camprueba s
ha sido
Diagnésticodefa | elaboraday

contrataciin +Inversian {obra): Trabajo social inchsido en el

consultora especiica.

conurate de la obra,
+ Refu pesterior a ka obra: Cor dela
consultors especifica.
Ademas, se actud en conjunts con i Water ang

Sl El diagnostico se hizo en la fase de
B 3 pectos de ing
[de obra y ambiental] y socioecondmicos de &
poblacién. Se aplicd una encuesta mediante i
1 i [ i tipe de
| | cupacin dea vivienda fen B2 %, es propia);
rmaterial predorminants de la construcesn (51 %
@5 noble); nimero de personasy famias que

Contratacadn de una consultora especiica que
desarroie los trabajos del proyecto social

Mo, Selo sé hizo un mapee y Una evaluacitn
junto a les act i

Se contratarcn servicios especificos por
separado:
- Diagnidstico de conectividad y plan de
comunicackn
- Conwvenio interinsttucional para desarrotiar
las Beciones de educacin sanitaria y ambiental

Si. El dingnéstics se realizd coma parte ntegral
de ki accitn 3 56 llevé a cabo una visita a todas

En los emprendimientos actuales, las
contrataciones de la obra se realizan por
separado, a través de la icitacian para la
consultaris del PCI, que Integra acclones

de Ingenieria y sociales.

Al respecte, ne hay infermaciones

Casos
Variables LQUE HACER?
CLASIFICACION 2. Paraguay CLASIFICACION 3. Bolivia CLASIFICACION 4. Uruguay CLASIFICACION
Evaluaciéndeia Sin datos oficiales. Mo obstante, hubo
ilg:goie:el Resultado dela M |r\2;tr::ggr:jzo;r;!:0c:huad dela Py 'nhrm:;ﬁr;:o;;fiz"“d ol Mo existe informacién sobre la calidad de la Nao existe Informackdn sobre |a calidad de u?‘::?:‘::i:: Er:guiﬁaglgaed?:t’?\:ﬁzr:e

L evaluacion P P prestacion de sericios. la prestacion de servicios gual y

servicio del localde la operadora para la prestaciin del

operador. servick.

La cor ian e dividia en las sicui Fases: G E
+ Preteiverase: Contratacian B 14 g La contratacidn principal de los trabajos socales
" L estuvo a cargo de la consultora,
consultors especfica.

Modalidad de + inversian [estudics finales): Contratacion de la

Se contratd a la empresa de consultorla para
realizar el trabajo técnico-social, con la
supesnvisién directa de la operadora.

ke kotas: - llevantanilar ooy disponibles sobre Casabé (PSL V), Sin
rpebldied kapbel i blmeiiey Junta de saneamisnto @ institucianes e . oM st embarge, ol prayecto de conexign i, 5 hizo un diagnéatico teenica-social al inicic
realidad bocal | evalia el nivel % oried s i Agrand == puede s . e intradamiciliaria para las farmilias de la intervencidn,
e caviteiel |  POCHSSRTIL S cetITinG b demanda considerar coma una base de dagnéstico o Tarmie y caratereanla e viviaricla y la presupens un canocimisnte da la
Dlagridetics existents, con base an el numera de lotesy anblish te risicada. instalaciones intrademiciliarias. realidad
" viviendas, entre otros. También se brindd
informacian a la poblacion de los beneficios del
provecto, d través de asambleas pablicasen
£ada zena. Se realizo |a caracterizacién fisica,
territorial y amblentaly el registro de s
sistemas exislentes.
Metodologla de o e in
facup/acincle iginid Sininfarmackn, Sir infermasksn Sin infarrmacién, Netbiay ddtes Se puerieinfetitquese de residencizs par tipslogia urbana y
nfarrnacion escogida realizd con f préctica convencicnal.
tomoafifca. topografica,
Evaluar sisan

Hormas tésnicas. DEmetroy

rigicdagtonsena
daras o flexibles.

Sin datos.

norr =gl Setrata

Normas conservadoras, con didgmetro

o ) minima de 200 mm, prefundidad
Mo procaden de un sisterma convencional Se destaca la minima de ka red de 1,50 m y sifén De cardcter flexible,
| i abligatoriedad de Ia caja da coneidn. descanector an la cimara |, tenisnda an
profundidad
minirma,

cuenta &l informe dal PSU IV







5. Braail

8
g Variables 4QUE HACER?
] ; = =
w CLASIFICACION 2. Paraguay CLASIFICACION CLASIFICACION 4, Uruguay CLASIFICACION
Obmade No. Et faca de |as neciones fue premeve la
conexian Evakisr i : ) A - Mo El proyecto se hizo para promover las
IntradormicEarias i gl z Ha o conexicnes al sstema implermnentada, con i) Ne. z S0 La abra inchuys la conexian intradomiciliaria.
adoptada ese sentido son los benaficiarios, quisnaes ih o e
incluidas en la < ek responsabilidad del beneficiario
pifey adquieren el madulk sanitaria
HNo. La infermacian se obtuvo en el diagndstico, £ i
¥ it s o j : 2 = . 25 e elabord un registre de las conexiones
[ I k :i las Py 2 3.
As built dentificar 5in infarmacicn, 0 Sin informacian. incluse aguells sobra = wistencia de lascajas o Sin infarmacidn, dormicliarias eintrademiclianias.
domiciliarias.
Fase de
operacién y
mantenimiento
Evaluacion del
N tipo de . .
o Na by d 5 a ap \ 2 A : : n
FkEn. aperacite, Sin infarrmacitn, a LT T : Mo Sin informacisn, a Sin infarrmacion, Se definiersn modelos speratives y de tarifas
operativos an las divarsas juntas da saneamienta,
goudles son las
reglas?
. Evaluar si existe
Monitorec del
control . - + 2 i En el informe del FSU IV, se presenta ia =
proceso para S ¥ d o 5l La junta de saneamiento [cperador) estd 5l con visitas domicliarias y actualizacion del " i A Heabzade a nivel de cada vivienda, con uso de
autorizarla i e hdisiea Lo siiitobe ool iy integrada al Pregrama Lazes de Agua, # sisterna de informacién geografica [SI1G). ) futiods ol I A S soneann, dusliene . sisternas de informaciin geogrifica,
AR process de ) : ' procedimientas definidos. :
¥ conexian,
Integraciin entre Werifique la
2 i . P At » . s i ials6 000
RO S [l i {056 obsarv 6 al i o e 1 SLLs preipugsta Caaooidn corern i) No hay informatién 3 Sty Sopirobsding ol
pep e N - i Rt . i i desarmollo comunitario en todas las reas. = Pe BEpHE
comarcial, departamentos [capacitaciin] debe courrs esa integracion, aperativa
operativoysecial, | ysugrado
Si, 58 dio en todas ks fases def pravects, por
medio de diversas actividades. Enla
prenversicn (2008-2011), se realizaron
asambleas; la convocatoria de lideres
Partidpacisn COMUNItaMos 3poyd a la sensiblizaciin y
eomunitara en '?JZ";:“; e m:r:“;mc's:‘:‘lg':'l iy tfﬂ’;z"mi‘f":‘“m Si. La propussta tiene cormo base el desarmatio
cada fase del ‘;‘mmph o T se £ _ngger ek Ne. Se trata de una accidn aparte del pracese comuniterie, cuya metadolegia incluye Ne. Solo s registra participacian en la i, BURGLE tuve rayer énfasis en s etapa de
ul yde ingenieria. i 2 Vil : = 2 > i
oyt o lement; t -idn de b estd : al 3 =1 3
pr:;:‘s:':;rrmﬂ yo. Ratianaet et [FRORPOMEIGeR di iy ol UL & implernentacian p::r;jl:;:;l::d: ;:I.:?:ia;:mp::;: fase actual de Casaba construcsitn
cberscion la sociedad ividad y se dispuse de baf
por la consultaria social. También se hicinron
tallares por gruposy asambleas genaerales,
e Porcas, ianes, ferias sanitari:
v se realizé la campana "Orgulicsa/a de micasa
¥ bafics adecuadoes”, desde 2015
i i Se hicieron vid fich lantes, notas
Elplan de comunicacion fue estratégica, muy ¥ NPT AT IR O
t ) de pronsay radiales y se utiizaron las e .
3 MerEajes ¥ % Ervparbular Se emplearon varios tipos de herramientasy
i . fuades con =] entre ellos, i s il plezas
Obsanarquese| 2 o=ess e ol sevton N e el spdoes e o da I et
Hesrivientas de utilizé para la Contacto uen‘a iy AT R drea y residentes en la zona de intervencicn. Se arak v reaistio c:le i a(ién - Anuncio de audic en & radic comunitaria
it comunlcacian y st IesD rfioos :werscs. A dgaudxo_ llends & cabo un taller de arrangue. Ademas, se |N?::|Levide:r&aﬁ 5 Platias B oAz - Encuentros con lideres.
iezas \:reacla:' cAMmo se penss, £am ar’sagt}e divulgacian, videos en las redes socialesy TV Surcieio shoocks o redin g eTicnien o Casabd) E . to 52 suspandid a ¥ =REtinlces a6l cach crliadira
P yva sea con la T Asambmsg y Pl ¥ Impresos core pancanas, pasacaliesy afiches. o Ia”?ﬂﬁe‘e‘m'a iy épo\fn 5 - Perifanes ambulante.
poblacin o no i R Incp;ese ecios También se cred un grupo de Whetshpp y se i rempmela i e i - Carro de infarmacian de COMPESA.
- realizaron actividades de teatra, 1 esticen, - Material de convocatoria para ks farmilias,
Wikl Cartillas de arientacisn
Por atre lada, el PCI cantempla accionesy >
actividades de comunicacian.
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Sociales

Varlables

LQUE HACERT

Comprusba si

1. Perd

CLASIFICACION

2. Paraguay

CLASIFICACION

Casos

3. Bolivia

CLASIFICACION

4 Uruguay

CLASIFICACION

5. Brasll

DRagnéstico ha sido - ¢ = : 50 hubo recopilacién de datos primarios y
i 3 ico D Ty Slse:zg.”:j.'oerf o EE ip;;m?a'én- Mo, antr.c!dela awnﬂ Z se hizo un diagndstica Na.Enla ﬁ.'tapa nctualdecasw nehay . sth,!nda.r.insl'nsl'[u También sa hiza la
oo la realidad evakia ol nivel s i P " familiar y de la vivienda en todos los lotes. registro do esa nformaciin, imvestigacitn por muestreo del 10 % de s
ambienitales y sociopcondmicos. ) ey
ol de detalle del wiviendas famifares.
Criagnéstico
Se efectud la actualizacion y complementacidn
del patrén de beneficiancs. Se obtuve | linea de
Encuests Enibe s base de entrada {por muestres), MewSin embarga, se hizo un mapeo del
socioecandmica | Lo Eldiagnistico en el drea de influencia del Impacto del COVID-19 en Sen Pedra, juntoa 51 se realizd un censo gue incluyd a todas las Sxaplcarsndasencaestuty s hogares Investigacion por rmuestreo dei10 % de s
por Mmuesies o ¥ proyects permitid analizar aspectos los principales actores mipymes, junta de familias y viviendas t cuadras
tipe ¥ ke e en la fase anterior del PSU {IV).
por cense, arr de ingenieria con ia sanearaente, proveedores & Instituciones
abrs, pero ambin asuntos socioecondmicos financierss
de la poblacién,
Aepecnos las cusestion lesde la
culturales defa
pablacihen Identficar sise _ _ socledad plurinacional boliviana es una politica )
psiardlong considerd este Mo hay informacion. Mo hay informacitn. esca(_al. 5in embargo, en el caso especifico de Mo hay registros que bos consideren. Mo hay registro de acciones en este Ambito.
dr R & anaisis Plan Tres Mil, no se registrd ninguna acclén al
higierie. respecta.
Bajo nivel de crganizecian comunitara, Una
investigacian por muestres menciona que el 48
% de los entrevistades no partiopa en ninguna
Alto grade de organizacion comunitaria, que se N e G g Institucién; el 40 % frecuenta algunra
Hivel e b s ha . Esfuerte; 1a Junta de saneamiento constituye evidencia a ravés de la FEJUVE. Esta arnbisiga; e el desmolle el S comunidad refiglosa; el 1% es parte de Una
Grganizacion {dentificadoy | S¢évallaque i organizaciin comunitarla es wn frute de ello. Se conskdera gue el drea comprende a organizaciones barriales que s o e A kb ONG; otra ] % conforma una asociscion de
k- e el fuerte, con dirkgentes, ONG y fundaciones. Irvalucrada cuenta con tradicidn en o gue hacen reuniones y tienen un grupo de ot o qrae s lnflare giue. hiy particia cidn resicentes; un 1% hace parte de otras
3 concleme a la organizackn comunitara. WhatsApp para la comunicacién con los e 2o Instituciones, y &l 7 % participa en instituclones
dirigentes comunitarios. TR R N de poder plblico. E| 2 % restante no contests.o
indicé que no sabla.
En conclusién, no 58 identificé un liderazgo o
asociacin comunitaria formal
5 La prop L ic
lideras v los hogares (familia por fami
reLniones comunitarias por cuad, vistas a kos
domicilios, antre otras
También inchuyd acciones de educacion
ambiental y sanitatia en escuelasy grupos
Si La mayaria de las acsicnes son de naturaleza iwos, . Ea al
social; se realizaron junto a las fam@as poder pablico, el sector privade, instituciones de.
beneficiarias Unao de los ejes fue constituir una El PO prevé charfas técnicas y educativas ensafianza y ONG
S s e recl le aclucacion sanitars yp:::;hil?n.lat n: la en cr_-m_mls cie ensanonzs .dim.;:u.l:iun:; Entre fas ||:(IivirlaI:n: s‘—:rmaz: |;“r;:eh_|:a:.ién:u
Acclonestécnico- | ldentificary | S0 Toda el proceso se desarrolio por media de Integracion de actores, capacitacien, SIS AT RAPAL I el SO LTI 29 RIS/ SISO C IO, scociiean i, b CUrpans TRpemnco
soctalesy de | evabuar elgrade|  acclones sociples comma: viitas a ks familias, earmunicacitn [rmaterial grafico, medios, ete) y ”'u.d' Ia.mh“hm'a' e'.—“".jadz.s.b“ﬂ'.m' Probablemesie, estas e mﬂfmm iy ACTEUCHES. i mml.mw ml“'".“'d‘a”“
F ; 5 = B Iy redig cuarta fase del PSU, Er Casabs (PSUV), el sabre el usoy manterimiento del siterna de
educaciérn. de las acciones encuestas, camnpadas, ete. veon de arte, T ; 4 : M G :
- ¥ proyecto respective s lve que alcantarfade sanitario en las cuadrasy un talker
yeampEfaa otras Tarmbién susperder a causa de |a pandemia de

actividades Kidicas y de promocion de pricticas
saludables en sarearmients bsics, campafiasy
ferias.

CoOMID12.

de pricticas de reaprovechamiento de
i s 2k 1 los jetes o
hegar, Come parte de ks educacion ambientaly
sanitaria, s levaron a cabo charlas con nifos y
adeleseentes, la Camnpana 'PSA en la ferla®, una
visita e los estudiantes al Preyects "Planea do
Bien” en Belo Jardin, una caminata ecolagica
por el rio Ipojuca y a Semana del Agua
Adicionelmente, se realizd el cursa de formacian
de multiplcadores ambientales.




Variables LQUE HACER?

Casos

CLASIFICACION 2. Paraguay CLASIFICACION 5. Bolivia CLASIFICACION

Acclanes de

emplece
Irvgreses,

generacidn de

Identificar y

evaluar el grado
de las accicnes

Sin registro en este companente.

Ne directamente, pero las acclones fomentan
ia dinamizacion de la economia lecal (junta de

), o g it n
generacion de la renta

El precese implicd |a capaciacian de tods |a

Si. Hubo capacitacionss 3 plomerncsy
trabajadores del akantarillado para que ssan
parte del procese de conectividad
Intradomiciliaria, Maestros, plomeros y albafiles
participaron en la capacitacion tedrica y préctica
Jurite al personal del SENASBA contratade para
las encuestas. Para la Instruccién sobre las obras
de las adecusciones intrademiciliarias, se
distribuyeran en grupos de cince estudiantes,
@n una jormada de tres dias can profesores en
campa. Come reconocimients, 5 les entread
una certificackin de ks EPSA Ademas, al final,
huba 50 participantes que complstarcn una
encuesta,

4. Uruguay

(PSU V), estaba previsto capacitar a fos

construccidn e instalacion sanitaria,
generar becas de trabajo y contratar la
manc de cbra en ks cases de hogares
con dificultades econdmicas
Haabstante, ¢l p

ejecucion se retomd, ne se leve a cabe

no se encontrd informacidn scbre s
puesta en marcha de estas acciones

En ef PCI de Casabd de |s etapa anterior |

de los barrios en de |

par la pandarmia de COVID-19, Cuanda s |

una sistematizaciin de datos; por tanto, |

CLASIFICACION

5. Brasil

5l Se realizaron actividades de interés para los
pobladores, es decir, seglin la demanda local.
Lestalleres de capacitaciin se arganizaron de
manera articulada con diferentes actores
soclales, piblicos y privades, comao la Secretaria
de Educacisn y Apayo Social de Tacaimb, la
Asociacion Comunitaria del Municipio de
Crugzeiro, la Secretaria de la Mujer de la
provinca de Pernambieco v otras entidades
Ademis, 50 promovid la formacien do una
cooperativa de artesanias basada en los
principios de la ecenomia solidaria y
comunitaria. En ese sentido, también se
impulso el redso del aceite de cocina para la
fabricacién de velas aromatizadas.

on el proceso.

Wisitn transversal
del trabajo social

Evaluar i esta

anfogus ha

tenida lugary
cdmo

Fus transversal en el tiompa, pero no se registra
5iza dio en vanios equinos

cadena de proveedares de rmateriales,
prestadores de servicics y entidades
financieras para desarrallar productos
canferme a las necesidades de las familias Por
ello, sa astima que k social pueds cons
come transversal.

La propuesta de promocitn de la conectividad

iene como b | fario, que

incerpara el dmbito socisl en todas las
dimensiones del process.

Mo 52 ha evidenciada un enfoque
transversal

Si La propuesta considera |a transversalidad de
este enfoque en todos los equipas, tanto de.
ingenierla como social,

Encussta de
satisfaccian.

Identficarsise
aplics y el

Mo existe una valoracion por parte de los
beneficiarios medlante encuestas. En el Plan de
Cestién Ambilental y Seelal [PGAS) se previd la

pera na hay detalles de la farma en
que se desarralid,

5L En todas las fases del proceso hubo un

Ne

Mo se realizd.

Mo se realize.

5i. Se hicieron encuestas por muestreo a la
poblacitn beneficaria. Estas se aplicaron en 302
lotes, distribuidos en 105 cuadras.

Campanas para
promaver la
COnExian.

\dentificar si
OOUrTid Y

|evaluar el grado

de las acciones

compaonente sdlido de promocidn de la
conectividad, pues este fise el centrode la
esuatagia.
Die medo general, se hicieron carmpanias
informathvas puerta a puerta y ferias sanitarias.
Se elabord informacitn institucional y se

iltaria sacial
Curants & inversicn, on gl marce del contrats
de la obra, sa referzaron las accicnes de.
conectividad. Se promocionaron los médules
sanitarios y la conexkin 2 la red, y se dio
informacién durante todes los contactes cor los
habitantes. Se hicieron talleres por grupos y
asambleas generales, reuniones con os lideres
comunitancs y con pequeiics grupes de ta
asi com; iarias a fin de
recolectar informacion para la base de dates de
clientes de Sedapal Adicioralrmente, se entregs
material informativa y promaocional; se reviss ol
aparata sanitaria, y 50 hiza una campana de
Promecian ¥ verificacion da las conexiones
domicikarias (refuerzo 2018-19)

El Programa Lazos de Agua incorpard
campanas centradas en la conectividad, de
divulgacion & integracion de los actores
invohicrados en e proceso: proveedores,
entidades financieras, mipymes y junta de
saneamienta.

5. Se desarrolaron campanas de comunicackin
y actividades de asistencla técnica para |
conectividad.

Er la cuarta fase del PSU, se previeron
actiones de comunicacion para informar |
@ los habitantes sobre las caracteristicas,
etapas y baneficios da s obras; las.
malestias en cada penoda; la importancia |
de las acciones vinculadas al enlace de los|
domicilios a la red y las faclidades
dispuestas para ello. Mo cbstante, el
proyects se suspendié porla pandemia
de COVID-19. Cuando |a ejecucian o
fetamd, fo se lleve & cabo une
sistermnatizacion de datos

Mo 5@ utilizé la estrategia de campanias, porque
las acciones para hacer el proyecto de conexicn
Junte con las familias (in situ ) resultaron muy
efectivas. Hubo discusiones colectivas en fa
cuadra y, comae consecuencla, la gente decidid
hacer la adhesidn.
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ubics en | zone ceste. Presents Una Composicion
urbanistica semiuniforme, ya awe no todas los
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directa de materiales para la conexién
intrademiciliaria a las familas.
50 Forma parte del PCL que esuna
propuesta completa, a pesar de que su
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Anexo 3: Metodologia del sistema condominial

Para crear un servicio de saneamiento alternativo al tradicional, se abordaron los problemas
expuestos anteriormente y se establecio el didlogo con todos los agentes locales, especialmente
con la poblacion atendida, buscando una solucion técnica para la recoleccion de aguas residuales
gue se adaptara a todo tipo de urbanizacion. Como resultado del proceso, se desarroll6 el sistema
de saneamiento condominial. Se trata de una nueva concepcién del alcantarillado, cuyo enfoque
radica en proveer un servicio que se ajuste a cada inmueble. El sistemna combina de manera integral
lainnovacion técnica y el componente social de participacion de los involucrados, que promueve
la aplicacion exitosa del modelo y lo convierte en un sistema técnico-social.

En la practica, el sistema de saneamiento condominial toma a la cuadra (o a un pequefo conjunto
de inmuebles, por ejemplo) como unidad de referencia. Desde el punto de vista fisico, el sistema
recoge las aguas residuales sanitarias a través de tubos dispuestos alrededor de las cuadras. Estos se
ubican segun el acuerdo con los vecinos, estan conectados a todas las propiedades y su dimension
responde a la demanda de cada unidad de referencia.

La cuadra necesita un solo punto de conexion al sistema publico (imagen 1). La red de condominio
basica para la recoleccion de aguas se enlaza a cada cuadra en su punto mas bajo.

Imagen 1. Figura del modelo de red condominial de alcantarillado
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El trazado del sistema debe contemplar el perimetro del lote (0 su equivalente) para asegurar que la
tuberia se encuentre en un espacio publico: acera, camino, entre otros. Si la topografia o la ubicacién
de la propiedad imposibilitan el trazado, es preciso que se adopte la mejor distribucion, aunque
esto implique atravesar lotes privados. Por esta y otras circunstancias, el aspecto social constituye
un elemento de gran importancia en el proceso de planificacién, ejecucion y operacién del sistema.

En la metodologia de este sistema, las cuadras se denominan condominios y los tubos, ramales
condominiales.

Un tubo dispuesto en el espacio publico se llama ramal de acera y es el mas apropiado, ya que
facilita el mantenimiento por parte del operador. En cambio, el ramal de fondo del lote usa las
areas libres en la parte trasera de los terrenos, buscando atender dos lados de la cuadra con una
sola estructura. Esta es la solucion mas econdmica para las conexiones; sin embargo, dificulta el




Imagen 2: Ramal de calzada en la ciudad de Gravata (Brasil)

mantenimiento. Se aconseja, principalmente,
en areas residenciales donde las instalaciones
sanitarias o el propio terreno drenan hacia el
fondo: valles, pendientes negativas y casas
adosadas, siempre y cuando haya suficiente
espacio libre para que pase la tuberia.

También se utiliza el ramal de jardin cuando
las casas de la cuadra tienen un espacio frontal
que las separa de la via publica y el terreno o
las instalaciones sanitarias drenan a la calle.

Imagen 3: Ejecucion del ramal que pasa por donde puede, en la comunidad Babilonia,

Sao Paulo (Brasil)

Por ultimo, esta el tipo de estructura
que se coloca en ocupaciones
desordenadas y se denomina ramal
que pasa por donde puede. Este
ultimoyeldefondodelloterepresentan
un esfuerzo del sistema para garantizar
el acceso a todos los inmuebles.

En cuanto a los aspectos sociales, la
cuadra también sirve como unidad
de referencia para la planificaciéon vy
la participacion de cada habitante de
ese espacio. Para ello, se organizan las
reuniones condominiales, donde se

promueve un debate sobre el sistema, sus condiciones de funcionamiento y las reglas de adhesion,
de manera que las personas tienen el poder de decision colectivo sobre las mejores alternativas para
el servicio. Estos encuentros también permiten hacer aclaraciones basadas en un enfoque técnico
y metodoldgico, con recursos educativos como mapas, maguetas y otros. Ademas, son el espacio
donde comienza el proceso de cambio comportamental y de actitud.

Durante las reuniones condominiales y en las actividades de educacion sanitaria y ambiental, se
difunden los conceptos de coparticipacion y corresponsabilidad. Ambos confieren a los usuarios
un papel activo en el uso apropiado de los sistemas de saneamiento y en el compromiso para la
descontaminacion ambiental, convirtiéndolos en los principales agentes de transformacion.




Imagen 4: Red basica condominial en Salvador (Brasil)

El ramal condominial se adapta para dar servicio a todas las residencias, incluso en las condiciones
mas desfavorables. En esa misma linea, en el sistema de saneamiento condominial, la red de
alcantarillado se traza con base en las condiciones de los inmuebles, a fin de garantizar la
conectividad. Es importante considerar que, en cada cuadra o condominio, siempre hay una opcién
que resulta mas econdmica y adecuada desde un punto de vista técnico. Este constituye el principal
foco de discusion y negociacion respecto al sistema de alcantarillado, que involucra a la comunidad.

Finalmente, la accion integrada —fisica y social— conforma una estrategia muy bien planificada
paraelempoderamientode la poblacién beneficiaria. Lasactividades que hacen parte de este proceso
se desarrollan con el propdsito de fortalecer el entendimiento sobre el sistema de condominios,
cuya metodologia es relevante dadas las caracteristicas sociales, econdmicas y urbanisticas de cada
region. De esta forma, se busca contribuir a que se consolide la adhesion de los usuarios al sistema
de aguas residuales.
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 4, Cuadro 2A: Estrategias generales para mejorar los niveles de conectividad en proyectos de
alcantarillado sanitario

Estrategias generales

Pc

Participacién comunitaria

Pramover la paricipacién comunitania disefando acclones o medidas especificas durante todo
el ciclo del proyecto —desde el disefio, la ejecucion y la operacion de las cbras de
alcarttarillado— vy para las intervenciones que se pretendan realizar en el marce del plan de
conectividad, Estas actividades deban centrarse, particularmente, en facilitar y promover la
efpcucitn de las intradomiciliarias en las vi )

En todos los cases analizados, la participacion comunitaria y el ito de los b i fueron claves para alcanzar las metas de

conectividad.

co

Comunicacién y difusién

Desarallar y poner en funcionamiento un plan o programa de comunicacidn y difusidn [PCD)
donde se incluyan medidas que parmitan comunicar de farma adecuada |as acciones concretas
cuya finalidad es promaver y asegurar la ejecucidn de las conexiones intradomiciliarias

M Perd: La Carmpana "Orgullossfa de mi casa” durd ios cuatro reses de [a Oitima fase de la ejecucian de las obras de infraestructura. Como resultada,
se pudn incrementar la tasa de madulos sanitarios instalados con conexidn en un 25 %. La campafa se desarrclld con mensajes especificns, segun los
Intergsas de os distintos segmentos de |a poblacian

(2) Bolivia: Se cred un grupo de WhatsApp para comunicar a los difgentes vecinales sobre el ingreso a los barrios. Alll, los residentes también podian
solicitar visitas de asistencia técnica focalizada (ATF) o para verificar la conexién domiciliaria ejecutada.

ién entre el proy pri

"

de las

Desde |afase de disefio del programa, cbra o proyectn, priorizary adoptar medidas que
garanticen la corfecta ajecucion de las conexiones intradomiciliarias, coordinando los
requerimisntas y ajustando las alternativas {técnicas, econdmicas, financieras, etc) que aseguren
Ia conectividad en todos los hogares.

VMEF

Considerar y promover macanismos que asequren |a viabilidad econdmica y financiera, con el

bjetivo de ejecutar todas las conexiones intradomiciliarias

M) Uruguay: Se adoptd un esquemna mixto y gradual para ctorgar subsidics.

[2) Perd: Se trabaja con la ONG Waterarg para gue coordine con Instituciones financieras del drea, con el objetivo de incrementar la oferta de
créditos y gue, con ello, las farilias reciban financiamiento para mejorar las condiciones sanitarias de las viviendas. En ese sentido, primero se puso en
marcha una gt a fin de L ¥ itar al pUblice intermo de las agencias financleras. Esto facilite el involucramients de los gerertes de
dichas idades. La giaser iz& a través de un taller a cargo del equipo de Water.org, dirigido también a los asesores de crédito. Este
ineluyd infarmacian financiera sobre el crédite, el establecimisnto de las zonas para promocionar el producto financiem y tdcticas para la
sensibilizacidn y venta a los habitantes, entre otros. Durante |a ejecucidn del trabajo, la manitora de la ONG ofrecis asistancia téenica continua con
herramiantas en campa para la venta de productas de agua y saneamienta (AyS). Coma resultado, se llavaten a caba tres actividades principales 1)
visitas puerta a puera, 2] campafia general v 3) informacidn en puntas clave. En las primeras, se daba una charla motivadora a las familias sobee (a
'oportunidad de tener scoeso a crédito para AyS. lgualmente, se les entregalba un tigue para un sorteo de diversos materiales promocionales de las
financieras (gorras, llaveros, playeras y otros). Para la campafia de informacién general, se establecié un punto de reunién en la comunidad Se
incentivé a la gente a asistit anunciands premios para guienes participaran; se entregaron electrodomésticos, viveres, canastas y material
promocional. En los encuentios, | estrategia del humor de los payasos fue una de las mas exitosas. Por Altimo, se brindd informacion en puntas clave
e |as dreas de intervencion del proyects, generalmente, en lugares de alta concurrencia (tendas, bodegas, librerias, mercados, etc]. Mo se desarrolld
ningon products crediticio especifico, pues ya existian otres relacionados con la construccitn y mejors de |as condiciones de la vivienda |CrediMogar,
‘Construyendo Confianza, Caja Construye], con subproductos para saneamiento [Crediagua, Aguamnads, CrediYaku). Como resultade final, se alcanzarcn
& 913 créditos de agua y saneamienta #n las institucianes financieras del drea de intervenclan




Asistencia técnica para las familias beneficiarias
y otros actores clave

Garantizar asistencia técnica y asesoramiento a los hogares beneficiarios (potenciales usuarios
del sistema), a fin de asegurar la adecuada ejecucion de las conexiones.

(1) Peri: A. Durante la fase de inversién, a través de una consultoria social, se hicieron visitas puerta a puerta. En ellas, se ofrecié la asistencia técnica
de Sedapal para colocar y conectar las instalaciones requeridas en los hogares, especialmente en aquellos interesados en la autoconstruccion de los
maodulos sanitarios, sea con miembros de la familia o maestros de obra, y en la conexién al sistema de alcantarillado.

B. También se impulsé la asistencia técnica para las entidades que otorgaron los créditos. Una monitora de Water.org brindé apoyo en las siguientes
funciones: (i) ayuda a los asesores de negocio para realizar actividades de promocién en campo (puerta a puerta, activaciones, asambleas, uso de la
radio, etc); (ii) coordinar con organismos de base: municipalidad, asociaciones, empresas prestadoras de servicios; (iii) capacitar a los asesores de
crédito de las instituciones financieras en el drea de intervencién; (iv) hacer verificaciones posdesembolso de una muestra de clientes; (v) realizar el
seguimiento a las colocaciones de las agencias asignadas y reportar ssmanalmente los avances a Water.org, y (vi) elaborar informes mensuales de
seguimiento.

(2) Bolivia: Se conté con un equipo técnico de las EPSA1y 2y del SENASBA (personal de campo). Se realizé una capacitacién en cuestiones de
replanteo, a fin de garantizar las mediciones, asi como la configuracién y ubicacién de las cdmaras de inspeccién. Para esto Ultimo, se utilizé un
esquema a mano alzada que se define en cada vivienda, con el objetivo de construir la adecuacién intradomiciliaria y la conexion efectiva al sistema
de AyS. Las actividades especificas incluyeron: (1) elaborar la ficha técnica para el replanteo, orientada a la correcta adecuacién intradomiciliaria; (2)
definir los contenidos de la capacitacién por dreas técnicas, segln los requerimientos de la ficha; (3) convocar a los maestros plomeros y albafiles para
que participen en la preparacion tedrica y apoyen en la capacitacion practica, junto con el personal del SENASBA contratado para las encuestas.
También se les dio la oportunidad de recibir certificaciones de la EPSA si aceptaban ser profesores en campo de los estudiantes, durante tres dias,
luego de la capacitacién tedrica. Esta propuesta generé un valor agregado al proyecto, ya que los maestros albafiles, los plomeros certificados y el
ingeniero del SENASBA elaboraron un presupuesto estandar para conexiones cortas (S), medianas (M) y largas (L). Otras actividades fueron (4) el
desarrollo de la capacitacién para facilitadores en asistencia técnica focalizada (ATF) y (5) la ejecucion de esta asistencia (replanteo), que se hizo casa
por casa, cubriendo manzanas y barrios. Asimismo, en la ATF, quienes toman lecturas para la EPSA entregaban comunicaciones sobre las visitas
domiciliarias y su propésito. Continuando con las actividades, esta (6) el seguimiento, acompafamiento y supervisién en campo y gabinete de la ATF;
(7) el chequeo de la adecuacion intradomiciliaria por EPSA 1,y (8) la elaboracién de precontratos. Al final, se daba una copia del esquema al propietario
y se le explicaba sobre el terreno.

Articulacién e integracién de los actores para la
conexién intradomiciliaria

Fomentar la articulacién e integracién de los actores clave (instituciones, organismos, etc),
coordinando las acciones requeridas para impulsar y garantizar una mayor conectividad de las
viviendas al sistema.

(1) Per: La coordinacién entre actores y la diversidad de acciones lograron resultados exitosos, superando ampliamente los niveles promedio de
conectividad al alcantarillado en la regién.

A. Para reforzar la promocion de la conectividad por Sedapal y la contratista en la fase de preinversion, durante la ejecucion de las obras principales, se
coordinaron esfuerzos con Water.org. Esta ONG fortalecié el mensaje y las acciones previas, brindando informacién puerta a puerta sobre las opciones
de crédito financiero para construir o mejorar los médulos sanitarios y lograr la conectividad a las redes de alcantarillado en construccion.

B. En las ferias impulsadas por Sedapal, participaron actores relevantes como la empresa contratista, con la informacién sobre el proyecto, los
beneficios y la importancia de asegurar la conexién. También estuvieron las instituciones financieras que otorgaban créditos, la consultora que habia
implementado las acciones de promocién en los domicilios, los proveedores de insumos y productos de saneamiento (ferreteros, fontaneros y otros)
y los lideres comunitarios clave.

C. Las alternativas crediticias no se disefiaron especificamente para este proyecto. Se coordinaron con las instituciones financieras de la zonay se
adaptaron con base en la oferta de crédito destinado a mejoras generales para la vivienda. Ademas, se fortalecieron las acciones de capacitaciony
comunicacion para que los usuarios pudieran conocer y acceder a dicha oferta crediticia.

(2) Bolivia: Se buscé articular a los actores locales clave mediante los sistemas de cooperacién regional, definiendo los roles, funciones y aportes de
cada socio dentro del sistema, consensuando objetivos para la implementacién del proyecto y conformando una estructura de conduccién que les
permita asumir la responsabilidad de los procesos, con el seguimiento y evaluacién respectivos. En el marco del plan de conectividad del proyecto,
esta estrategia derivé en acciones especificas agrupadas bajo la denominacién de "Proceso de Cooperacién 1. Consenso y coordinacion”.

Educacién sanitaria y ambiental y cambio de
comportamiento

Promover el cambio de comportamiento mediante accionesy estrategias que fomenten una
mayor conciencia sanitariay ambiental a nivel comunitario.

(1) Pert: A. Educacién sanitaria y ambiental (ESA). Se constituyeron asambleas ciudadanas y se realizaron ferias sanitarias. Ambas actividades se
estructuraron con base en los siguientes mensajes: (i) “Para gozar de todos los beneficios de tener agua y saneamiento en sus hogares, es necesario
tener un maédulo sanitario”; (ii) “El médulo sanitario le ofrece diversos beneficios, como una mayor comodidad en el hogar, una mejor calidad de vida
(mejoras en la salud y en la autoestima) y una mejor valorizacién de su lote”, y (iii) “Para evitar atoros, es necesario el uso correcto de los servicios de
saneamiento a nivel del hogar. No colocar en el desague pafales, toallas higiénicas, ni basura en general”. Con la inversién en actividades para
promover el cambio de comportamiento e impulsar la conectividad, el Sedapal pudo asegurar la ejecucion de las conexionesy lograr un aumento en
los ingresos operativos de la empresa.

B. Cambio de comportamiento. Las actividades en este ambito se inscribieron dentro de las de comunicacion y difusion, realizadas a lo largo del ciclo
del proyecto; su ejecucion se coordiné con actores clave, como Water.org y entidades financieras. A través del arte y actividades sociales recreativas
—con payasos, sorteos, premios, juegos, etc.—, se reforzaron mensajes sobre la importancia de hacer oportunamente las conexiones intradomiciliarias.|
(2) Bolivia: Se formé la red interinstitucional de educacién sanitariay ambiental (Red ESA). Uno de sus principales objetivos es que, después de que
finalice el proyecto, las entidades que la integran sigan ejecutando acciones para difundir buenas practicas, en favor de la poblacién.
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 4, Cuadro 2B: Potenciales estrategias especificas

Estrategias especificas Ejemplos (casos) Referencias

1 |Adecuacion del sistema recolector a la realidad local.

X Ver el ejemplo del SENASBA en Bolivia para el andlisis de esquemas, en la https:/fwww.bivica.org/files/promocion-
2 |Adopcién de mecanismos legales. clemp et P =4 ’l.r’( " : affiles/p
experiencia del municipio de La Guardia. conexion.pdf

Adopcién y promocién de mejoras en el sistema de control de
calidad para la ejecucion de las obras.

Caso en Brasil: Se tuvo que adaptar el sistema para garantizar la recoleccion en las

4 {Ajustes vhcriicos 8l proyecto del alstemin de recolsceion. viviendas en situacidn topogréfica desfavorable.

La Plataforma Regional de la Global Water Operators' Partnership para América
5 |Capacitacion de los operadores locales. Latina y el Caribe (WOP-LAC) promueve |a cooperacion técnica entre los
operadores en diferentes paises de |a regién de ALC.

ttps://alcas.org/instit ional/Pa -
WOPLAC aspx

https://coprofam.org/2023/04/12/coprofam-realiza-

6 Capacitacion en asociativismo y cooperativismo aplicados al En Brasil, se han adoptado modelos en otros sectores; estos podrian replicarse en el |taller-de-capacitacion-sobre-cooperativismo-y-
microcrédito. de agua y saneamiento (AyS). asociativismo-en-la-agricultura-familiar-en-brasil-
en-el-marco-del-proyecto-fo4la/
et = “ 4 Ademas del subsidio total para las conexiones intradomiciliarias, en Brasil
Compatibilizar la demanda financiera (tarifa y costos de . i P £ ! i
7 (Tacaimbd) se aplicd una exencién del pago por alcantarillado a los usuarios con
conexién) con la capacidad econémica de la familia. : .
tarifa social.
Plan de Conexién Intradomiciliaria (PCI) en Uruguay. La Administracién Nacional
de las Obras Sanitarias del Estado (OSE) junto con el Ministerio de Vivienda, https:/fwww.gub.uy/presidencia/comunicacion/no
8 |Concesion de subsidios. Ordenamiento Territorial y Medio Ambiente (MVOTMA) crearon el Plan de ticias/ose-apoyo-del-mvotma-subsidiara-conexion-
Subsidios para Hogares Vulnerables. Asi, se aplicaron subsidios integrales para saneamiento-hogares-vulnerables

cubrir todos los costos, segun |a estrategia definida en el PCI.



https://www.bivica.org/files/promocion-conexion.pdf
https://aloas.org/institucional/Pages/Que-es-WOPLAC.aspx
https://coprofam.org/2023/04/12/coprofam-realiza-taller-de-capacitacion-sobre-cooperativismo-y-asociativismo-en-la-agricultura-familiar-en-brasil-en-el-marco-del-proyecto-fo4la/
https://www.gub.uy/presidencia/comunicacion/noticias/ose-apoyo-del-mvotma-subsidiara-conexion-saneamiento-hogares-vulnerables

Construccién de médulos sanitarios.

Caso de Bolivia, donde se implementaron 480 médules sanitarios para domicilios
en situacion de vulnerabilidad que no contaban con bafio. Esto permitio la
conexion efectiva al sistema.

En Argentina, el Instituto de Investigaciones y Politicas del Ambiente Construido
(IIPAC) de la Universidad Macional de La Plata desarrollé un manual y
complementos audiovisuales a fin de comunicar, paso a paso, cudles son los
reguerimientos para la construccion de un médulo sanitario.

. m/file/dN7heZd CrBWdPyx]
4vYLein6i4OITYPRCT/view
https:/Awww.youtube.com/watch?v=Tg3oT-TctfY

10

Definicion de modelos alternativos segun el tipo de conexién
(acometida).

En el caso de Brasil, el modelo condominial.

Desarrollo de la cultura crediticia de las familias.

En Paraguay, se realizaron talleres para la poblacion sobre finanzas personales, con
la ayuda de una aplicacién movil. Fue una estrategia exitosa del Programa Lazos de
Agua para impulsar el pago y uso correcto de los servicios, que podria adaptarse a
fin de promover una cultura crediticia responsable y la conexién a los servicios de
alcantarillado.

https:/fwww.lazosdeagua.org/es/videoclip-al-dia-
convidarte-colombia/

Desarrollo de la cultura y capacidad crediticia de las familias.

Caso de Paraguay: el modelo financiero. En el marco del programa impulsado por
el BID, FEMSA, Fundacidn Capital, Juntas e instituciones financieras, se dio
capacitacion sobre la estrategia, se desarrollaron productos y se trabajd con
tiendas de materiales de construccion a fin de ofrecer paguetes (piezas, kits, etc.)
para viabilizar la conexién. También se ajustd la estrategia de microcrédito con las
entidades financieras. En dltima instancia, las familias decidieron concretar la
conexion aplicando al microcrédito, impulsadas por la campana de comunicacion
de One Drop.

Desarrollo de la oferta de microcrédito.

En el estudio de caso de Perq, |a estrategia se aplico a través de una alianza con
Water.org. Esta ONG, junto con cuatro agentes financieros locales, promovio el
mercado crediticio en el drea de intervencidn.

14

Difusién informativa que brinde soluciones para superar la
capacidad crediticia insuficiente.

En El Salvador, se desarrollé el informe con resultados de siete instituciones
afiliadas a la Red Centroamericana y del Caribe de Microfinanzas (REDCAMIF) gue
han recibido apoyo para implementar proyectos de mejora del acceso a los
servicios de agua y saneamiento.

https://www.ada-
microfinance.org/sites/default/files/inline-
files/Sistematizacion_Agua%20y%20Saneamiento._
ES_0.pdf



https://www.lazosdeagua.org/es/videoclip-al-dia-convidarte-colombia/
https://www.ada-microfinance.org/sites/default/files/inline-files/Sistematizacion_Agua%20y%20Saneamiento_ES_0.pdf

Se aplicé en todos los estudios de caso, a través de un plan de comunicacion y
difusion. En Bolivia, los mensajes y materiales se elaboraron involucrando a los
beneficiarios; ellos participaron en grupos focales para evaluar los productos de

15 |Difusion informativa promoviendo la participacion comunitaria. .
comunicacian,
En Paraguay, el proyecto a cargo de Senasa y One Drop empled el arte y los
elementos audiovisuales para impulsar distintas actividades.
Caso de Paraguay: Las piezas promocionales de los productos financieros y los kits
18 |Difusion mnformativa sobre los prestatiores de ssricios Iocales. para la mejora sanitaria incluian ?I numero de teléfono de la Asoci‘acl:ién de
Constructores Sampedranos y Afines (proveedores locales de servicios
especializados).
En Perq, la difusién sobre los WaterCredits a través de Water.org.
Para desarrollar la campana en Paraguay ofreciendo el crédito de las mipymes, se
7 Divulgacién informativa que contemple la oferta de crédito o |utilizé el idioma local. https//redcamif.ora/banco-adopem-finangia-y-
financiacién. En el caso de Uruguay, el PCl comprendidé un Plan de Comunicacién. promociona-viviendas-verdes/
Otros ejemplos: "Tu cuentas" del Banco Adopem en Replblica Dominicanay el
caso de viviendas verdes financiando conexiones, de REDCAMIF,
En Perd, la comunicacidn enfocada en la cultura crediticia estuvo a cargo de la
entidad que ofrecia productos financieros a los hogares. Esto se logré a través de la
alianza con Water.org.
18 |Divulgacién informativa sobre microcréditos. Caso de Paraguay: en el marco de la campafia 360°, se disefiaron y repartieron
volantes impresos; se crearon piezas graficas para redes sociales, anuncios de
audio, videos y un catalogo fisico para presentar todas las opciones disponibles a
los usuarios de la junta de saneamiento.
https:/fwww.bivica.org/files/5642 Sistematizaci%C
3%RB3n%20de%2012%20Estrateqia%20T%C3%, i
19 |Divulgacién informativa sobre la tarifa social. Ver el estudio de caso en Bolivia, Plan Tres Mil. co-
Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad¥%
20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf
20 [Divulgacion informativa sobre I resporsabilidad de:conexion. La estrategia se utilizé en todos los estudios de caso donde se alcanzé el 100 %

de conectividad de los hogares al sistema.



https://redcamif.org/banco-adopem-financia-y-promociona-viviendas-verdes/
https://www.bivica.org/files/5642_Sistematizaci%C3%B3n%20de%20la%20Estrategia%20T%C3%A9cnico-Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad%20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf

Divulgacién de los impactos que tiene la falta de conexion para
la salud y el medio ambiente.

En Brasil, se comunicé que el sistema propuesto es la solucién adecuada desde el
punto de vista técnico, a la vez que resulta de beneficio colectivo, Con ello, mejord
la tasa de conectividad y adhesion al proyecto.

Divulgacién sobre la oferta de asesoria legal.

Caso de Brasil, Tacaimbo.

Elaboracion de proyectos de conexiones intradomiciliarias.

En Brasil, se crearon proyectos personalizados, con un esquema técnico de la
manera en que se conectan las partes sanitarias, que incluia también las
definiciones de la instalacion de camaras de reunién, los tipos de piezasy
conexiones y el diametro de |a tuberia, asi como |a lista de materiales gue los

https.//www.minvivienda.gov.co/sites/default/files/
consultasp/CuC3%ADa%20metodol%C3%B3gica

% rograma
residentes debian comprar. C;ﬁgﬁ;;gzp 4 f H20
La Guia Metodolégica del Programa de Conexiones Intradomiciliariasen Colombia |~
es otro referente.
En el caso de Paraguay, se puso en practica introduciendo productos y servicios
Estudio de alternativas para el servicio con el operador y otros Ry, e B o P : 3 pr o=y
adecuados para la comunidad: kit de materiales, lineas de microcrédito y otros de
agentes. o :
beneficio para los residentes.
En Peru, la oferta de microcrédito se garantizo a través de Water.org. Para mas
detalles, ver el estudio de caso. https.//water.org/
Entre los organismos que podrian considerarse para desarrollar esta estrategia, https://water.org/solutions/watercredit/
Garantia de la oferta en el mercado de microcréditos o R _ LTy S
estdn Finca International, KIVA y TerraCycle. Si bien este Ultimo se enfocaen la https:/ffinca.org/

alternativas de financiamiento para ejecutar las conexiones.

gestion de residuos y el reciclaje, ha desarrollado programas de financiamiento
innovadores para proyectos de alcantarillado y saneamiento. En ellos, se generan
ingresos a través del reciclaje.

https:/fwww.kiva.org/
https://exploreloop.com/

Mejora de las condiciones crediticias para que se ajusten ala
\capacidad de las familias.

Estudio de caso en Uruguay.

Otros gjemplos:

+ Programa Vivienda Digna en México.

+ Programa Mi Casa Digna en Celombia, que proporciona créditos subsidiados
para mejoras en los inmuebles,

+ Alianza de Financiamiento para Agua y Saneamiento (AFAS) en El Salvador.

Mejoras en la prestacién de los servicios.

Certificaciones para las empresas operadoras de agua y saneamiento, adopcidn de
normas y estandares internacionales para mejorar procesos y servicios,
implementacién de AquaRating, entre otros.



https://www.minvivienda.gov.co/sites/default/files/consultasp/Gu%C3%ADa%20metodol%C3%B3gica%20programa%20de%20conexiones%20intradomiciliarias_2.pdf
https://www.kiva.org/

Plan Tres Mil en Bolivia.

https://www.bivica.org/files/5642 Sisternatizaci%C

28 |Movilizacién social. Caso en Paraguay, donde la estrategia se desarrollo a través de una alianzaconel |co
Circo del Sol. Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad%
20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf
Se implementd como parte de la campafia de promocién y apoyo a las conexiones
al alcantarillado intradomiciliario del Programa Conéctate a la Red, en Nicaragua,
29 (Creacidn de una red de instaladores sanitarios calificados. bajo responsabilidad de la Empresa Nicaraguense de Acueductos y Alcantarillados
(ENACAL). La estrategia redne a personas calificadas en la instalacién de inodoros,
duchas y otros equipos sanitarios.
Estudio de caso en Paraguay, modelo de un programa con estrategias y acciones
Orientacién para las familias sobre las nuevas instalaciones 5 rag ay, . prog o g " y https://www.lazosdeagua.org/es/nuestro-modelo-
30 - especificas para el cambio de comportamiento y la educacién sanitaria y
sanitarias y los habitos de higiene. : enfoque/
ambiental.
Caso de Brasil. i A
Argentina, donde la Fundacién Siemens dio el dinero para adecuar y ejecutar hites//medulosanitarie.org/
Programa de adecuacién para ejecutar las instalaciones bafios, mientras la ONG Mddulo Sanitario apoyd especificamente con las g
31 = para ej £ : e poyo esp https://furuguay.techo.org/construccion-de-
hidrosanitarias. construcciones e instalacion, T e T
En Uruguay y Paraguay, la ONG TECHO ha colaborado para construir modulos e, e
sanitarios en viviendas marginales.
Caso de Bolivia, con un seguimiento técnico efectivo de la ejecucion de las obras
32 Programa de asistencia técnica para la adecuacién de por parte de los vecinos, también incluyd la provision de camaras de inspeccion
instalaciones hidrosanitarias. interna para ciertos hogares. El uso de esta estrategia contribuyd a superar las
metas previstas de conectividad.
Asistencia técnica a las familias con el objetivo de ejecutar las D alascaoran lento ylcapat:ltac a2 arm‘[[as sokielge dlspos't,' SR 5
. - inspeccién, las pendientes del terrenc, los diametros de las tuberias, los tipos de
33 |obras para los segmentos de la poblacion que reciben . % : i i
rmateriales necesarios y sus costos, asi como las buenas practicas para la ejecucion
subsidios.
de obras.
Fomento de hébitos de higiene y uso de las Instalaciones En todo’s osestudiosde c'aso analizados se adopto es'ta estrategia
34 Para mas detalles, ver el ejemplo del manual de usuario creado en Paraguay por

hidrosanitarias.

Senasa.



https://www.bivica.org/files/5642_Sistematizaci%C3%B3n%20de%20la%20Estrategia%20T%C3%A9cnico-Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad%20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf
https://www.lazosdeagua.org/es/nuestro-modelo-y-enfoque/
https://uruguay.techo.org/construccion-de-modulos-sanitarios-en-los-muros/

Promocién de instrumentos de mejora del crédito.

Programa de asociaciones plblico-privadas de Colombia, donde se han
contemplado seguros de crédito y garantias para atraer a los inversionistas, Este
modelo puede adaptarse y replicarse a fin de mejorar los instrumentos de
financiamiento para la ejecucion de conexiones.

36

Impulso de una financiacién (funding) adecuada y especifica.

Fondos constitucionales:

1. Infonavit en México.

2. Fondo Nacional del Ahorro (FNA) en Colombia.

3. Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS) en Brasil.

Fondos estatales:
4. Companhia de Saneamento Ambiental do Distrito Federal (CAESB) y Empresa
Baiana de Aguas e Saneamento (EMBASA) en Brasil han adoptado esta estrategia.

www.infonavit.org.mx
https:/fwww.fna.gov.co/

https.//www.fats.gov.br/Pages/default.aspx

Fomento del debate sobre las barreras de conectividad
vinculadas al mareco regulatorio.

Encuestas realizadas en Chile sobre |as dificultades para la conexién a los servicios.

https://obtienearchivo.ben.cl/obtienearchivo?id=re

Promocién del mercado de constructores y prestadores de
servicios.

Se podrian desarrollar capacitaciones presenciales, virtuales o hibridas para
constructores y prestadores de servicios, con entidades profesionales y académicas.
Al final del proceso, se les podria entregar una certificacién. Después se registraria a
los profesionales y empresas como prestadores de servicios calificados para
trabajar en el programa, a través de un sisterna o aplicaciéon que facilite el acceso
para los hogares.

Impulso al mercado local de la construccién.

Casos de Perd y Paraguay, en |os que se dio informacion para que las familias
supieran dénde podian acceder a materiales y las personas pudieran registrarse
como proveedores.

Proyecto de adecuacién del médulo sanitario (estdndar vs.
|especial adaptado al domicilio).

Metodologia desarrollada en Paraguay para trabajar la conexidn intrapredial y
asegurar la conectividad en situaciones especiales, segun las condicionesy
reguerimientos especificos de la vivienda (Senasa, BID y AECID, 2021).

https://fautomate.video/estrategias_completa_plan
de_acci_n_de adecuaci_n_para yhu 201221 _b%0

Oafa3
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Alianzas estratégicas y reuniones entre agentes involucrados.

En Paraguay, en el marco del programa impulsado por el BID, FEMSA, Fundacién
Capital, Juntas e instituciones financieras, se dio capacitacion sobre la estrategia, se
desarrollaron productos y se trabajé con tiendas de materiales de construccién a
fin de ofrecer paquetes (piezas, kits, etc.) para viabilizar la conexidn, adecuadosa la
estrategia de microcrédito.

Simplificacién de los procesos administrativos o burocraticos de
|conexion.

Caso de Uruguay, con la normativa, los reguerimientos y procesos para la conexion
de |a cuarta fase del Plan de Saneamiento Urbano (PSU IV), desarrollados por OSE.

https//montevideo.gub.uy/sites/default/files/biblio
teca/instructivoconexexist20181207.pdf

VOLVER A ANEXOS A



https://www.fna.gov.co/
https://obtienearchivo.bcn.cl/obtienearchivo?id=repositorio/10221/33774/1/BCN_consulta_expertos_conectividad_efectiva_2022r.pdf
https://automate.video/estrategias_completa_plan_de_acci_n_de_adecuaci_n_para_yhu_201221_b900afa3
https://montevideo.gub.uy/sites/default/files/biblioteca/instructivoconexexist20181207.pdf

CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 4, Cuadro 3: Matriz de barreras, estrategias y acciones (ejemplo)

Dimensién

Estrategias

Generales

Especificas

Acciones

Ejemplos (casos)

Referencias

Comentarios

11 Insuficiente
capacidad financiera
para cubrir los costos

de las conexiones.

11LCD: Plan de
comunicacién y
difusién.

LLVMEF.k: Garantia de la
oferta en el mercado de
microcréditos o
alternativas de
fi lami para

Inicialmente, las deben la izacion de agentes

Fara ofrecar y lineas de crédito adecuadas a los
requerimientos de 1a conexidn intradomiciliaria en el fugar dal proyecto. Las
acciones pueden desarrollarse en alianza con organismas internacionales o

T 5 di bancos locales, crganizaciones sin fines
de lucre o microfinancieras lecales. La intervencion directa en campo resulta
clave para generar una oferta aproplada de alternativas financieras v minimizar
los riesges de que las familias no paguen los microcréditos. La asistencia téenica
s tamblén un elemento fundamental para promover UNe conexén oportuna (en
linea con e prayecto y la ejecucion del sisterna principal) y el pago de la deuda,

ejecutar las conexiones.

La pi A e il ivoa fiscales puede incrementar el interés de
las agentes inanciercs en mejorar las condiclones del crédito v, con ellg, favorecer
la conexién mediante un subsidic indirects, legrande beneficics efectivas. EI

sisterna de pago por uso también pueds ser una alternativa para garantizar el

i i de las Su ventaja es que permite que los usuarios
paguen una tarifa prorrateada en lugar de asumir un gran costo inicial.

En Pen], la oferta de microcrédito se garantizd a
través de Waterorg. Para mas detalles, ver el
estudic de casc.

Entre los arganismos que podrian considerarse
para desarrollar esta estrategia, estan Finca
International, KIVA y TerraCycle®, etc.

htipsy//water.on

hittpsd orgfsolutiol
httpsffincaora/
hittps/fwww kivao
hitpslexplersicopcom/

) it}

* 5i bien TerraCycle se enfoca en |a gestién de
residuos y el reciclaje, ha desarrollado programas de
financiamiento innovadores para proyectos de
alcantarillade y saneamiento. En ellos, se generan
ingresos a traves del reciclaje.

11.CD.2 Divulgacién
inf va que

Lidentificar al pablico objetive y los criterics para abordario.
Ii. Desarrollar las piezas de comunicacidn para el pdblico objetivo, adaptando el
lenguaje, formata, argumentes, medic de difusion, etc.

contemple la oferta de
crédito o financiacién.

il pagar informacian sobre los productes crediticios, agentes financieros y
reglas de accesc,

fv. Orientar a los beneficiarios en cuanto a la administracidn de recursos, del
ingresa famniliar v de las cuctas.

En Pen, la difusién sobre los WaterCredits a
través de Water.org

Para desarrollar la campafia en Paraguay
ofreciendo el crédite de las mipymes, se wiilizé
el idioma local,

En el caso de Uruguay, el PCl comprendid un
Plan de Comunicacin,

Otros ejemplos: "Tu cuentas® del Banco Adopam
en Replblica Dominicana y el caso de viviendas
werdes financiando conexicnes, de REDCAMIF.

hepsyiredeamif.org/banco-adopem-

financia-y-promociona-viviendas-verdes/

LZVMEF.:: Mejora de las

condiciones crediticias

para que se ajusten ala
i de las

Se pueden tomar individualmente o en conjunto, para promover la oferta de
crédito asequible:

| Otorgar financiacidn a un costo adecuado.

li. Proporcionar instrumentes de mejors del crédito, come mecanismes o fondo de
garantia,

familias.

li, icliar las tasas de interds.
. Pramowver la creacidn de bases de datas a partir ded storgamiento efective de
crédite, con el abjetivo de informar sabre la concesitn de nuevos créditos,

Estudio de caso en Urnuguay.

Otros ejemplos™

+ Programa Vivienda Digna en México,

+ Programa Mi Casa Digna en Colomibia, que
properciona créditos subsidisdos para mejoras
en los inmuebles.

+ Alianza de Financiamianto pars Agua y
Sarwamiento (AFAS) en El Salvador,

*Algunos casos cormprenden créditos originalmente
disefigdos para financiar nuevas viviendas, pero que
incluian el financiamiento de la conexién a la red de
agua y alcantarillado. Mo obstante, se destacan como
ajemplos de créditos gue se han adaptado ala
capacidad de pago de |as familias, con menoras tasas
de interés y plazos de pago que abarcan medidas de

tcapacitacion y educacion financiera para los

beneficiarios.



https://www.kiva.org/
https://redcamif.org/banco-adopem-financia-y-promociona-viviendas-verdes/



https://www.gub.uy/presidencia/comunicacion/noticias/ose-apoyo-del-mvotma-subsidiara-conexion-saneamiento-hogares-vulnerables
https://coprofam.org/2023/04/12/coprofam-realiza-taller-de-capacitacion-sobre-cooperativismo-y-asociativismo-en-la-agricultura-familiar-en-brasil-en-el-marco-del-proyecto-fo4la/
https://www.ada-microfinance.org/sites/default/files/inline-files/Sistematizacion_Agua%20y%20Saneamiento_ES_0.pdf

Dimensién

Estrategias

Generales

Especificas

Acciones

Ejemplos [casos)

Referencias Comentarios

I Definir el perfil del piblico chjetiver propietarios de Inmuebles que se aslentan
en tierras no legalizadas,
Il. Desarrellar las piezas de comunicacién con el equipo de asesoria legal, de

al perfil del pablice chjetivo (lenguaje, formato, argumentos, divalgacian,
ete

iii. Informar sobre los criterios legales de suelo para la conectividad, los
proveedores disponibles de asesorfa en estas cuestiones y sobre coma acceder al
servicio

1.4.CD: Plan de 1.4.CD.1: Divulgacién
comunicacién y sobre la oferta de iw. Difundir las siguientes estrategias Caso de Brasil, Tacalmbé,
difusién. asesoria legal. V1IMMER): Garantia de la oferta en el mercada de micrecrédites o alternatives de
financiamients para ejecutar las i , 5 hay i i i
financiera.
12WMEF: Mejora de fas condiciones crediticias para que se ajusten a la
L4 Incertidumbre sobre capacidad de las familias.
la propiedad del 12VMEFZ: O de la cultura y crediticia de las familias.
inmueble. 12VMEF3: Concesion de subsidios, cuando exista Insuficlente capacidad
erediticla.
Buscan generar un espacio de acusrdos donde el operadar expligue los.
14.ALAC: requerimientos para la conexion (materiales, servicios y recursos) y, a partir de ello, ;
Articulacién e 14.AIAC.2: Estudio de |5= 9efinan los gro«.’.ﬁucnos que se ofrecerdn 3 r.cs huga.r\es. conta participacidn de [Enel caso de Paraguay, se puss el-n practica
- los actores-socios: industria, comercio, senicio y entidades de crédito, En ese Introducie nds productas v servicios adecuados
tegracién de los alternativas para el 3 = d ., 5
Ia serviclo con el operador .se""dc' 15 duvaeieg o X ; - p@_ra la ccm unidadt kit de materiales, lineas de
WETICAR pArS i Promower un foro para el estudio de alternativas gue garanticen que e atienda  |py ¥ otros de ficlo para los
m“_lo“ y atrog ald i, ir dl de fa situacicn del suelo residentes.
intradomiciliaria. ii. Adaptar la normativa de los operadores para facllitar saluciones temporales,
intermedias o permanentes.
I, Creacian de una tarifa social de agua y aleantarillada Pars ello, es necesaric
Qarantizar una 3 i que evite dilapi los idios, ¥ cuyos
15.VMEF.1: requisitas saan de ficll comprensicn para quienes la necesitan. También es
o ibilizar la i vincular la adjudicacian de la tarifa social a la conexidn
15.VMEF: Asegurar demanda financiera | n@domiciliaria y hacer un monitoreo para evaluar la necesidad de ajustes en los Ademas dal subsidio total para las conexiones
recursos descuentos y criterios de elegibilidad intradomiciliarias, en Brasil (Tacaimbd) se aplicd
(tarifa y costos de i % - 2
econdmicos y conexién) con la ii. Otorgar un periodo de carencia antes del cobro de fa tasa mensual de una exencion del pago por alcantarillado a los
financieros. alcantarillado, aun cuando el usuario deba pagar el micrecrédite para la conexidn |ysuaros con tarifa soclal,
capacidad econémica intradorniciliaria. En ese caso, se recomibenda supeditar |a concesidn del pericdo
de la familia. de carencia a la terminacién de la conexién intrademiciliaria y al page del
15 Déficit y/o mi I imisme, se sugiere mani la adhesién y los resultados.
inestabilidad de los En ambos cases, resulta clave definir los criterios de elegibliidad para el beneficia.
ingresos para pagar la
tarifa !
Para atender a fas familias de bajos recursos, se recomisnda:
i. Dofinir of perfil del publice chjstive segin los criterias utilizadas para aplicar la httpsliwnens bivicaorg/files/5647 Sistern
15.CD:Plande | 15.CD.3:Divulgacién |P0fsecial o ; AR INE N0 B0 A0t
icach inf ivasobrela | Desa.'rob!:ardlas praes .?: ;omumcdaclun culn :!r':lq:'?u s.‘:'al y:: drod . _ |Ver el estudic de caso en Bolivia, Plan Tres Mil.
difusion. varifasocil responsable de esta tarifa, de acuerde con al p ol plblico objetive (lenguaje,

formato, argumentacion, difusicn, etc).
ML Infiarrnar de la existencia del beneficio, los criterios de elegibilidad, la
documentacidn necesaria y cémo y ddnde solicitario.

Ividadaodeis2nal |

Plan®20Tres%20M|Lpdf



https://www.bivica.org/files/5642_Sistematizaci%C3%B3n%20de%20la%20Estrategia%20T%C3%A9cnico-Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad%20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf



https://uruguay.techo.org/construccion-de-modulos-sanitarios-en-los-muros/
https://www.lazosdeagua.org/es/nuestro-modelo-y-enfoque/

Dimensién

Estrategias

Especificas

Ejemplos (casos)

Referencias

Comentarios

2. Fisicade lavivienday
de acupacidn del suelo

1.1 Condicldn precariade la
vivienda o propledad,
relaclonada con la
2.1.2.Pk: Disefio y Metodologia desarrollada en Paraguay para trabajar Ia
infraestructu; 2.1.2.P1.5: Proyecto de
b il ajecucidn de las 5 médulo | sea factibhe aj | ' ndar, se puede realizar | ecuad idn i ¥ asegurar v hitps, i ategias completa pl
< conexiones e 8 las ¥ & las fini de espacio. sl la medduis se iales, segan | icionesy n_d i ra_yh
b';""l'z':m'rm?"”_n' instolaciones "I::h:“:i'"? ;xu adapta a s condiciones especilicss del domiclic. squesinil i Javi (s BIDy | boogaks3
L .af"“ ‘W.Wﬁsuum intradomiciliarias, e s AECID, 2021),
Ia vivienda que dificultan o
odecunda instolacidn de fos
mddulos sanitarios. )
2.1 Condicidn precaria de la Para la elaboracktn e provectss de ingenieria en los domiclios que requisren En Bragl, proy persanali £on un
vivienda o propledad, de ejecutar |as conexiones 0, 56 pueda:
esquema técnioo dela manera en que se conectan las
relacionada con la i, Desamellar izadas de C, k e piscs TR e feites/datault/hl
A ctactdn da | 2.1.3.P1.6: Elab S ol # par queincluia g fwww BOW.C
o o " " I decd de reunida, | ¥ asfronsul L3%ADAY, i L]
[ i Realizar & fin de pones cimaras 1 didem delatuberia, asi 1l 5
12.1.3. Problemas de calldad o . Definir i iény a3 los castos. onnexionesy €l slametro e s uerla ad oomolalista de. [Bls BAndetiafcor HAIOSE
it complionliants dékos Inirsdamiiaak e Tear P de materiales que los residentes debian comprar. adom 2.t
sty deconsiruccion 2.1.1.81.2: Programa de & para ejecutar L atigpcadd Frg n
Fiadaidaten f iandi,) 211ATF.3: de asistenca técnica para fa de i < ]
2.1 Condicidn precariade la
2.1.4.APP: C i
relacionada con la entre el proyects 2.1.4.APP.7: Definicidn de P s e " — .
infraestructura. principal y laej; modelos ol MU TCEIalo 8 CORARICIONAN S 810120 K Con R, (U Enel de Brasil, el modelo
. tipod - i an pam gue s pundan hacar conmdones dentro da kos lates.
(2.1.4. Tipalagia de la Intradomiciliarias,
propiedod.}
de los o q 4 PAra CONBCTATSE, ¥ $63
2.2.1.APP: Coardinacién porfa tepografica lar. En tales casos, Jos olectores se debe
entre el proyecta | 2,2.1.APP.1: Ajustes técnicos ?.ﬁ:iﬂ?ﬂimf;“ ok ":n pes L b Caso en Brasil: Se tuvo que adaptar el sistema para
D'In:iral\'li ejecucibnde |  al proyecto del sistema de 1 Evshaar el a6 el i P : o e T garantizar la recoleccidn en lasviviendas en situacién

2.2 Deupacidn del lote en
situacion desfavorable.

{2.2.1. Terreno en localizocidn
odversa pore la conextdn. |

intradomiciliarias,

soluciones especificas,
i Remitirse a las acciones de ls estrategia 2, 1.4 APP. 7: Definicidn de modelos alternatives segin el tipo de.
coneicn {acometida).

topografica desfavarable.

2.2.1.AIAC: Articulacidn e

2.2.1LAIACZ: Alianzas

Se crientan 3 establecer acuerdas entre los residentes de la cuadra y ol operador, buscando sokidones

* En el marco del programa, so dio capacitacién sobre la

p y setrabajd con tiendas d

! {pi Kits,

afin de afrecer pag)

integracion de los actores [ el servico a todas | das, en especad a las que estdn en situacian Caso de Paraguay: Programa impulsado por el 81D, FEMSA, ete.] para viabilizar la conexidn. Tambidn se ajustd |a estrategio de
estratégleasy reunlonesentre | . 5 3 R - A ot I I 5 f
para la conexidn b g, critica. Las acciones induyen presentar ¥ llegara Capital, Juntas e Instituciones financieras®, leras, En ditima instancia,
intradomiciliaria. v acuardcs, |as familias decidieron coneretar la conexidn aplicando al
il dis poF | pafia d d
OneDrop.
2.2.2.APP: Coardinacidn :“‘_'_I_ ] 5 Hn e gh o perty e bne gk '“I:"d"
sanitarias. Se ad el illado flexible, ajust a realida
| emrefl pm\mef? y 2. ,IZ.APP.S. ﬂuwnﬁﬂ? del Gioak Pk b ek
principaly ala i Desamrollartn p dilsh a— 4 decdea
las conexlones realidad local. R
Intradomicillarias.

i Adoptar el modelo condominial



https://automate.video/estrategias_completa_plan_de_acci_n_de_adecuaci_n_para_yhu_201221_b900afa3
https://www.minvivienda.gov.co/sites/default/files/consultasp/Gu%C3%ADa%20metodol%C3%B3gica%20programa%20de%20conexiones%20intradomiciliarias_2.pdf

Dimensién

2.2 Deupacidn del lote en
situseidn destavarable.

(2.2.2. Deupaciones
espontdnens o irregulores. )

3.1 Percepcidn familiar de que
2l "problema estd resuslto”
con lasolucién de
saneamiente insuficiente qua

Estrategias

Generales

2.2.2.PC: Participacign
comunitaria.

3.1.CD: Plan de
comunicacion y difusidn.

Especificas

L & s barmera 2.2 Oicupaciin del | i eincide
pesitivamente para superarlas demis. Co que fa pablacidn
desde su inicia y se adhi al sistoma, se proponen las siguientes akemativas de accisn:
L Crearuna iniciativa de mawikzacén socal. Fara ollo, podria seguirse la metodologia del madelo
condominial.
& Realizar un diagnstic integrado, qua se base en s da la guia, para o s ¥
de i en o hogares y | fisica de las viviendas.
W, Efectual it fideres locakes y dn los bamias, o
2.2.2.PCH: | proyectoy &n los procesos i
soclal. i, Desarrolar manzana, call £ | pray 1 "
v. Lievar a caby i " isita ilizar & las familiss. |

3.1L.PC.1: Divulgacidn de los
tiene fa falta de

prayects, discutic saluciones y firmar kos canvenios de conedtividad
i, Establicer ncuerdas de adhesidn al sisterna.
il Crear un grupa de seguimiento del trabaja.

il Ofrecer dires k

través del

demicilio y da linea teleférica para atender inquietudes y solutionar canflictas.

. Disefiary ejecutar estrategias do

ek poribie

d

Seemata, dfusidm, ete.)

conexidn para la salud y el
medio ambiente.

al sstema da alcantarifada,
i, Dar & conocer 1as sigulentes esirategias:

v mejerar b idos ¥
A fin de lograrks, es
i Definie el perfil del poblico objetvo; familias g d schucin
que na se vircula al sistema de s dedr,

. Desarrollar s pieras de camuricacién con los equipas sociales y de ingenisria, segin ¢l perfl del plalics

Ful ben los banedi & salud y ol madia ambiante que se dervan de la adhesidn

1. LVMEF. 1; Garantly da i ke o
ejecutar las conexiores, sl hay insuficente capacidsd finandien

1.2ZVMEF. L: Mejora de las condliciones crediticias pars que s ajusten  |a capacidad de las famiias.

Ejemplos (casos)

Referencias

HC

Iitkps: e blvlea,praffiles/5642, ystematisan

THCI%

Plan Tras Mil en Bolivia.

En Brasil, se comunic gue @ sisterna propuesto esla
salucidn adecuada desde of punto devista técnico, alavez
ue resulta de beneficio colectivo, Con ello, mejors latas
de conectividad y adhesidn al proyecto,

Comentarios

Para que los beneficiarios valoren los servicios v dejen atrés la creencia de que el problema de saneamiento

acceso para los hogares.

tianan. 1L2VMEF. I cadtura diticia de las familias.
LZVMEF.3: subsidics, i i¢
[ dupands d i soio g fa val personas,
0 e puedean adoptar actones comc:
::"" R_:":é'l" 1.1.AL2: Adopcién de | Creare ismos legales dhesidn al ¥ Ver el gjemplo del SENASBA en Bolivi | hitesfivww.blvica
S macanismos legales. santiones parm quien v se quien conectar pudienda hacero. enla iadel delaGuardia. |coneran.pdf
aspectos institucionales. 3. Tenas i de ia 4. 1411 [
12 de los i & En tados | dios di lizad) adoptd esta
habitos de higiene adecuados ;n;'m:""' antid 3.2.CC-ESA.1:Fomentode  |Envista de que of chietivo es pramaver ol cambio de comportaméenta para mejarar los hibitas y el usode | estrategia.
yde losbeneficlosde la uc:hlnde 4, L de higi v uso de las |l se L de l egia 2.1 1. OCESA4: Drentacién para las | Para mas detalles, ver el ejemnplo del manual de usuario
conexidn para la salud y el instalaciones hidrosanitarias. |familias sabee las nusvas instalaciones sanianias y las febitas de Figieno. creade en Paraguay por Senasa,
comportamiento.
bienestar.
+ de Boliv " denico efect
SR il 3.3.ATF.1: Programa de C: con un dela
3.3 Faltade conocimiento ! _ . N Ién de las obras por del también
téeniea para las familias Revisar| dela 2.1.1.ATF.3: Programa ! de : X S _
técnico sobre cdmo realizer la g ciastas gt d incluyd | dn d d &
conaxién, ¥ hidrosanitarias, cler gares. El uso L a
actores clave.
superar las metas previstas de conectividad.
desarrallar i
A fin de amphar ¥ i i téenica g hitsrid: ¥ de
ia | 34.MIAC: I R |d=|;ﬁr : o et 1 e ) servicios, con entidades profesionalesy académicas, Al
integracién de los acto R i S o final del dria ent i
constructores y prestadores I q:nh::'::;' res mercado de ¥ di " i skt s regalr e
del servicio. servicips, |& Capacitaries en cuantoa la s d 2 i
Intradomiciliaria. i a s 4 etk otk s p vicias para trabajar n el
refacionadas con ol proyects. dsdeun sistemac quefaciliteel



https://www.bivica.org/files/5642_Sistematizaci%C3%B3n%20de%20la%20Estrategia%20T%C3%A9cnico-Social%20aplicada%20en%20la%20conectividad%20del%20Alcantarillado-Plan%20Tres%20Mil.pdf
https://www.bivica.org/files/promocion-conexion.pdf

Dimensién

Estrategias

Generales

Especificas

Acciones

Ejemplos [casos)

Referencias Comentarios

B. Cultural y de mercado|

5S¢ orientan a fanalecer el mercado local de proveedores y materiales ulsnenmas Dali ejecitar Ias

técricos
por ejernplo, DGG contar con las cajas de dertvacidn o
inspeceice prefabrcadas que se requieran, Cuando a oferta de materisles resulta Initads, se puede

ofera ial

b i slos: | TRAING e A 3.5, AIAC.1: Impulso al Fecurr a [a produteion de meldes por lss familias o b a5 camo s 1a i ranmile by S, O R e e informeckdn
o do bocal de la paraque las ! acceder a
I {0 CoREricCI, oy gewieeal, w eecommiene: materizlesy las personas pudieran registrarse como
conaxiones. intradomiciliaria. L identificar ex dicin ook " u—!dim;hs Jericiatiy " - proveedores.
negoios, y establecer
ii. Deefinir la oferta de productas: las farmas de r.rédin: y el kit de materiales.
iil. Determinar fas estrategias que permitan prapagar fa cferta de productas.
La estrategia 5= enfoca en promover | adecuada i ¥
conelas, que bas calificadas, ¥
técnices, Ademis, B imps a de estes servicios. Par allo, se
sugiens:
L identificar a dichas con miras a publicitar s [ d Caso aguay: Las pi i del
2 3.5.C0. i, Desarmaliar las piazas d ingenieria, il financieros y I
3 Pocoua e i 38,001 Plan e sabre los p abjethea ) farmats, difuside, 1| incluian e nimers de teléfono de I Asaciacién de
servicios locales. fil. Difundir conteride sobre la mnomnuaee(mrmsemmde calmd técrica y famentar la [«
de fazal i idnd deservicios especializados),
. Pubficitar b ista de profesionales especializados, con ks senvicios gue prestan.
. Tamar en cuents las acciones de las estrategias:
BAMACL: Pro i ¥ die servicios.
3.5.AIAC 1 Impulse al mencado local de la construccidn,
En Paraguay, se reallzaron talleres para la poblacidn sobre
Apuritan a mejorar | capacidad credticia de lag familias 3 través del apoye y oriertaciones pard la o ke méil
a,)‘.vMEr.amrar’ a.r.v:ns.:.z. ?slarrullal:: Ia ::::::ium 'inan(ler:‘h tarla s delos hogares afinde Pagarlas oo s eitosa del Programa Lazos deAgua para [ i sl i
financieros, familias. Tambiin se recoenienda ver las actiones de 4 estrategs 1.2.VMEF.2: Desarrolo o la cullur y capacidad '"‘”“"”dua"’"“”“’“‘“d"l‘“m os, quepodria | convidartecolomblal
crediticia de bss famiias. Tin 0 pranig b ;
s importante dar & conocer las ofertas de microcreditos y as maneras para acoeder s elos, demostrando
que existen vasias posibi e aibibener Para ecitar En esa linea, tamiién A— B ST -V —
hay i icufasi los agentes eros (ba de crédit, fintects e,
3.7 Cultura crediticia limitada. e ]Yamucnﬂ:ammiun!l,wru difundr tanta kos productos ﬁemmedlmwhln para lus estuvo a carga dala entidad que ofrecia productas.
il i the scoesa y, 4 hibier, s, La difusitin pusde hacerse a través de | financieros alos hogares. Esto se logrd a través dela alianza
3.7.C0.2: Divulgacidn grada co nes e clngoctal, . . P o Wtar.ors.
3.7.00: Plan de jeasaioiniie Adderniis, se puste proparcianar crientscion financiera a sy gue se crgaricen: g jo | Caso aguay: en el marco de 3607, 58
comundcacién y difusidn. de np.l.qmdmdn de deudas, erganizacidn de documentos, entre otros. De igual forma, e pesials afe d ¥ repmlerm wolantes
miercriditor. bra gestin do rerusas y deuda v pora il de audi
ia can & citk que [as mujeres jefes de hogar #  |videosy un catdiogo fisico para presentar todas las
favords la don dirigidas a ullas, an ol polticade |y e L L
e saneamiento,
Adicicnalmenta, se suglers tomar an cuanta las accianes vinoutadas 3 [ estrategi@ 1.1.00.2; Divulgacin
Ll npke o oferta de crédig
Corwocar a la comunidad apefando a sus anhelos; por ej | o
sanitana corlews majorss par |3 sl y contribuye a & preservackin dal madia amblenta y a la
walorizacidn del nmueble. Enire s acciones especificas Dil’i |a mavilizacin seclal, se encuentran la
difisiin sobee el proyesto al los saberas kacales y
de Inural, v la p L ogn Y ]
alarte, ibifza & e e ladico y de asp de la cultura locsl. En
3.8 Faltade i 38PC: sintesis, las awmslmen Plan Tres Mil en Bolivia,
- 4 3.8.PCL: lizackén social. |i. Comuricaria i L] SUS SRS, BCtionEs y de farma cléra, chjetiva v |Caso en Paraguay, donde |a estrategia se desarrolld a traveés.
participacién de los comunitaria, ouonde ol peri e pibicn v allanaa con ol Circo del Sol.
pobladores. . Utkear lergusie v .
iil. Tomar en cuertta i ¥ lad s estratei
. Promover i ici | didh la comunidad, desde el initio de la
intervenicn
w. Desarmalar i i una ia que se adecie a la realidad local.

wi. Remitirse a las accianes de la estrategia 2.2.2.PC 4 Movilizacién sodal.



https://www.lazosdeagua.org/es/videoclip-al-dia-convidarte-colombia/

Estrategias

Dimensién Barrera Acciones Ejemplos [casos) Referencias Comentarios

Especificas

orertadas a dar facilite |a toma de decsiones y promuava fa participaciin de
lag s actividades d #sistema de rilada y mejorar 3
Los cenitericos v formatas ser muy dversos; no cbstante, se sugiens:
? & Familas, 5us aspirack i
3 Idem@rv:emr } desecs de | i ¥ oros aspectos relevantes P& | <o aolics en tades | dios de casy, a través de un plan
lniadcdiades cion I coecivised, de comunicacidn y difusidn. En Bolivia, los mensajes y
i Considerar los temas de interés en la elaboraciin de los contenidos para las acciones y i sl i i daind Bt
3.8.C0.2: Difusld el plan de i difusicen.
3.8.CD: Plan de 1] iparon en grupos lo:
romoviendo |aparticipacién il Desarrollar las piezas de comunicacion segin el perfil def piblics objetive lenguaje, formata,
comunlcachin y difusién, P pac R s 90 e, productos de comunicacién.
v. Properdenarinformacicn compileta. En Para_au&\‘. el proyecto a cargo de se.nasa ¥ One Drop
v. Temar en cuenta la Hipds par ejernpln, si oxiste L artey para impulsar
pablaciin indigana o pusblas ceiginarias. distintas actividades.
vi. Fomentar &l ejercicio de la cudadania,
wil, Evitar modeics L L yenlk dn
camunitaria,

para Enaesa
sentido, cabe analizar la normativa pertinente v los requinvantos legales, considerando los aspectas que
faciliten u obstaculicen & vinculacin: el proceso para acceder formalmente, la titularicad ded terena y
enras. 52 suglere evaliar 3 detalle los asuntos relacionacos 4 las coneslanes de las comunidades mas
1: Fomento del debate |yunerables y buscar que los mecanismos ¥ procesos se fexitiiicen, con miras a fadiitar la conectividad, i

.1, Marco regulatorio

4.1LAL:Revislény 1 hivo.ben.clfob hivoTid
jones espacilicas i : £nc hila sobre las dific i
limitante, con restricclones [ oo ot sobre [ s I o i itorlo/A0221/33774/1/BCN_consilta een
parala conaxidn de las sk tastibaclona . Iderificar 1 Ll wicios, o jidad 220.pdf
viviendas. pREioT ik o ii. Explarar h pernitan flexibifzary adaptar este ks aspectas que ertas canectividad sfect v 20220 pof
dificultan la conectividad.
fil Aevisar el marco regulsrio s fuera necesark,
. ias para el debate sobre s barreras den | ofic
seminarias, fors, etc,
B pesar un problema fr i fias: la falta c
4.2.A1: Revisidn Far la gestidn d o itano, a través de procescs y programas de La Plataforma Regional de la Global Water Cperators'
3 ;d;"‘*l" 4.2.AL1:C Snde los | abjetiva di i ¥ sasteribie. Com feas mis P para América Latina y el Caribe [WOP-LAC) | hitos:/fal i pes/Oue-es
T 2 2 nw n’_ operadores locales. espachlicas, s pupden consliderar; idin téeni I WOPLAC sepx
|. Croar e o para of aper S diferentes paises de a regidn de ALC.
M";';‘:"“"::*“"T‘I;T’ Il Contratar una cansultoria fin de apoyar el d Ias acslanes.
ete.)del operador en las’ L]
de disefi v
gestion. . N . .
4.3.CC5: Seguimiento, "i‘ccs':‘lm"fdd"" . N”m‘;‘"“‘ml_"v e erl oS b oy asepurarls
supervision y contral de i el > L el - 5
s & . Jidad de Jos mat " Jos trabajos, También
calidad de las obras. calidad | en > 5 ST ke e =
parala ejecucién de las obras, |Posible contratara ejecuciin u sevicias,
L faciitar | quA 52 regquieren para a ajecuion da ks
4.2 Requarimientos del operador y orientada 3 Impuisar |a conectividad. En ese
¥ procasos 4.3, ¥ 4.3.A1.1; de los |sentide, se puede: Ca guay, con la ¥ "
httes ub, es/datault/filesbi
% el | Desarmaliar macanismas activos de busgueds de usuarios, procesas para la canexion dela cuarta fase del Plan de i 120181207 0df
habilitar y rogistrar las i icos d jdn, il Tomar las acciones de | ia 2.2.2.PC 4 . Saneamienta Urbano (PSU IV, desarraliades par OSE. —
conenlones. il Reyisar y agiizar st fes, asi coma fa narmativa asodiada, par
facilitar la adhesicn,
L ia pretend un pracesa de me idico y
debildades y los recursos disporibies, con Una visic égica de larga pla 0 I ’ . "
. a4 Creer ....up"wpw 4.4.c05 o | asces I- :m::ln:: dapcidn d yibitd
up y contr . Bvaluar » e 50 .
parte de la comunidad. colidad dulasobeas, | PrESCIOndelossendclon | Lol adopckinde programas pricticas v i Y g 4 4

PRRIMERTo poT parle del provaador.
il Remitirse 3 las scciones de |a estrategia 4.2,A1.1: Capacitacidn de los operadares locales.



https://obtienearchivo.bcn.cl/obtienearchivo?id=repositorio/10221/33774/1/BCN_consulta_expertos_conectividad_efectiva_2022r.pdf
https://aloas.org/institucional/Pages/Que-es-WOPLAC.aspx
https://montevideo.gub.uy/sites/default/files/biblioteca/instructivoconexexist20181207.pdf
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 4, Cuadro 4: Recomendaciones para el analisis de barrerasy la
seleccion de estrategias y acciones

Esta hoja presenta algunas sugerencias para analizar las barreras identificadas y que, con ello, se puedan disefiar las

estrategias y acciones prioritarias,en el marco del plan de conectividad. Para el disefio, se han listado ciertos aspectosy

factores generales.
Barrera Colocar el obstaculo que se ha reconocido previamente. Como ejemplos, se pueden considerar las
identificada barreras del listado que consta en la guia.
Aspectos y factores

derarse para la identificacién y el andlisis de la/s barrera/s, como base efinir y priorizar tanto

Se vincula con la dimensidn dentro de la que se ha clasificado |la barrera, asi como con las posibles
soluciones o estrategias. Para hallarla, hay que determinar los factores ocultos que generan el obstaculo
o contribuyen a él. Esto se puede lograr respondiendo las siguientes preguntas orientativas: ;i Por qué

Causa raiz 4 : : :
existe esa barrera? ;jCudles son |las razones para que se produzca? A fin de llegar al origen del problema,
también se pueden utilizar otras herramientas, como el analisis de causa raiz o |la técnica de los cinco
porqués,
Informacién
especifica ] —_— —_— . . I
A e T Recopilar datos cualitativos o cuantitativos relevantes —estadisticas, testimonios, informes, encuestas u
barrera, y otros— para comprender mejor la naturaleza y el alcance del problema relacionado con el obstaculo para
T . w - . - - . e
3 la conectividad y, a partir de ello, disefiar la estrategia y |las acciones especificas.
potenciales y.ap eglay
soluciones

Relacién con las : 1 ; : .
Considerar de qué manera y en gué medida se vincula el obstaculo con las cuatro dimensiones.

cuatro i ; Eai ;
" Z Asimismo, tomar en cuenta cuales de estas podrian involucrarse para la definicion de estrategias y
dimensiones de : 5
P acciones de solucion.
analisis
Primero, hay que determinar qué tan factible es superar la barrera. Para ello, se analizan si existen o
podrian desarrollarse soluciones técnicas, financieras o de |a indole precisa a fin de abordar las causas
raices y salvar el obstaculo principal.
Si se encuentra una solucién potencial, se definen, priorizan y ponen en marcha las estrategias y acciones.
Aqui se recomienda considerar el listado de estrategias y los ejemplos expuestos en la guia. También es
importante diferenciar |las estrategias generales, las especificas y las acciones o programas, segun
corresponda.
Desarrollo de Estrategias generales. Son lineamientos, enfoques o propuestas generales para superar la barrera o un
alternativas para conjunto de obstaculos donde esta se incluya.

superar la barrera Estrategias especificas. Es necesario analizar qué lineamientos o recomendaciones mas concretas se
podrian desarrollar para esta barrera, identificando previamente los requerimientos, las ventajas,
limitaciones y demas.

Acciones o programas especificos. Consiste en disenar e implementar las acciones o programas
necesarios a un nivel mds particular. Si se trata de |a fase de identificacién de propuestas, hay gue
empezar con borradores y contemplar la posibilidad de involucrar temprano a la comunidad, para la
seleccién y el disefio de |as soluciones. Conforme se avanza con el desarrollo vy puesta en funcionamiento
del plan, es importante profundizar en los detalles de las soluciones.

Vinculacién de las
alternativas con
otras estrategias y
acciones

Hay que distinguir si las estrategias o acciones propuestas se van a implementar de manera individual o
si pueden estructurarse, planificarse y ejecutarse de forma integral y coordinada con otras, que estén
relacionadas con barreras distintas.




Recomendaciones para avanzar en el disefio y la priorizacién de las estrategias y acciones especificas segin las barreras de

Criterios de
evaluacién
(ejemplos)

conectividad identificadas

Descripcién, sugerencias o aspectos clave que se deben considerar para hacer una evaluacién cualitativa
o cuantitativa de las distintas estrategias y acciones

El alcance de la estrategia o acciones se determina previamente, con base en los recursos disponibles y
aguellos requeridos para salvar el obstaculo. Se pueden clasificar los recursos segun sean financieros,
humanos, tecnoldgicos, temporales u otros.

Como resultado de lo anterior, se identifican las necesidades, limitaciones, oportunidades y acciones que
deben hacerse de inmediato. Por ejemplo: solicitar y asignar presupuestos; designar el personal, determinar
los requerimientos tecnologicos; establecer los plazos, responsables y el cronograma, etc.

1.A Recursos financieros. Incluyen la estimacién de costos y reguerimientos, la solicitud de recursos, el

1. Recursos
necasanios establecimiento del presupuesto disponible, la evaluacion de las posibilidades de acceder a financiamiento,
etc.
1.B Recursos humanos. Comprenden la disponibilidad y las capacidades del personal requerido.
1.C Recursos tecnoldgicos. Se refieren a la posibilidad de acceder a las tecnologias necesarias, adquisicion de
nuevos equipos, requerimientos de capacitacion, proveedeores y materiales en este ambito, entre otros.
1.D Cronograma. Debe considerar los plazos asociados al disefio, implementacion y ejecucién de la
estrategia o accion; aquellos para las obras y el proyecto, y los correspondientes a la conexién de las
viviendas y las necesidades de la poblacién.
~ o Identificar gué actores estan directa o indirectamente relacionados con el obstaculo y cudles pueden ayudar
para el desarrollo y la implementacion de las estrategias y acciones. Los acuerdos que se logran al inicio
responsables . . iy )
facilitan la aceptacién y el éxito de las soluciones.
3. Participacion El equipo del proyecto debe evaluar en que medida puede involucrarse a la comunidad para superar la
comunitaria barrera. Es importante considerar los factores culturales, sociales y de empoderamiento.
Estimar si el equipo vy la comunidad aceptan y estan dispuestos a adoptar las estrategias, accionesy
4. Probabilidad de actividades propuestas. Si no estdn de acuerdo, considerar qué aspectos podrian trabajarse. Es importante
aceptaci6n buscar la aceptacion social, pero también la técnica y politica. Por ejemplo, cuando existen factores
regulatorios que dificultan la superacion de la barrera, hay que confirmar si se tiene el apoyo institucional
para implementar las soluciones.
5. Fiivel de Evaluar la dificultad técnica y logistica relacionada con los obstaculos, teniendo en cuenta factores como la
) - cantidad de pasos que se precisan, los plazos disponibles, la experiencia teécnica requerida, la infraestructura
complejidad
necesaria, etc.
6. Resultados e Con base en la informacion relacionada con el obstaculo gue ha podido reunirse, hay gue determinar los
impactos posibles resultados e impactos positivos de las soluciones, es decir, de las estrategias y acciones.
7. Criticidad Estimar cudn relevante o critico es el obstaculo y sus consecuencias, asi cormo cudn veloz deberia ser la
. Criticidad o i : i i 4
. respuesta. Para ello, no solo hay que considerar el cronograma, sino también las necesidades e intereses de
urgencia : SEie : e 3
g la comunidad y las posibilidades de generar impactos positivos a corto, medio o largo plazo.
. |Comparar los beneficios potenciales de superar el obstaculo con los costos respectivos. Temar en cuenta los
8. Costo-beneficio pa P £ P

aspectos ambientales y sociales a mas de los financieros.

9. Sostenibilidad

Evaluar la capacidad de mantener las estrategias y acciones a largo plazo segun lo precise la superacion del
obstaculo. Analizar si dicha solucion es econédmicamente viable en ese tiempo, en particular si esta dirigida a
las familias.

10. Otros

Criterios o factores de evaluacion adicionales que se consideren relevantes segun las caracteristicas del
proyecto (climaticos o ambientales, sociales, financieros, etc.).

Para priorizar las estrategias y acciones, se sugiere aplicar criterios de ponderacién que permitan evaluarlas
cualitativa y cuantitativamente. Se pueden definir criterios para cada uno de |os factores, de manera que sea
posible categorizar las estrategias y acciones gue se van a implementar segdn lo que se busque. Por ejemplo

se pueden clasificar de acuerdo con el pericdo de ejecucién: a corto, mediane o largo plazo. Los criterios de
ponderaciéon también sirven para comparar ciertas estrategias y acciones con otras alternativas,
dependiendo del interés, las prioridades y las necesidades del equipo.
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 5: Hoja de ruta para estudio de campo

Este anexo presenta lineamientos para recopilar informacioén en campo y, a partir de ello, elaborar
un mapa de caracterizacién de la localidad. Con base en los resultados de la investigacion en el
terreno segun lo especificado en la guia (Etapa 1: Diagnéstico integrado del area de intervencion),
se sugiere generar una base de datos georreferenciada. Esta permitira definir las estrategias para
asegurar la conexion de las viviendas y, posteriormente, facilitara el seguimiento de las acciones
técnicas y sociales que se implementen en el marco del plan de conectividad.

Los estudios en campo deberian realizarse cuadra a cuadra, en toda el area de intervencion, segun
corresponda: idealmente, donde se proyecte construir o rehabilitar la red de saneamiento o donde
ya esta operando el sistema terminado. Se hace esta sugerencia en vista de que el objetivo ultimo es
que se conecten todas las viviendas a lo largo de la traza de las redes de recoleccion.

Para el desarrollo y puesta en marcha del plan de conectividad, se aconseja hacer el relevamiento
considerando lo siguiente:

Cuadro 1: Aspectos para la investigacion en campo

Unidad del sistema Aspectos a tener en cuenta

¢« Confirmar la delimitacién de la cuenca.
e Identificar:

1. laexistencia o el estado de otros sistemas que pueden

interferir con la conexién: drenaje pluvial,

abastecimiento de agua, etc,;

la presencia de canales de drenaje;

la cercania con arroyos o quebradas;

la definicién de puntos bajos en cada cuadra;

las zonas o calles que pueden inundarse;

el tipo de via: de tierra, pavimentada o no;

las condiciones y la clase de pavimento en calles donde

exista;

el ancho y la longitud de cada via;

la presencia de canteros centrales y otras

interferencias;

10. la pendiente de la calle, gue determina el sentidc del
flujo;

1. los potenciales grandes consumidores.

NOO AN

© o

Red de recoleccion

s« Considerar los aspectos que contribuyen a:

1. facilitar la construccién de las soluciones;

2. minimizar las interferencias en el trayecto de la red
basica;

3. mitigar los impactos negativos de la cbra;

4. maximizar la economia de la solucion.

s Ajustar el trazado preliminar si es necesario.

e Evaluar las posibilidades de adecuacién en las redes con
trazas ya ejecutadas.




e Visitar el 5 % de las cuadras y determinar sus
caracteristicas internas.

o |dentificar:

1. el tipo de revestimiento, el ancho, el estado de
conservacion y la pendiente de los caminos;

2. las interferencias como postes de lugz, arboles, jardines,

comercios, avance de las casas, escaleras, etc,

el destino de las aguas servidas y pluviales (sentido del

flujo);

el punto mas bajo de la cuadra;

los puntos criticos;

el nivel de las viviendas con respecto al camino, para

evaluar la posibilidad de poner un ramal intralote;

la necesidad de cajas para cambios de direccién;

Cuadra o agrupamiento el tipo de ocupacién de cada lote (residencial, vacio,

de casas comercial, escolar u otro) y cual predomina en la
cuadra;

9. latipologia habitacional: viviendas adosadas, de mas de

W

oo

® N

un piso, etc.

¢ Considerar los aspectos que contribuyen a:
1. facilitar la construccién de las soluciones;
2. minimizar las interferencias en el trayecto del ramal,
3. mitigar los impactos negativos de la obra;
4. maximizar la economia de la solucion.

e Tener presente que los puntos de reunién natural de las
aguas de cada cuadra (puntos bajos o salidas) son aguellos
de paso obligatorio de la red de recoleccion.

e Elaborar una hoja de trabajo que contenga la informacién
recopilada calle a calle.
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 6: Modelo de encuesta socioecondmica

El presente incluye un ejemplo con preguntas que se podrian hacer para recopilar informacién
asociadaal proyecto. Laencuestaforma parte delaspotencialesaccionesafindeasegurareladecuado
entendimiento de la realidad local; esta disefiada para aplicarse en la etapa de investigacion en el
area del proyecto. Idealmente, las encuestas, junto con el procesamiento y el analisis de los datos,
deberian efectuarse con miras a la consolidacion de la base de datos georreferenciada.

En ese sentido, para facilitar el registro de los datos, se dan algunos ejemplos de herramientas faciles
de usary de libre acceso. Estas permiten procesar la informacion de las encuestas de manera que los
datos estén georreferenciados:

« KoboToolbox: Plataforma para crear encuestas con registros geolocalizados. Posibilita
recopilar datos en linea o sin conexién, gestionarlos y, luego, visualizarlos en mapas. https:/
www.kobotoolbox.org/

« Google Forms: Sirve para elaborar encuestas personalizadas, agregando preguntas de
ubicacion. Los resultados se despliegan en Google Sheets y Google Maps; este Ultimo permite
ver la informacién georreferenciada. https://www.google.com/forms/about/

« Open Data Kit (ODK): Plataforma de cédigo abierto para disefar y administrar encuestas
con preguntas de ubicacion. Los datos se pueden visualizar en un mapa. https:.//getodk.org/

« FulcrumMapp: Se utiliza en el disefio de formularios personalizados para hacer encuestas
con preguntas georreferenciadas. Los datos reunidos aparecen en un mapay en tablas. https:/
www.fulcrumapp.com/

« CrowdSignal: Antes conocida como Polldaddy, sirve para crear encuestas con preguntas
georreferenciadas. Los resultados se pueden ver en mapas interactivos. https:/crowdsignal.
com/

« Ushahidi: Originalmente creado para la recopilacion de informes ciudadanos, hoy se puede
emplear para encuestas con datos geolocalizados. Muestra los resultados en un mapa. https:/
www.ushahidi.com/

- Maptionnaire: Diseflada especificamente para encuestas georreferenciadas y para
compendiar datos espaciales. Ofrece visualizaciones en mapas interactivos. https://www.
maptionnaire.com/

- Magpi: Permite elaborar encuestas con preguntas de ubicacion y recopilar datos utilizando
dispositivos moviles. Los resultados se despliegan en un mapa. https://www.magpi.com/

« Survey123 for ArcGIS: Herramienta de Esri! para crear encuestas con preguntas de ubicacion.
Los datos obtenidos se almacenan en una hoja de calculo y se pueden visualizar en mapas de
ArcGIS Online. https:/survey123.arcgis.com/

Independientemente de la plataforma para aplicar las encuestas en el territorio, el modelo que se
incluye en este anexo deberia adecuarse a las necesidades y condiciones especificas del proyecto
y de la zona de intervencion. Por eso, se destacan diez aspectos que deben considerarse para la
seleccidn, el ajuste y la definicién de las preguntas que compondran la encuesta:

1. Establecer de forma clara y concisa el objetivo y los asuntos que se quieren investigar a través
de esta herramienta antes de comenzar con el listado de preguntas. Es posible que se deban
eliminar, adecuar o volver a redactar muchos de los planteamientos que constan en el modelo,

1Environmental Systems Research Institute es una empresa creadora de software de sistemas de informacién geografica (SIG).
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dependiendo de los objetivos de la encuesta, el tamano de la muestra (universo de personas u
hogares), las capacidades del equipo encuestador para aplicar la herramienta en campoy para
procesar las respuestas, entre otros factores.

2. Redactar las preguntas de manera que sean claras y faciles de entender. Se deben priorizar
los planteamientos concisos y directos. No usar jerga técnica o lenguaje dificil, especialmente
en comunidades con bajos niveles de educacion o escasos recursos econdmicos.

3. Evitar preguntas con doble sentido o que aborden mas de un tema. Esto puede confundir a
las personas que responden la encuesta y complica la interpretacion de los resultados.

4, Utilizar lenguaje neutral. No plantear preguntas sesgadas, que induzcan al encuestado hacia
una respuesta en particular debido a su formulacion.

5. Establecer escalas adecuadas de respuestas, lo cual puede facilitar el procesamiento de los
datos. Las de Likert, del Tal 5, son muy utilizadas. Sin embargo, en ellas hay que considerar que
los extremos y las opciones intermedias que se interpretan deben ser relevantes. Cuando se
definen rangos en la pregunta o en la respuesta, también es necesario asegurarse de gue estos
se corresponden con la realidad local. Por ejemplo, si se determinan escalas para consultar
cuanto se abona o para que las personas contesten cuanto estan dispuestas a pagar por el
servicio.

6. Ofrecer opciones de respuesta exhaustivas. Asi, las preguntas de opcion multiple deben
incorporar la mayoria de las alternativas posibles. Incluso es necesario colocar una respuesta
que exprese que el encuestado no elige ninguna de las opciones dadas. Por ejemplo, se
pueden poner alternativas como otro, ninguno, no procede, Nno sabe, etc.

7. Tener cuidado si se usan preguntas abiertas, que precisan desarrollo. Aunque permiten que
el encuestado dé una respuesta mas detallada, implican mayor tiempo para el encuestador
y complejizan la forma en la que se debe recopilar e interpretar la informacion. Esto puede
conducir a sesgos o errores al transcribir la respuesta al lugar de registro de datos.

8. Acordary respetar la secuencia delas preguntas. El orden en el que se realizan esimportante;
por ejemplo, comenzar con aquellas mas simples facilita la interaccion entre el encuestador
y el encuestado. Ciertas preguntas requieren que se hayan respondido otras antes o precisan
explicaciones antes del planteamiento. Tal es el caso de la consulta sobre la disposicion a pagar
por los servicios de saneamiento, cuyo resultado puede variar en funcién de si la pregunta se
hace antes o después de haber interrogado sobre las ventajas de esos servicios.

9. Realizar pruebas piloto. Testar la encuesta con un grupo pequeno de participantes en una
fase preliminar permite que se identifiqueny resuelvan problemas metodoldgicos u operativos:
retrasos en la ejecucion, ajuste de las preguntas gue no se hayan entendido, entre otros.

10. Capacitar adecuadamente al equipo encuestador. Su formacion, conocimientos vy
capacidades al momento de aplicar la herramienta seran claves para el éxito del proceso, pues
inciden en la objetividad y confiabilidad de las respuestas.

Considerando los diez aspectos, se presenta un modelo con ejemplos de preguntas y temas
para reunir informacién que pueda utilizarse con el objetivo de mejorar y promover la
conectividad de los hogares, en el marco de un proyecto o durante la elaboracion o puesta en
funcionamiento de un plan de conectividad.




Modelo de encuesta socioeconémica
1. PARTE 1: IDENTIFICACION
1.1 Identificacién de la propiedad

1. 1D del cuestionario - Indice: nUmero de identificacion proporcionado por la base del SIG:
2.Nombre de la localidad: ____

3.Direccion: identificacion del inmueble (como para el acceso):

4. Régimen de ocupacion: 1. Propio ___ (¢pagado o financiado?) / 2. Alquilado ___ /3. Cedido o
prestado___.

5.Tiempo de residencia en la propiedad en anos o meses: ____

6. Para inmuebles mixtos: tipo de actividad que se desarrolla en el lugar:
7.:Tiene otra propiedad? 1.Si __ /2. No__

1.2 Datos de control

1. Entrevistador:
2. Fecha:
3.Nombre de la persona entrevistada (mayor de 18 afos):
4. Teléfono de contacto:
5.:Usa redes sociales?
1. Si, Facebook ___ Enlace / 2. Si, Instagram __ Enlace /3. Si,
WhatsApp ____ Numero / 4. No usa redes sociales ___

1.3. Identificacién del responsable del inmueble

1. Nombre completo:

2. Fecha de nacimiento: ____
3.Identificacion:
4. Papel en la familia del responsable: 1. Conyuge o pareja____ /2. Jefe de hogar___/ 3. Otro
(especificar) ___

2. PARTE 2: CONDICIONES HABITACIONALES
2.1. Tipologia de los inmuebles

1.NUmero de pisos: 1. Uno___ /2. Dosomas___
2. .Cual es el material de construccion predominante en esta propiedad?
1. De albanileria__ /2. Madera___/3. Tapia___/ 4. Mixto __/ 5. Otro (especificar) __
3.¢Cual es el material predominante para el revestimiento del suelo?
1. Cerdmica___/2.Cemento___/3.Tierra___/ 4. Madera___/ 5. Otro (especificar) __
4. ;Cual es el tipo de cobertura de la propiedad?
1. Baldosa cerdmica___ /2. Madera__ /3. Ldmina de zinc__/ 4. Losa de cemento _____/
5. Otro (especificar) ____
5.NUmero de habitaciones en la propiedad (sin contar bafos):
l.Una__/2.Dos__ /3. Tres__ /4. Cuatroomas___
6. Area construida:
1. Hastalom2__/2.DeTla20m2__/3.De21a30m2__ /4. De3la40m2__/5.De 41a50
m2__/6.Masde50m2___




7. El inmueble:
1. Esté al ras del suelo ___ /2. Est4 sobre estacas
8. ¢ Tiene bafno/s?
1. Si, individual___/ 2. Si, compartido____ (n.° de usuarios: ____/ no sabe informar__) /3.
No___ (seguir a la pregunta 14).
9. Si es un bano compartido, ;dénde esta?
1.Ensucasa___/2.Enlacasadesuvecino__/3.Enotro lugar (especificar) __
10. Si es un bano privado, ;dénde esta?
1. Dentrode lacasa____ /2. Fueradelacasa___
11. Si esta fuera de la casa, ¢a qué distancia?
1.De 2 a 5 metros de la casa___ /2. Amas de 5 metros de la casa___
12. Si el bafo esta afuera de la casa:
1.Esbueno___/2.Esmalo___ ;Porqué?
13. El bano individual cuenta con:
1. Lavabo _/2. Ducha _3. Inodoro_
14. ; Existen piletas y tanques en la propiedad?
1.Si_/2.No_ (seguir a la pregunta 16)
15. ¢Cuantos lavaplatos hay?
1.Uno__ /2. Dos o méas __ 3. Ninguno__
16. ;Cuantos tanques para lavar ropa hay?
1.Uno__/2.Dosomas__/3.Ninguno__
17. ¢ Almacena agua de lluvia?
1.Si_/2.No _ (seguir a la pregunta 19).
18. Usa el agua de lluvia para (seleccionar todas las que correspondan):
1. Lavar el piso___/ 2. Lavar la ropa___/ 3. Beber y cocinar__/ 4. Regar la huerta __ /5.
Otro (especificar)__
19. ¢Cudl es el método de almacenamiento del agua (cualquier agua)? 1. Tanque de agua
superior____ /2. Cisterna___/ 3. Baldes o garrafones___/ 4. Otro (especificar)___

2.2. Abastecimiento de agua

1. ¢ De donde proviene su suministro de agua?
1.Caferia____/2.Pozoofuente___(individual ___/colectivo___)/3.Arroyo___, (¢,cOmo
sellama? ___/no conoce el nombre ___) /4. Otro (especificar) ____

2. ¢.De dénde proviene el agua potable?

1. Grifo ___/ 2. Fuente comercial ___/3. Arroyo / 4. Otro (especificar)__.
3.:El agua para beber es filtrada o hervida?
1.Si__/2.No__

4. Sobre el suministro de agua, hay agua:
1. Todoslosdias___/2.Cadadosdias___/3.Cadasemana___/4.Otro periodo (especificar)

5.En cuanto a la calidad del agua, es (seleccionar todas las que correspondan):
1. Buena, esta satisfecho __/ 2. Mala en cuanto al color ___/3. Mala en cuanto al olor__/
4. Mala en cuanto al sabor___

6. ¢Usted paga por el servicio de suministro de agua?

1.Si___ (solicitar la factura) /2. No (seguir a la pregunta 9)
7.;Tiene tarifa social?
1.Si__/2.No _

8. ;Cuanto paga en promedio al mes?
1.Entre R$10yR$20__ /2. Entre R$21yR$30__ /3. Entre R$ 31y R$50__ /4. Mas de
R$50____




9. ¢Como califica el servicio brindado?
1. Bien, est3 satisfecho __/ 2. Indiferente /3. Mal Especifique por qué

10. ¢ Estaria dispuesto a pagar por tener un servicio de agua potable y segura?
1.Si___/2.No__ (seguir al item 2.3).

11. ¢Cuanto pagaria por el servicio de agua potable y segura?
1.EntreR$10yR$20__ /2. EntreR$21yR$30___ /3. EntreR$31yR$50 /4. Mas
deR$50__

2.3. Alcantarillado sanitario

1. ¢Como son tratadas o retiradas de su vivienda las aguas servidas del inodoro?
1. Por la red de la concesionaria /2. Por |a fosa séptica ___/3.Porlagaleria___/ 4. Por
el tanque rudimentario ___/5. Por las tuberias construidas por los residentes (sistema de
derechos de autor) ___/6. A cielo abierto___/ 7. Otro (especificar) __

2. :Cémo se tratan o retiran de su casa las aguas residuales del fregadero, la ducha, el tanque

(aguas grises)?
1. Igual que las del inodoro ___/ 2. Por canalizacién independiente, junto con el agua de
lluvia____/ 3. Por tuberia construida por los residentes___/ 4. A cielo abierto ___ /5. Otro
(especificar) __

3.¢Considera importante recolectar y tratar las aguas servidas de la comunidad?
1.Si___/2.No__(pasar al item 4.4).

4. ;Por qué considera importante recolectar y tratar las aguas servidas de la comunidad?

(Seleccionar todas las que correspondan):
1. Disminuye enfermedades ___/ 2. Elimina el mal olor ___ /3. No contamina el arroyo o
riachuelo ___/ 4. Mejora la calidad de vida de la poblacion ___ /5. Otro (especificar) __

5.;Usted paga por el sistema de alcantarillado sanitario? 1.Si____(solicitar la factura) /2. No

(seguir a la pregunta 9)

6. cCuanto paga en promedio al mes?
1.Entre R$10yR$20__ /2. Entre R$21yR$30__ /3. Entre R$ 31y R$50__ /4. Mas de
R$50____

7.:Como califica el servicio brindado? 1. Bien, estd satisfecho __/ 2. Indiferente

Especifique por qué

8. ¢ Estaria dispuesto a pagar por tener un servicio de saneamiento seguro?
1.Si___/2.No__ (seguir al item 2.4).

9. ;Cuanto pagaria por el servicio de saneamiento seguro?:
1.EntreR$10yR$20__ /2. Entre R$ 21y R$30___ /3. Entre R$ 31y R$ 50___ / 4. Mas de
R$50___

/3. Mal

2.4. Recoleccion de residuos y drenaje

1. .Coémo se hace la eliminacién de los residuos?
1. Recoleccién individual puerta a puerta___/ 2. Recoleccion en basureros colectivos o
comunitarios___ / 3. Quema en el terreno o en un lugar cercano__/ 4. Entierro en la
propiedad___/ 5. Disposicion en terreno baldio___/ 6. En el arroyo o riachuelo___ /7. Otro
(especificar) __

2. ;Cual es el tipo de desperdicio mas comun que genera su familia?

/ 3. Otro (especificar) ____

1. Sobras de comida____ /2. Plastico




3.¢Suele separar los residuos?
1.Si___2.No___ (seguirala pregunta5)
4. ;Cual es el destino de los residuos separados?
1. Recoleccion publica / 2. Cooperativa de recolectores / 3. Venta
5..Cémo califica el servicio brindado?
1. Bien, esté satisfecho __/ 2. Indiferente
6. ¢La comunidad se inunda?
1.Si_/2.No _ (pasar a la parte 3)
7.iCuando se inunda? (Seleccionar todas las que correspondan):
1. Siempre que llueve un poco o cuando hay lluvia ligera___/ 2. Siempre que llueve mucho
__ /3. Cuando el nivel del rio o arroyo sube ____ (;en qué época del afio? __) / 4. Otro
(especificar) __
8. ¢Su casa se inunda?
1.S__/2.No__

/3.Mal__ Especifique porqué_____

3. PARTE 3: SONDAJE DE PERCEPCION
3.1. Saneamiento y medio ambiente

1. ¢ Fue importante el abastecimiento de agua potable y la recoleccion de aguas servidas para
enfrentar la pandemia del COVID-19?
1.Si___/2.No___ Para cualquier respuesta, explique por qué ____
2. ¢La falta de un sistema de alcantarillado le causa problemas a usted y a su familia?
1.Si____/2.No__(seguir ala pregunta 4)
3.:Qué problemas causa la falta de un sistema de alcantarillado a usted y a su familia?
(Seleccionar todas las que correspondan):
1. Enfermedades /2. Mosquitos /3. Roedores /4. Mal olor__
4. ;Conoce el nombre del arroyo o riachuelo cercano a la region, al barrio o a la comunidad?
1.Si___, ccudles? /2.No___.
5.¢Sabe si este arroyo o riachuelo esta contaminado?
1.Siestd__ (responda la pregunta 6)/2.Noestd /3. Nosé___
6. (Qué lo contamind? (Seleccionar todas las que correspondan):
1.Aguasresiduales ___/2.Basura___/3.Quimicos___/4.Otros (especificar) __(larespuesta
puede ser de opcion multiple)
7.:Qué tan importante es el arroyo o riachuelo para su comunidad?
8. Mencione tres problemas ambientales en la comunidad: ___
9. Diga tres sugerencias para ayudar a resolver estos problemas. ___
10. ¢Ha recibido orientacién o educacion sobre salud y medio ambiente? Por ejemplo,
recomendaciones sobre cémo tratar las aguas, las aguas residuales y otras cuestiones
relacionadas con el medio ambiente:
1.Si___/2.No___ (pasar a la pregunta 12).
1. ¢Qué organizacion le dio esas orientaciones o educacién? (Seleccionar todas las que
correspondan):
1. Escuela___ / 2. Alcaldia___ / 3. Agente de salud___ / 4. Asociacion de vecinos___ / 5.
Liderazgo___/6.ONG___, ¢(Cual? __ /7. Otro (especificar)

12. ;Cree que es importante recibir orientaciones o educacion en salud y medio ambiente?
1.Si__/2.No__




3.2 Salud

-Enel dltimo ano, ¢algun familiar ha tenido alguna de estas enfermedades? (Seleccionar todas
las que correspondan):
1. Diarrea o disenteria ___ ;Cuantos episodios? ___ /2. Célera __ ;Cudntas veces? ___ /3.
Dengue ___ ;Cuantasveces? __/4A.Chikungunya ___ ;Cuantasveces? [ 4B.Zika___
¢Cudntasveces? /5 Leptospirosis___¢Cuantasveces? /6. Esquistosomiasis
__ ¢Cuantas veces?___ /7. Hepatitis A __ ;Cudntas veces? __/ 8. Fiebre tifoidea ___
;Cuantas veces? ___/9.COVID-19 __ ;Cuantas veces? __

- Personas con discapacidad. Registrar el nUmero de personas; puede ser mas de una: __
Tipo de discapacidad:
0. No hay
1. Visual
2. Auditiva
3.Habla
4. Fisica-motora, sin uso de silla de ruedas
5. Fisica-motora, con uso de silla de ruedas
6. Fisica no motora
7. Mental
8. Sindrome de Down
9. LER/DORT
10. Autismo

-Personas con enfermedades crdnicas. Registrar el niUmero de personas; puede ser mas de
una: ___

Tipo de enfermedad cronica:

0. Ninguna enfermedad crénica

1. Diabetes

2. Hipertension

3. Insuficiencia cardiaca

4. Derrame

5. Cancer

6.Otra. ;Cudl? __

- ¢ La persona con enfermedad o discapacidad tiene seguimiento de salud?
1.Si__/2.No _
- ¢ Es asistida por un programa de salud en el hogar?
1.Si__/2.No _
-¢Dénde estd la unidad de salud a la que asiste?
1. En la comunidad __ ¢Cuél es el nombre? /2. En otro lugar, especifique ____ ;Cuél es el
nombre? /3. Nosabe ___
- ¢Identifica a algun agente de salud en la localidad?
1.Si_ (Nombre: No sabe el nombre ___)/2.No__

- ;Considera al COVID-19 una enfermedad grave?
1.Si__/2.No__ ¢Por qué?

- ¢Tiene el esquema completo de vacunacion contra el COVID-19?
1. Si /2.No




3.3. Organizacion social y comunicacién

1. ¢ Existe una asociacién de vecinos en la comunidad?

1.Si___ ;Cual? /2.No___ (seguir a la pregunta 3).
2. ¢La familia participa en esta asociacion u organizacion?
1.Si__/2.No___

3.¢ Existe alguna institucion religiosa funcionando en la comunidad?
1.Si__¢Cual? /2.No (pasar a la pregunta 5).
4. ;La familia participa en esta comunidad religiosa?

1.Si__/2.No___
5.¢Conoce alguna ONG que trabaje en la zona?
.S ¢Cudl?___ /2.No___
6. (Hay alguna cooperativa en la comunidad?
1.Si ;Cual? /2.No
7.:La familia participa en esta cooperativa?
1. Si. 2.No

8. ¢ Alguno de estos grupos de residentes pide mejoras en la comunidad? Seleccionar todas las
opciones que correspondan:

OPCIONES

1. Asociacion de vecinos
2. Institucion religiosa
3. Poder publico

4. Politico conocido

5. Otro, especificar
6. No reivindica

7. No sabe

9. ;/Qué instituciones o grupos comunitarios realizan actividades sociales y ayudan a la
comunidad? Seleccionar todas las opciones que correspondan:

OPCIONES

1. Asociacion de vecinos
2. Institucion religiosa
3. Poder publico

4. ONG

5. Otro, especificar

6. Nadie ayuda

7.No sabe

10. Cuando necesita orientacion o alguna ayuda, ¢a quién recurre? Citar hasta tres lideres o
referencias

Lider Referencia
1. 1.
2. 2.
3. 3.




3.4 Valoracion de la region, del barrio y de la comunidad

1. En general, ;como califica la zona donde vive?
1. Excelente___/2.Buena__/3.Regular__/4.Mala__/5.Nosabe___
2. ¢Cuales son los puntos positivos de esta comunidad?
(Explorar el potencial; colocar maximo 5).
3.¢Cuales son los puntos negativos de esta comunidad?
(Explorar espontaneamente y, luego, estimular a que mencionen problemas derivados
de la ausencia de alcantarillado. Colocar maximo 5)
4. Situacion pasada de la vivienda:

4. PARTE 4: PERFIL SOCIOECONOMICO
4.1 Perfil socioeconémico del jefe de familia

1. Género: 1. Femenino ___ /2. Masculino ____
2.Edad:

3. Nivel de educacion:

4, Ocupacion: ____

4.2 Caracterizacion general de la regién, del barrio o de la/s comunidad/es

1. NUmero de familias que residen en el inmueble:
1.Una__/2.Dos__/3.Tres__/ 4. Cuatro__/5.Cincoomas___

2. NUmero de miembros de la familia:
1.Uno__/2.Dos__/3.Tres__/ 4. Cuatro__/5.Cincoomas _

3.ldentificacién de la composicion familiar.

(Llenar toda la informacion por cada miembro de la familia):

-Nombre:
- Género: 1. Femenino __/ 2. Masculino __
- Papel en la familia (Colocar el numero):

OPCIONES

1. Jefe de familia

2. Conyuge o companero
3. Hija/o o hijastra/o
4. Yerno o nuera

5. Nieta/o

6. Padre o madre
7. Suegra/o

8. Hermana/o

9. Abuelo/a

10. No es pariente

- Edad:
- Estado civil actual (Colocar el niumero):

OPCIONES
1. Soltero
2. Casado oficialmente




3. Enunion libre
4, Separado

5. Divorciado

6. Viudo

7.No procede

4. Trabajo e ingresos de cada miembro de la familia
Para residentes de 10 ahos 0 mas
- Situacién ocupacional (Colocar el numero):

OPCIONES

1. Trabajador del sector publico

2. Trabajador del sector privado - fijo

3. Trabajador del sector privado - temporal

4. Trabajador auténomo

5. Microemprendedor

6. Duenio de negocio familiar

7. No trabaja, se encarga de oficios domésticos en el hogar
8. No trabaja, es estudiante

9. No trabaja, busca empleo

10. No trabaja, tiene enfermedad, discapacidad o esta inactivo
11. Pensionado

12. Otra, especificar

- ¢Algun miembro de la familia trabaja en la pesca?
1.Si cCuantos? __/2.No__
- ¢Algun miembro de la familia trabaja en la agricultura de subsistencia?
1.Si___¢Cudntos? ___/2.No__
- Principal ingreso del Ultimo mes. Especificar la cantidad:
1. Tiene ingresos ___
2. No tiene ingresos ___
3. No sabe informar _
4. No quiere informar __
-Valor de los ingresos. Especificar la cantidad:
1.%SM___
2.12a1SM _
3.1a2SM_
4.2a3SM_
53a5SM_
6.5al10SM _
7.Masdel0SM _

- Fuente de ingresos extra. Especificar la cantidad:

OPCIONES

0. No tiene

1. Programa del Gobierno

2. Renta

3. Beneficio de Prestacién Continua (BPC)
4, Pension




5. Alquiler

6. Seguro de desempleo

7. Trabajo puntual o temporal
8. No sabe

- Valor de los ingresos extra. Especificar la cantidad:
OPCIONES
1. %2 SM
2.12a15M
3.1a2SM
4.2a35M
5.3a5SM
6.5a10 SM
7.Mas de 10 SM

- Total de ingresos mensuales. (No sera un problema. El sistema debe contar con un campo
para la suma automatica del ingreso mensual principal y de la fuente extra).

¢Cuenta con ahorros? 1. Si__ ;Cudnto? /2.No__

:Los ahorros estan bancarizados? 1.Si__ /2. No__

¢Ha solicitado algun crédito? 1. Si__/ 2. No__ ¢ Por qué?

¢Tiene historial crediticio negativo en el burd de crédito? 1.Si__/2. No__

5. Nivel de educacion de cada miembro de la familia
- ;Saber leer y escribir?
1.Si__/2.No__
- Escolaridad (ultimo afno concluido). Registrar el niUmero de personas;
OPCIONES
1. No estudio
2. Guarderia
3. Educacién infantil
4.1° de primaria
5.2.° de primaria
6.3° de primaria
7.4.° de primaria
8.5.°de primaria
9.6.° de bachillerato
10.7° de bachillerato
11. 8.° de bachillerato
12.9.° de bachillerato
13.10.° de educacién media o0 1.° afio técnico
14.11.° de educacion media o0 2.° ano técnico
15.12.° de educacion media 0 3.° afio técnico
16. Superior incompleto
17. Superior completo
18. Posgrado
19. Otro, especificar

- Las escuelas primarias a las que asisten los miembros de la familia estan ubicadas:
1. En la comunidad___/2. En otro lugar (especificar)

/3.No sabe___




6. Acceso a programas sociales
- ¢La familia participa en algun programa del Gobierno (Subsidio de Familia, PETI u otro)?
1.Si___ Especificar /2.No

7. Existencia de espacios para la convivencia y el ocio. Registrar la cantidad y seleccionar todas
las opciones gque correspondan:
OPCIONES
1. Espacio de la asociacién de vecinos
2. lglesia o templo
3. Centro de desarrollo comunitario
4. Campo de futbol
5. Cuadra polideportiva
o. Playas de lago, rio o mar
7. Otro, especificar
8. No sabe

8. Bienes y equipos domeésticos en el hogar
1. Estufa:1.Si__¢Cudntas? __/2.No___(pasar a la pregunta 3)
2.Tipo de estufa:1. Gas___ /2. Lefia__
3. Nevera:1.Si__;Cudntas? __ /2. No__
4. Filtro:1.Si___ ¢Cuéntos? ___ /2. No___
5. Microondas:1.Si___ ;Cuadntos? __/2.No__
6. Congelador:1.Si___ ;Cuantos? ___/2.No__
7. Lavadora:1.Si__ ;Cudntas? __ /2. No___
8. Secadoraderopa:1.Si___ ;Cuantas? ___/2.No__
9. Televisor:1.Si __ ;Cuantos? __/2.No___
10. Equipo de sonido: 1.Si ___ ;Cudntos? /2. No__
11. Computador:1.Si___ ¢Cuéntos? ___ /2. No__
12. Teléfono celular:1.Si __ ¢;Cuadntos? ___ /2. No___
13. Motocicleta:1.Si___ ¢Cuadntas? __ /2. No___
14. Bicicleta: 1.Si __ ;Cuantas? __/2.No__
15. Carro: 1.Si __ ;Cuantos? __/2.No
16. ¢(Otros bienes que puedan ser dados en garantia? 1.Si___ ;Cudntos? ___ /2. No____

9. Gastos del presupuesto familiar. Si es posible, aplicar a los Ultimos seis meses. (Se pueden
crear rangos de valor):
Gastos familiares mensuales: ____
Gastos de vivienda:
Gastos promedio de teléfono e internet; __
Gastos adicionales por la compra de agua potable:
Gastos promedio en salud:
Gastos promedio en educacion:
Gastos promedio en alimentacion: _____

10. ¢ Donde suele comprar la familia los alimentos basicos?
1. En la comunidad ___ /2. En otro lugar, especifiqgue___ /3. No sabe___

11. Le gusto la entrevista:
1.Si__/2.No__
iPorqué? ___

VOLVER A ANEXOS A




CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 7: Guia para recopilar informacion hidrosanitaria de las viviendas

FICHA DE REGISTRO DE LA CONEXION

LOGO OPERADORA PREDIAL DE ALCANTARIL DO LOGO EMPRESA
NOMBRE DEL USUARIO CUENCA O SUBCUENCA
DIRECCION N.° BARRIO
INSCRIPCION MATRICULA CANTIDAD COND. FECHA DE CONEXION
(1) SITUACION - CONEXION ALCANTARILLADO (7) TASA DE ALCANTARILLADO (11) TIPO DE CALLE
1. Potencial (sin redy no conectada) |:| Red condominial - Tasa 45 % |:| 1. Tierra
2. Factible (con redy no conectada) l:l Red convencional - Tasa 80 % :l 2.Concreto
3. Conectada l:l Conj. habitacional - Tasa 45 % I:l 3. Adoquin

4. Piedra portuguesa

L

(2) SITUACION - CONEXION AL AGUA 5.Bloque
1. Potencial (sin red y no conectada) l:l (8) TARIFA 6. Asfalto
2. Factible (con redy no conectada) I:l SIST. ANTIGUO SIST. NUEVO
3. Conectada :l A Residencia popular n |:| (12) SITUACION DEL INMUEBLE
4, Cortada l:l B. Residencia no popular 12 I:l 0. Habitado l:l
5. Eliminada l:l E.Residencia de verano 13 I:l 1. Construccién l:l
S, Filantropica o social 14 |:| 2. Deshabitado :l
(3) TIPO DE VERTIDO C. Comercial 21 I:l 3.Construccion paralizada l:l
1. Doméstico l:l P.Pequefio comercio 22 |:| 4. Demolido l:l
2.Hospitalario l:l G.Industria 31 I:l 5.0cupacion provisional l:l
3.Industrial l:l F.Construccion 32 I:l 6.Ruinas l:l
D.Publica 41 ] 7.Terreno 1
(4) SITIO DE LA CONEXION
1. Lado derecho : (13) ABASTECIMIENTO ALTERNATIVO
2. Centro (9) COMPLEMENTO 1.Vecino 1
3.Lado izquierdo l:l - Planta baja I:l 2.Pozo l:l
4. Lateral l:l - Piso superior I:l 3.Fuente l:l
5.Fondo l:l - Fondo I:l 4. Carrocisterna l:l
- Piso inferior I:l 5.Cisterna l:l
(5) ALCANTARILLADO ALTERNATIVO 6 Pozo tradicional (cacimba) :'
1. Fosa 7.Represa l:l
2.5umidero (10) TIPO DE ACERA 8.Ri0 1
3. Fosa sumidero l:l 1.Tierra I:l 9. Otro, especificar en Observaciones l:l
4. Fosa galeria (Alcaldia) l:l 2.Cemento I:l 10. Otro tipo (irregular) l:l
5. Galeria (Alcaldfa) l:l 3. Piedra irregular I:l
6.Clelo abierto :l 4. Piedra portuguesa |:| (14) MATERIAL DE LA CONEXION
5. Blogue I:l 1. Tubos ceramicas l:l
(6) DIAMETRO - CONEXIGN ALCANTARILLADO 6 Losa ] 2. Tubos esmaltados 1]
1.04 in (100 mm) :l 7. Mosaico |:| 3.PVC :l
2.06in (150 mm) l:l 8. Ladrillo I:l 4. Hierro fundido l:l
3.08in (200 mm) l:l 9. Ceramica I:l 5.Fibrocemento l:l
4.10 in (250 mm) l:l 10.Concreto I:l 6.Hormigén simple l:l
5.12in (300 mm) l:l 1.0tro I:l
OBSERVACIONES:
EMPRESA FISCALIZACION
FIRMA FIRMA

VOLVER A ANEXOS A




CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 8: Guia para entrevista semiestructurada
(investigacion cualitativa)

Aqui se sugieren preguntas para recopilar mas informacion sobre la comunidad, a través del disefio
y ejecucién de entrevistas semiestructuradas con actores clave. Estas uUltimas permitiran completar
el analisis y la elaboracion del “Informe de investigacion con base de datos georreferenciada”,
producto final de las actividades y tareas definidas dentro del paso 1.1: lectura de la realidad.

Considerando que el principal objetivo del proyecto técnico-social es mejorar la tasa de conectividad
de las viviendas al sistema de alcantarillado sanitario, las preguntas tienen que dirigirse a todas las
partes interesadas (stakeholders) que estan en el area de intervencién. De esta manera, se podra, por
un lado, identificar las barreras de conectividad mas importantes para el programa o proyecto y, por
el otro, definir, desarrollar y poner en marcha las mejores estrategias de conectividad, en el marco
del plan respectivo.

Tema Preguntas

¢Cudles son las principales caracteristicas de la comunidad?
¢Como fue el desarrollo urbano? ¢Cuales son las particularidades
de la construccion de las viviendas? ¢ Hace cuanto residen en el
area? ¢Qué aspectos positivos y negativos destaca? ¢Qué hitos
han marcado la historia de esta regidn, de este barrio o de esta
comunidad?

1. Historial de la comunidad

éQué eventos de violencia, inseguridad o robo ha habido? éHay
controles policiales?, ¢de qué tipo? (Permitir el desarrollo).

éExisten peleas o conflictos importantes entre vecinos? En caso

2. Seguridad . § oy
afirmativo, écuales son las causas?

é¢Hay aspectos adicionales que destacar en materia de
seguridad?

¢Se han registrado movilizaciones u otros actos para reclamo de

i la titularidad o tenencia de las tierras?
3. Ocupacién iy . o o
éExisten nuevas areas con ocupacion irregular? (Solicitar que se

especifiquen y se aporten detalles).

éldentifica problemas de acceso a la region, al barrio o a la

4, Accesibilidad : ; R
comunidad? Si es asi, ¢cudles?

éDe dénde proviene el agua que abastece a la region, al barrio o
a la comunidad? ¢{Cémo califica la calidad del agua que se utiliza
para las necesidades bdsicas?; ¢y la del agua para beber? ¢Existe
5. Abastecimiento de agua algln sistema para la recoleccién o evacuacién del agua de
lluvia? Segin su percepcion, ¢{la gente desperdicia mucha agua?
¢Qué opina de la oferta de los servicios de agua? éConoce quién
es el responsable del abastecimiento de agua?

¢A donde van las aguas servidas que genera la region, el barrioo
la comunidad? ¢Hay acceso al servicio de alcantarillado
6. Saneamiento (alcantarillado | sanitario? En caso afirmativo, ¢quién lo suministra?

sanitario) Las aguas servidas que no se retiran de las casas por tuberia o
que no son tratadas, écausan problemas a la regidn, el barrio o
la comunidad? En caso afirmativo, mencione tres problemas.




Tema _ Preguntas

¢Cree que la poblaciéon se beneficiaria si hubiera una mejora en
las instalaciones hidrico-sanitarias de las casas y si las aguas
servidas se transportaran a una planta de tratamiento? En caso
afirmativo, épor qué?, écudles son los beneficios?

¢Qué se hace en la region, el barrio o la comunidad con los
residuos solidos generados en las viviendas? ¢ Cual es el tipo de
residuo mas comun en su domicilio: restos de comida, plasticos,
otros?

¢Existe algun servicio de recoleccidn de los residuos solidos
urbanos en la regién, el barrio o la comunidad? Si es asi, ¢como
se hace?, ¢quién lo realiza? ¢Hay algln servicio de recoleccién
diferenciado que sea plblico o esté a cargo de una empresa o
cooperativa? ¢{Conoce si existe una cooperativa de recolectores
que apoyen al sistema clasificando o recuperando ciertos
7. Drenajey limpieza urbana materiales?

¢Sabe si existe y cudl es el sitio de disposicion final donde se
descargan los residuos que se retiran de las viviendas en su
barrio? ¢Existen dreas donde se coloquen y acumulen los
residuos de manera informal en la region, el barrio o la
comunidad?, ¢dénde se ubican?

éHay inundaciones en su barrio o comunidad? En caso
afirmativo, éen qué época del afio suelen ocurrir con mas
frecuencia o provocando mayor gravedad?; équé problemas
generan las inundaciones para la gente? Cuando estas suceden,
¢qué nivel alcanza el agua o hasta qué zona o barrio llega?

éConsidera que en esta zona existen enfermedades vinculadas a
la acumulacion de aguas servidas?

éSabe si el dengue, chikungunya, zika, diarrea, esquistosomiasis,
8. Salud leptospirosis o el colera son enfermedades comunes en la region,
el barrio o la comunidad?; icual de estas es la mas frecuente?
éQué grupo de edad es el mas afectado por este tipo de
enfermedades?

¢Qué importancia tienen los riachuelos y arroyos para la region,
el barrio o la comunidad? éSabe si se llevan a cabo medidas para
cuidar y conservar los bosques riberefios o las reservas
ambientales cercanas a la comunidad?

9. Medio ambiente

éConsidera que las personas en la comunidad estarian abiertas a
recibir orientaciones sobre educacién ambiental y salud? En este
ambito, ¢cudles considera que son los temas de mayor interés o

10. Educacién sanitariay que mas le preocupan a su comunidad?

ambiental o 3 . i .
¢Le interesaria conocer mas detalladamente como puede cuidar
el agua y acceder a los servicios de alcantarillado, o aprender
sobre los problemas relacionados con el medio ambiente?

11. Disponibilidad de la ¢En la comunidad hay personas con habilidades para la

poblacién para participar en | construccion (albafiles), para desatascar tuberias (plomeros) o
los servicios relacionadosa | que puedan verificar si hay un problema técnico con el
la implementacion y funcionamiento de una bomba, por ejemplo?




operacion del saneamiento
en la comunidad

¢Cuadles son las instituciones que trabajan en este ambito en la
region, el barrio o la comunidad? éQuiénes son los lideres locales
12. Organizacion social local mas importantes? éLa comunidad se involucra facilmente en
acciones que son beneficiosas para todos? ¢ Existe una culturade
ayuda mutua en la region, el barrio o la comunidad?

(Plantear si corresponde): ¢ Cual es su vision y la de la comunidad
en general respecto a las medidas adoptadas durante la
pandemia en cuanto al uso y disponibilidad de los servicios de
agua potable, alcantarillado, residuos sélidos, etc.?

13. Pandemia

VOLVER A ANEXOS A




CAJA DE HERRAMIENTAS

Anexo 9: Lineamientos para la elaboracion del cronograma especifico
segun las fases del proyecto: previa a la inversion, de inversion y
posinversion

A continuacién se describiran las pautas a fin de elaborar un cronograma especifico segun la fase del
proyecto, con base en la situacién ideal (etapa de preinversion) y considerando que la adaptacion a
otros escenarios es un proceso sencillo.

a) Fase previa a la inversion

Para este caso, en paralelo al desarrollo del proyecto técnico ejecutivo, se hace la lectura de la realidad
y todo el proceso posterior, con el objetivo de elaborar la propuesta del plan de conectividad y sus
complementos. El plazo promedio para tener la version final del documento es de cuatro meses.

Cabe senalar que, en este periodo, deben efectuarse las actividades de intervencion inicial en la
comunidad. Ademas, todas las acciones del plan de conectividad tienen que articularse con las de
ingenieria, de manera que se incida en los aspectos pertinentes orientados al objetivo final, dentro
del proyecto técnico. Como esta fase puede extenderse en el tiempo, no se recomienda establecer
acuerdos con los beneficiarios; es preferible que se realicen mas cerca del inicio de la obra.

La siguiente tabla muestra un ejemplo genérico de un cronograma, no constituye un modelo. En
vista de que la etapa de preinversion puede durar largo, las representaciones temporales solo sirven
como guia de la secuencia de las acciones en ese periodo.

Cuadro 1: Cronograma del plan de conectividad - Fase de preinversion

Acciones

Etapa preliminar

1. Estudios técnicos preliminares

2. Elaboracion del proyecto técnico

3. Captacion de recursos

Plan de conectividad

1. Diagndstico integrado del drea de
intervencion

1.1 Lectura de la realidad

1.2 Mapeo fisico-social
(base de datos georreferenciada)

1.3 Identificacion de barreras

1.4 Diagnostico integrado

2. Desarrollo del plan de conectividad

2.1 Definicién de las estrategias
especificas y sus acciones

2.2 Desarrollo de los procesos

2.3 Definicion de reglas de acceso y
procedimientos de adhesidn

2.4 Plan de accidn

2.5 Asambleas de informacién




2.6 Reuniones con grupos comunitarios

2.7 Produccién y distribucién de material
promocional de la propuesta

2.8 Otras acciones relevantes

2.9 Ajustes en la version definitiva del
plan

Fuente: Elaboracién propia.

b) Fase de inversién

Comprende el periodo desde cuatro meses antes de que se contrate la obra hasta que esta concluye.
En esta etapa se desarrollan las acciones previstas en el plan de conectividad, a la vez que se ejecutan
las conexiones y se implementa el sistema de alcantarillado sanitario, con la red de recoleccion y los
ramales.

El plan debe orientar la implementacion de los componentes del sistema colector que se relacionan
directamente con la conectividad. Estos se estructuran por segmentos: microsistemas, cuencas,
cuadra, calle, barrio, entre otros. Es importante afadir que el cronograma debe ser coherente con
dicha implementacién.

En la fase de inversion se concreta el emprendimiento, punto nuclear para el desarrollo de las
acciones del plan. Estas se realizan de acuerdo con una secuencia légica que busca establecer
acuerdos, orientar a la comunidad y lograr la adhesién consciente de las familias al alcantarillado
sanitario para luego ejecutar las conexiones de las viviendas. Todo el proceso se apoya con acciones
complementarias. Asi, se espera que las acciones del plan de conectividad, identificadas como
relevantes después de la lectura de la realidad, posibiliten obras adecuadas.

El cronograma debe reflejar esa logica, vinculando el plan de conectividad con las obras. En este
caso, las acciones del plan preceden a la construccion de redes y ramales. Por tanto, el cronograma
deberia iniciar aproximadamente cuatro meses antes que los trabajos, con el objetivo de liberar
frentes de obra en un volumen ajustado al cronograma de ingenieria.

Como se menciond antes, en la etapa de inversion se establecen convenios y las familias proceden
a la adhesion anticipada al sistema de alcantarillado sanitario. Durante esta misma fase, terminan
los convenios, con la puesta en funcionamiento de la conexién (caja), que implica que el servicio
ya se esta prestando. En este punto, también se hacen efectivos los acuerdos por los que la familia
desactiva el pozo negro y vincula las instalaciones sanitarias de la residencia a la caja de conexion,
utilizando el nuevo sistema.

Cada caso es especifico, dependiendo de la realidad local. Luego de esta aclaracion, se presenta un
cronograma geneérico, con una propuesta de secuencia légica que articula las acciones de la obra y
del plan de conectividad:




Cuadro 2: Cronograma del plan de conectividad - Fase de inversion

Acciones

Obra

Cuenca 1 Cuenca 2 Cuenca 3

1. Construccién de colectores

2. Ejecucién de conexiones

Plan de conectividad - Cronograma de ejecucion de actividades técnico-sociales

3. Reuniones

3.1 Reunidn de inicio (general)

3.2 Reunidn por corte

4. Inscripcidn de las familias para
acceso a subsidios

5. Asistencia técnica a las familias
(proyecto de autoconstruccion)

6. Establecimiento de convenios

7. Feria de proveedores

8. Produccién y distribucién de
comunicados de prensa

9. Proyecto de educacidn sanitaria y
ambiental (ESA)

10. Deberes en los frentes de
trabajo

11. Otras acciones relevantes

Fuente: Elaboracién propia.

c) Fase posinversion

Corresponde al periodo posterior a la finalizacion de las obras, desde que inician las operaciones del
sistema hasta que se realizan las acciones complementarias para lograr la conexion efectiva de todos
los domicilios, en un tiempo adecuado.

Las estrategias sugeridas en las fases anteriores estan orientadas a la adhesion de todos los hogares,
y la metodologia garantiza la efectividad de las conexiones. Sin embargo, para la etapa posinversion
las acciones previstas incluyen: (i) verificar en cada domicilio si se han cumplido los compromisos e
identificar obras pendientes; (ii) ratificar el acuerdo con la familia, incentivandola a utilizar el sistema;
(iii) orientar a las personas sobre cdmo hacer la conexion a la caja 1y la forma correcta de usar el
alcantarillado; (iv) fortalecer las acciones de educacién sanitaria y ambiental con la comunidad, y (v)
elaborar el registro de nuevos clientes con los convenios para su inclusion como usuarios del sistema
de alcantarillado sanitario. En esta fase se realiza una evaluacion final para determinar el grado de
éxitoy, si es necesario, reformular acciones en pro de la conectividad.

No hay un plazo fijo para esta etapa, ya que la duracion depende del grado de conectividad efectiva
queselogre, el volumen de trabajo pendiente y otros factores especificos del area. En general, cuando
hay un desarrollo apropiado del plan de conectividad, tres meses bastan. A continuacion se presenta
un cronograma genérico, con el propdsito de visualizar la secuencia de actividades.




Cuadro 3: Cronograma del plan de conectividad - Fase posinversion

Acciones

1. Obras complementarias o rectificadoras (conexidn)

Plan de conectividad

2. Autorizacién operativa e inspeccion guia

3. Identificacién de los trabajos pendientes

. Creacidn del registro de nuevo usuarios

. Disefo de ESA para adultos (representantes por corte)

. Evaluacion y reformulacién de las acciones de conectividad

~ | | |

. Otras acciones relevantes

Fuente: Elaboracién propia.
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 10: Lineamientos para el mapeo de actores

El mapeo de actores es un paso clave para comprender quiénes son las personas, los grupos y las
organizaciones relevantes en el contexto especifico del area de intervencién. Resulta esencial para
programar y ejecutar eficazmente el plan de conectividad, con el objetivo de impulsar la conexiéon
de los hogares al sistema de alcantarillado sanitario.

Para realizar este mapeo, se proponen los lineamientos a continuacion:
Paso 1: Identificacion de los actores

1. Definicion de los actores: Elaborar un listado con los individuos, grupos, organizaciones y
entidades gubernamentales que pueden involucrarse en el proyecto o verse afectados por
este o por las obras, incluyendo las requeridas para la conexion de los hogares al sistema. En la
lista podrian colocarse, por ejemplo, los residentes locales, lideres comunitarios, organizaciones
no gubernamentales (ONG), empresas de servicios publicos, autoridades locales, instituciones
educativas, entre otros.

Para favorecer la conectividad en proyectos de saneamiento, se deberian contemplar los siguientes
grupos de actores. Sin embargo, cabe sefalar que su inclusion tiene que analizarse en detalle, con
informacion especifica para cada caso.

Grupos a considerar para el mapeo de actores en un plan de conectividad

Beneficiarios del proyecto. Sus necesidades, opiniones vy
colaboracion son fundamentales para asegurar que se realicen
las conexiones intradomiciliarias y garantizar la aceptacion del
sistema.

1. Hogares o personas

Autoridades municipales y funcionarios de salud publica, medio
ambiente, ordenamiento territorial o catastro, entre otros.

2. Gobierno localy
autoridades

Entidades capaces de brindar apoyo técnico, financiero y
sensibilizar respecto a cuestiones vinculadas al proyecto. En esta
ultima linea, por ejemplo, pueden implementar acciones
centradas en la importancia, las condiciones y los
requerimientos para la conexidn de los hogares a la red de
alcantarillado.

3. ONG

Las empresas de agua y saneamiento son actores clave en la
coordinacion y puesta en marcha de cualquier proyecto en este
ambito, incluyendo un plan de conectividad. De igual manera, las

4. Empresaso
instituciones

encargadas de
suministrar servicios
publicos

entidades que prestan otro tipo de servicios publicos podrian
considerarse actores clave, tales como aquellas vinculadas a la
provisidn de energia, a la gestidn de residuos sdlidos urbanos, al
drenaje pluvial, etc.

Instituciones
educativas

Los jardines maternales y las escuelas desempefian un rol
importante en el marco de las estrategias y acciones que se




desarrollan en el plan de conectividad. Ademas, su papel es
crucial a fin de promover la educacidn sanitaria y ambiental, y
concienciar sobre las buenas practicas de higiene.

Personas que ejercen liderazgo e influyen en las decisiones de la
6. Lideres comunitarios comunidad: lideres religiosos o de grupos locales, figuras
respetadas y demas.

7. Medios de Radios, periddicos comunitarios y otros que pueden utilizarse
comunicacion locales para difundir informacién sobre el proyecto y sus beneficios.

Organizaciones como clubes y agrupaciones sociales. Pueden
tener una comprension directa de las necesidades,
preocupaciones y limitaciones de la comunidad asociadas a la
conexion de los hogares. Adicionalmente, podrian facilitan la
participacién para implementar las estrategias.

8. Asociaciones
comunitarias

Las firmas contratistas que ejecutan la obra principal. También
incluye a las empresas que pueden proveer servicios o requisitos

9. Sector privado para la ejecucién de las conexiones intradomiciliarias, tales como
suministro de equipos, fuentes alternativas de financiamiento,
etc.

Personas que tienen los conocimientos técnicos y sociales para
el disefio y la puesta en funcionamiento del plan de conectividad,
como ingenieros, arquitectos, planificadores urbanos, entre
otros.

10. Expertos técnicos

Agencias de desarrollo y otros actores involucrados en el
11. Agencias u organismos | financiamiento del proyecto o que podrian estar interesados en

de financiamiento aportar recursos a fin de que se ponga en marcha el plan de
conectividad.
12. Grupos de Investigadores y grupos en universidades que puedan promover
investigacion y la innovacidn en el marco del plan de conectividad o contribuir
académicos con analisis, evaluaciones y conocimientos técnicos.

2. Clasificacion de los actores: Agruparlos por categorias, seguin su nivel de influencia,
interés y relevancia para el proyecto. Una posible clasificacion es la siguiente:

a. actores principales, con alta influencia y alta importancia;

b. actores clave, que tienen alta influencia y moderada importancia;
c. actores de apoyo, de moderada influencia y alta importancia;

d. actores periféricos, con baja influencia y baja importancia.

Se pueden considerar otras clasificaciones, de acuerdo con los aspectos que sean relevantes para el
diseno, desarrollo e implementacion del plan de conectividad.




Paso 2: Analisis de los actores

1.Identificaciéon de intereses y objetivos: Investigar a fin de entender las preocupaciones,
las metas y los intereses de cada actor. ;Qué buscan lograr? y ;como se relacionan con el
proyecto o el sistema de alcantarillado sanitario? son algunas de las preguntas que ayudaran
a comprender sus motivaciones e identificar las barreras que limitan la conectividad. Con base
en este proceso, es posible disefiar mejores estrategias e implementar acciones especificas.

2. Andlisis de las relaciones y alianzas: Estudiar las conexiones entre los actores: ;quién
se vincula con quién?; ;han existido o hay alianzas o conflictos? Esto permite identificar
oportunidades de colaboracion o potenciales desafios para la puesta en funcionamiento del
plan de conectividad.

Figura 1: Ejemplo del grafico resultante del mapeo de actores, en el marco del proyecto “Y Kuaa”!

« Constructores
* Ferreterias

&0 Financiamiento (/[ \'§ + Casade
L con incentivos H
- Proveedores EI Mipymes materiales
« Comercial
«  Artefactos para bano Venta contado. Crédito
« Canerias Incentivos/Promocion

« Articulos de ferreteria
Instituciones

Financiamiento pub|icas,
O Junta d? especifico Entidades privadas y
Saneamiento financieras cooperativas

. o Credito para conexiones,
a) Lineade crédito mejoras de vivienda y
b) Crédito para inversion derecho a conexién

OO Usuarios

Elaboracién: Fundacién Capital, Fundacion Moisés O=0
Bertoni, Senasa, BID y AECID. O

Paso 3: Compilacion informativa y presentacion de los resultados

Hacer un registro del analisis previo podria ser necesario dependiendo del universo de actores
y la complejidad de sus relaciones. En este sentido, se resumen algunas plataformas, en su
mayoria de acceso en linea, que facilitan la presentacién de los resultados. Las siguientes
herramientas digitales permiten crear y visualizar el mapeo de actores de manera mas
interactiva y eficaz?

1La investigacion se realizé en San Pedro Ycuamandyyu (Paraguay), entre el 9 de julio y el 4 de agosto de 2021. En el proyecto
participaron la Fundacién Capital, la Fundacion Moisés Bertoni, el Servicio Nacional de Saneamiento Ambiental de Paraguay
(Senasa), el BID y la AECID.

2El listado constituye solo una referencia, con ejemplos de herramientas que pueden facilitar el trabajo de recopilacién informativa
y andlisis; es posible que existan otras similares o0 mejores que las expuestas. Cabe sefialar que la lista no sigue ningin orden,
jerarquia o preferencia.




« Lucidchart: Con ella, es posible crear diagramas y gréficos que favorecen la interaccion.
Dispone de una variedad de formas y conectores para representar las conexiones entre los
actores. Ofrece también la posibilidad de trabajar en colaboracién con otros usuarios en tiempo
real. Lucidchart es facil de usar, y tiene una version gratuita con funciones basicas.

« MindMup o MindMeister: Aunque se enfoca en la creacidon de mapas mentales, puede
utilizarse para el mapeo de actores. Permite agregar iconos y enlaces a fin de proveer detalles
adicionales. MindMup es una herramienta en linea y gratuita.

« Coggle: Similar al anterior, hace posible crear mapas mentales y diagramas de forma
colaborativa. Es una opcion sencilla para visualizar las conexiones entre los actores y sus
caracteristicas.

« Kumu: Especialmente disefada para el mapeo de relacionesy redes, cuenta con una version
gratuita con limitaciones en términos de elementos y proyectos. Sin embargo, ofrece una
variedad de funciones especificas orientadas al mapeo de redes y al analisis de las relaciones
entre actores.

« Draw.io: Permite crear diversos tipos de diagramas, incluyendo mapas de actores, de manera
sencilla. Es una herramienta gratuita y de cédigo abierto.

- Miro: Util para elaborar mapas de actores de forma visual y en tiempo real. Permite que los
equipos trabajen juntos en un mismo proyecto. Dispone de una version gratuita, con ciertas
restricciones en cuanto a funcionalidad.

+ Google Drawings: Parte de Google Workspace (anteriormente G Suite), es una herramienta
sencilla para crear diagramas y visualizaciones, como mapas de actores.

« Canva: Si bien se conoce por su aplicacion para el disefio grafico, puede utilizarse con el
objetivo de elaborar diagramas simples, incluyendo mapas de actores.

« XMind: Aunque la version gratuita tiene limitaciones, constituye una alternativa popular para
el disefio de mapas mentales y visualizaciones basicas de actores.

« Visme: Dispone de plantillas y herramientas de disefio para hacer diagramas y mapas de
actores mas atractivos.

« Tableau: Permite crear Vvisualizaciones interactivas y personalizadas, incluyendo
representaciones de sistemas de actores.

« Microsoft Visio: Ofrece capacidades de diagramacién para crear mapas de actores y otras
representaciones visuales.

Paso 4: Actualizaciéon y mantenimiento de la base de datos vinculada al mapeo de actores

A medida que se avanza con la puesta en marcha del plan de conectividad, es posible que se
encuentren nuevos actores, potenciales intereses o necesidades que deben abordarse. Por ello,
se sugiere repetir el proceso del mapeo de actores a fin de actualizar los datos y los resultados
del analisis. En este sentido, también hay que mantener un enfoque flexible y abierto a la
retroalimentacion de los actores involucrados.

VOLVER A ANEXOS A



https://kumu.io/
https://app.diagrams.net/
https://app.diagrams.net/
https://docs.google.com/drawings/d/1-Hr_9uZDq3GB-BDWZDmAJ4G4CiaMMSyfARFUQxY5RO4/edit
https://www.microsoft.com/en/microsoft-365/visio/flowchart-software

CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo T1: Propuesta comunicacional para campanas

1.1 Diseo de la campafia comunicacional

En este proceso, hay que transmitir un mensaje integral que pueda aplicarse a las ciudades o areas
de laintervencion. Por ejemplo, en el disefio de la campana del proyecto Y Kuaa (Paraguay), se definié
este mensaje: “Apelar de forma directa y positiva a que los ciudadanos puedan mejorar sus
casas, al mismo tiempo que lo hacen para el beneficio de toda la ciudad, al conectarse y usar
de forma adecuada el sistema de alcantarillado sanitario”. En dicho caso, también se enfatizé en
la relacion entre el mensaje y la salud familiar; el proyecto en si esta vinculado con el bienestar de la
ciudadania y la salud publica, prioridad para los hogares, pero esto puede que no sea evidente para
el publico.

Otro aspecto basico para el disefio de la estrategia comunicacional consiste en quién sera el
comunicador principal, es decir, la persona responsable de la campanhna frente a los usuarios, que
actuaracomovocerodelmensaje.Siseeligeaunactorlocalquese percibecomo partedelacomunidad
—los operadores de los servicios, las cooperativas municipales, las juntas de saneamiento u otro—,
se refuerza el sentido de pertenencia. Asi, estas organizaciones abren un canal de comunicacién
interno para la localidad, que facilita el didlogo entre pares. No obstante, existen casos en los que
es preferible seleccionar interlocutores externos; por ejemplo, cuando la imagen del actor local se
encuentra deteriorada o esta figura no tiene mayor credibilidad.

Figura 1: Tipo de publico, necesidades e intereses y elementos centrales en los mensajes para
campafas que promueven la conectividad y el uso adecuado de médulos sanitarios

Tipos de familias Necesidades e intereses Elementos centrales en los mensajes

o Enfermedades que afectan a los nifios. - ; ;
e Nifio que esta sano y cuidado se

Con nifios e Espacio limpio y seguro para bafiarlos :
P , ploy see P Y relaciona con una buena madre.
cambiarlos.
e Tiempo de uso del bafio por los hijos. e Vinculacion con la autoestima del

Con adolescentes

Amistades de los adolescentes que
visitan la casa.

adolescente.
Buenas relaciones interpersonales.

Cudntas personas hay en la casa y
cuanto tiempo necesitan para usar el

Asaciacion con la independencia y

Mejorar el aspecto de la vivienda.

Numerosa Sy la privacidad.
mddulo sanitario. - " T
% o Accesibilidad al médulo sanitario.
Congestién del baiio.
sin hijos Privacidad. Salud.

Facilidad de mantenimiento.

Con personas ancianas

Aspectos para su cuidado.
Facilidad de acceso y uso.

Salud.
Facilidad de mantenimiento.
Seguridad.

Fuente: Adaptacion de la tabla publicada por la
consultora CONACCION.




Los destinatarios de la campana son los usuarios (actuales y potenciales) y los habitantes en
general. Consecuentemente, deberan estimarse los intereses y las necesidades de cada segmento
poblacional para el disefio de la estrategia de comunicacion. Enseguida se presenta una tabla con
elementos centrales en los mensajes, que se puede tener en cuenta a fin de promover la conexién
de los hogares.

Como resultado de todo este proceso, se debe contar con modelos o plantillas, el disefo base
referencial (key) y el manual visual de la campafa.

1.1.1 Disefio especifico de las piezas de comunicacion

Una vez que el disefio de la campana se ha hecho y validado, se elaboran las distintas piezas
comunicacionales, buscando generar el interés de los usuarios por la conexion. En esta linea, se
pueden considerar como objetivos:

- Presentar las soluciones de agua, saneamiento e higiene de forma atractiva.

- Dar a conocer el impacto de las obras domiciliarias, asi como los actores que pueden facilitar
Su ejecucion (pymes, proveedores y demas).

- Difundir los productos de las microfinancieras involucradas en el proyecto.

Las piezas de comunicacion pueden incluir afiches impresos, contenido para redes sociales, anuncios
de audio, videos y catalogos impresos que muestran alternativas para los usuarios registrados y
aquellos potenciales.

Afiches. Laminas impresas que pueden utilizarse en las oficinas de las instituciones, comercios y
centros comunitarios.

Contenido digital (flyers). Se comparte a través de redes sociales como Facebook o WhatsApp
Messenger. Puede presentar informacion acerca de las soluciones que ofrecen los proveedores, las
mipymes y microfinancieras, o sobre los requerimientos para la conexion. La ventaja de este tipo de
contenido es que puede llegar de manera mas directa al publico a través de los teléfonos celulares,
por ejemplo. Ademas, se puede compartir entre usuarios. La publicacion en redes también abre la
posibilidad de renovar la informacion sobre los mismos temas cada ciertos dias o0 semanas. A la vez,
permite incluir contenidos en relacion con el alcantarillado, Utiles para los usuarios.

Catalogo. Se usa en version impresa y digital. Comprende mensajes de diversas tematicas; por
ejemplo, referentes a los proveedores o pymes, las microfinancieras, el abono o cobro de facturas,
las practicas de higiene, etc. El catalogo impreso se puede entregar en comercios, sucursales de
entidades financieras y otros. En cambio, la version digital sirve para compartirla en redes sociales
como WhatsApp.

Audios y videos. Los primeros se difunden por radio; los segundos se publican en redes sociales.
Ambos tipos de piezas pueden combinar informacion sobre la importancia de conectarse al
alcantarillado, explicando como acceder al proceso e invitando a hacerlo, y acerca de las demas
soluciones para las familias.




1.1.2 Implementacion de la campaha

Cuando las piezas de comunicacion estan listas, se establece un cronograma para implementar la
campana, distinguiendo cuando se lanzara cada elemento: la publicacion del contenido digital y de
los videos en redes sociales, los envios por WhatsApp a los usuarios y otros.

Respecto a la privacidad, la informaciéon de los usuarios se debe cuidar y gestionar con cautela.
Teniendo esto en cuenta, la empresa que da el servicio puede utilizar sus bases de datos para enviar
las piezas de comunicacion digitales a través WhatsApp. En algunos casos, se hecesita la autorizacion
expresa de los usuarios para que reciban mensajes por este medio.

Una buena practica para las redes sociales es hacer un registro del envio, la entrega y la reaccion
de los destinatarios en las diversas plataformas, incluyendo la cantidad de comentarios, de me
gusta, de veces que la publicacion se compartié, etc. Para el caso de la campafa en San Pedro
del Ycuamandyyd, el seguimiento de los envios por WhatsApp abarcé la cantidad de mensajes
entregados, leidos y recibidos. En Facebook, en cambio, se registro el involucramiento, el alcance, las
interacciones y los me gusta.

VOLVER A ANEXOS A




CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 12: Costos de conexion por vivienda

Los casos estudiados reflejan gran variabilidad del costo de conexion intradomiciliaria por hogary del valor de la instalacion por lote familiar. Estos costos
son indicadores de importancia, debido a que representan la inversion que cada hogar tiene que hacer para conectarse a la red. En la mayoria de los
casos, esta constituye la principal barrera de conectividad. No obstante, siempre hay que recordar que cuando se trata de saneamiento el mayor costo
radica en la falta de conectividad.

Cuadro 1: Costos de conexion intradomiciliaria en los casos estudiados

Total de Costos de la conexidn intradomiciliaria segtn la bibliografia compilada

Tipo de

Ensincin proyecto conexiones Pabiscién Fuentes y observaciones
Argentina
Conurbarno Agud ‘f‘fo 30000 n/d 2014 321-1 260 Corresponde al Programa de Instalaciones Sanitarias Internas. No incluye el cierre hidraulico de tanques.
bonaerense alcantarillado
Conurbano Datos del Programa de agua y saneamiento para municipios con poblacién vulnerable en el conurbano
(Aguay bonaerense. Es el costo estimado para trabajos de conexién ejecutados por cooperativas segun las normas
Saneamientos | Alcantarillado 41025 n/d 2021 1221 técnicas y la configuracion bajo una tipologia: Conexidn + Instalacién de cafierfas de 110 + Cimara de
Argentinos, inspeccion + Cegado de pozos. Si el usuario o jefe de familia en el domicilio se niega a que se realicen los
AySA) trabajos, no se ejecuta la conexion.
Corresponde al Programa de agua y saneamiento para municipios con poblaciéon vulnerable en el
Coirbairio conurbano bonaerense. Es el costo estimado para trabajos de conexidn ejecutados por cooperativas segun
(AySA) Alcantarillado 27400 85500 2021 951 las normas _técnicas y la configuracién bajo_ una tipologfa: Conexién + Instalacién‘ de cafierfas de 110 +
Camara de inspeccion + Cegado de pozos. Si el usuario o jefe de familia en el domicilio se niega a que se
realicen |os trabajos, no se ejecuta la conexidn.
Bolivia
; ; El valor maximo estimado para la concesion de un préstamo individual por el total de las obras es de USD
Lagarcs Alcartarilado fd id nd 00 2 000. Fuente: https://www.bivica.org/files/promocion-conexion.pdf
Brasil
Estado de San Alcantarillado 13 000 n/d n/d 792 Datos de |IB construccion de rec:]es de alcantarillado sanitario. El cost.o inc.luye: L‘c.mexione.s.en vereda +
Pablo Sellado o cierre de tanques sépticos. No cubre los montos por accesorios e instalaciones adicionales.
Corresponde al Programa Se Liga Na Rede. El total de las conexiones se logrd en tres afios. El costo no
cubre los montos por accesorios € instalaciones adicionales. Incluye el sellado o cierre de pozos sépticos.
Estado de San : Fuente: ; , Z 5
Pablo (Sabesp) Alcantarillado o n/d n/d 786 https://collaboration.worldbank.org/content/usergenerated/asi/cloud/attachments/sites/collaboration-
for-development/en/groups/tdic-technical-deep-dive/groups/iuwm-south-south-knowledge-
exchange/documents/jcr:content/content/primary/blog/title_new_article-HoRx/(Day%201-
4)%205e%20liga%20na%20rede%20-%20Elaine%20Frankenstein%20(SABESP).pdf
Son costos seglin el tipo de tuberia de alcantarillado: 1) Se conecta a una red sin entrar en propiedades
625-800 adyacentes. 2) Tiene que pasar por otros terrenos. Este tipo, en promedio, cuesta un 34 % mas que el
San Pablo Alcantarillado n/d n/d n/d (promedio de | primero: USD 800 aprox. frente a USD 625. Las conexiones de tipo 2 presentan caracteristicas técnicas de
UsD 713) una red de alcantarillado condominial que pasa por tres o mas propiedades antes de llegar al destino.
Ademds, se han utilizado otros tipos de conexiones, dependiendo del material del suelo reemplazado; las




areas encementadas se cambiaron por baldosa u otros materiales finos. En 2017, el valor promedio por
conexion fue de USD 780 aprox., cifra que incluye los costos administrativos del programa.

15 municipios
de San Pablo

Alcantarillado

192 000

800 000

2012

722

Datos del Programa Se Liga Na Rede. El costo medio de la conexién por casa es de RS 1 820, que se
transformo considerando |a cotizacion del délar al 31 de diciembre, con un promedio entre compra y venta
de 1 USD =RS 2,52.

Colombia

Nacional

Aguay
alcantarillado

30000

n/d

2014

1300

Corresponde al Programa Conéctate con el Agua, que incluye conexion de alcantarillado sanitario y redes
de agua potable. El costo abarca los accesorios, pero no cubre el cierre hidraulico de tanques.

Programa
Nacional de
Subsidios

Agua y/o
alcantarillado

n/d

n/d

n/d

2000 en
promedio
(maximo de
USD 2 700)

El Plan Nacional de Desarrollo de Colombia (2011-2014), administrado por el Ministerio de Vivienda,
Ciudad y Territorio (MVCT), inicid un programa de conexién financiado principalmente por el Gobierno
central, con el objetivo de conectar a 90 000 familias al agua y/o alcantarillado. Las regulaciones nacionales
(2012) establecieron los criterios para determinar los valores maximos de los subsidios a los hogares, con
un limite general de 10 veces el salario minimo mensual legal vigente (SMMLV), equivalente a USD 2 700
aprox. En los departamentos con los costos de vida mas altos —Amazonas, Chocd, Guainia, Guaviare,
Providencia, Putumayo, San Andrés, Santa Catalina, Vaupés y Vichada—, este limite se fij6 en 13,6 SMMLV.
El valor del subsidio se revisé y modificd periédicamente, con base en los resultados y la situacion
economica del pais. Para las instalaciones residenciales, el subsidio promedio era muy alto (USD 2 000 por
hogar), lo que limité el nimero de beneficiarios del programa. Con el recorte financiero en la segunda fase,
el numero de beneficiarios cayé drasticamente. Ademas, trabajar en viviendas supone complicaciones
técnicas y sociales, pues cada hogar y cliente es distinto y precisa respuestas personalizadas. Al inicio del
programa, algunos aspectos de la planificacidn, logistica, coordinacién, contratacién de trabajadores y
otros componentes resultaron en costos altos y retrasos. Con el tiempo, el desempefio de los contratistas
y administradores mejord.

Subsidio
nacional

Alcantarillado

n/d

n/d

n/d

2420

Para determinar el costo, se tomé en cuenta el valor maximo del subsidio para las conexiones
intradomiciliarias de 10 SMMLV vy la Gltima actualizacién del salario minimo en el pais (01/01/2023),
cuando pasé de 1 000 000 de pesos colombianos (unos USD 209) a 1 160 000 (USD 242 aprox.).

Costa Rica

Nacional

Alcantarillado

n/d

n/d

2019

1200-2 800
(promedio de
USD 1 900)

El calculo solo incluye las obras necesarias para realizar la conexion desde un tanque séptico existente.
Comprende la construccion del sifon de entrada conforme al “Manual para Interconexién al Alcantarillado
Sanitario”, publicado en La Gaceta (alcance nro. 227, San José - Costa Rica, 2017). No abarca reparaciones
adicionales, inclusion de trampa de grasa, ni separacion de los sistemas de agua residual y pluvial. Se
considerd la siguiente tipologia segun la ubicacion del tanque séptico en la propiedad: 1) Esta en la parte
de atrds. 2) Se encuentra en el frente. 3) Se ubica en un costado. Ademas, se tomé en cuenta la siguiente
tipologia en corte: A) El terreno esta al nivel de la acera. B) El terreno se encuentra a mas de 1 m sobre la
acera. C) El terreno esta por debajo de la acera. Las estimaciones presupuestarias resultaron en un costo
promedio de conexién intradomiciliaria de ¢ 1 025 703,84. Sin embargo, de acuerdo con el estudio de
mercado, el costo promedio de conexién intradomiciliaria estd en ¢ 849 750. La tipologia 1 es la mas
costosa, seguida por la 3y, finalmente, la 2. En la estructura de costos, el 73,40 % son directos y el 26,6 %,
indirectos.

Ecuador

Guayaquil

Alcantarillado

21000

n/d

2014

643

Datos de la construccién de redes de alcantarillado sanitario. El costo incluye: Conexiones en vereda +
Sellado o cierre de tanques sépticos. No comprende accesorios ni instalaciones adicionales.

Guayaquil

Alcantarillado

n/d

n/d

n/d

500-2 000
(promedio de
USD 1 250)

Corresponde al Programa de conexion al alcantarillado subsidiado y dirigido por la oferta que beneficia a
10 000 hogares. Seglin la Empresa Publica Municipal de Agua Potable y Alcantarillado de Guayaquil
(EMAPAG), los costos estandar son de USD 500-600 solo por la conexidn del hogar y de USD 1 750-2 000
incluyendo también la rehabilitacion de la red. El primer rango de costos supone las obras para dirigir todos
los desaglies fuera de la propiedad, hacia el alcantarillado; construir las camaras de inspeccion; hacer la




conexion fisica a la red; firmar y sellar de forma técnica la solucién de saneamiento preexistente (letrina,
tangue séptico o salida directa al medio ambiente), y reparar los pisos rotos.

Nicaragua

Empresa
Nicaraglense
de Acueductos
Y
Alcantarillados
(ENACAL)

Alcantarillado

n/d

n/d

n/d

1500

En el marco de la campafia SaneamientoSost, el costo de los médulos higiénicos completos era de
alrededor de USD 1 500. Varias familias optaron por hacer todo el médulo higiénico.

Dentro del Proyecto CONDEGA (Banco Europeo de Inversiones), "no existe un rango fijo de costos para
inversiones internas, pero los costos promedios desde la caja de registro hasta el inodoro pueden oscilar
en el rango de C$ 6 000. [...] Los costos de inversién de las familias para la parte interna andan en un rango
muy variable desde los C$ 4 500 hasta C$ 12 000 para construccion de caja de registro, tuberias, accesorios
y mano de obra."

Peru

Cajamarquilla,
Nieveriay
Cerro Camote
(Sedapal)

Aguay
alcantarillado

19114

99393

2019

n/d

En 2009, solo un 20 % de los habitantes en el area de intervencion tenia conexion a redes de agua potable.
Estas fueron construidas por organizaciones no gubernamentales, municipios o por los mismos pobladores,
sin garantizar continuidad ni potabilidad. En ese mismo afio, un 8 % de las personas estaban conectadas a
redes de desagiie directo al rio Huaycoloro, sin tratamiento previo. De acuerdo con cifras de Sedapal, el
numero de personas por hogar en el area de intervencion fue de 5,2.

Trinidad y Tobago

Nacional

Alcantarillado

n/d

n/d

n/d

1300-1700

Son los costos asociados a |a tarifa que el contratista autorizado debe abonar a la autoridad (Water and
Sewerage Authority, WASA) por habilitar la conexién domiciliaria, considerando que esta corresponde a la
parte del alcantarillado de la vivienda que se encuentra fuera del limite de la propiedad. Para las
conexiones domiciliarias, se toma en cuenta la tarifa general de habilitacion mas aquella especifica por la
conexion fisica de la vivienda a la red publica.

Uruguay

Ciudad del
Plata

Alcantarillado

n/d

n/d

2019

1337-2133

Se trata de valores estimados para los subsidios a los beneficiarios, pues Obras Sanitarias del Estado (OSE)
otorgd facilidades de pago para los saldos por las conexiones intradomiciliarias. Cabe sefialar que los costos
no incluyen los asociados a la cdmara 1, el enlace entre la instalacion interna de la vivienda y los elementos
de conexion al colector, que debe ubicarse a una distancia no mayor a 1 m desde la linea de propiedad
hacia el interior de la vivienda. Si bien estos costos se previeron en el pliego de licitacién de las obras, no
constaban dentro de los valores del plan de conexiones. Asi, el costo promedio estimado es de 50 000
pesos uruguayos, sin contar la construccion de la cdmara 1. Este monto corresponde a octubre de 2019.
Las obras combinan un tipo de instalacién primaria (A, B o C) con una secundaria (1 o0 2) mas la reparacién
del pavimento cuando corresponde. Esta tipologia se encuentra en el Plan Nacional de Conexiones al
Saneamiento, con los siguientes costos por instalacion primaria: Tipo A. Pozo negro al frente del predio,
dos cdmaras (conexion e inspeccion), tuberias de 9 m (valor de 6 m). Costo de 28 250 pesos por conexion.
Tipo B. Pozo negro al frente o en un lateral del predio, tres cdmaras (conexidn y dos inspecciones), tuberias
de 9 a 15 m (valor de 12 m). Costo de 3 686 pesos. Tipo C. Pozo negro al fondo del predio (pueden existir
casos con mas de uno), cuatro cdmaras o mas (conexién y tres inspecciones), tuberias mayores a 15 m
(valor de 18 m). Costo de 62 606 pesos. La tipologia del Plan Nacional define los siguientes costos por
instalacion secundaria: Tipo 1. Instalacion de un interceptor de grasa (IG) y 2 cdmaras de 20 x 20 cm (por
ejemplo, 1 PPTy 1 BDT), tuberias de 9 m (valor por 6 m). Costo de 14 254 pesos. Tipo 2. Instalacién de mas
de un IG y mas de 2 cdmaras de 20 x 20 cm, tuberias de mas de 9 m (valor por 12 m). Costo de 25 604
pesos. Ademas, la tipologia del Plan considera los siguientes costos por reparacién del pavimento: 2 908
pesos por metro cuadrado de remocién de pavimento de hormigén y cerdmico. Todos los costos incluyen
IVA por trabajo, materiales y mano de obra, si corresponde, y los aportes al Banco de Previsidn Social bajo
el Régimen de Aportacién General de Industria y Comercio.

Fuente: Elaboracién propia.
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CAJA DE HERRAMIENTAS
Anexo 13: Ejemplos de indicadores para control y seguimiento

Cuadro 1: Ejemplos de indicadores, medicion y medios de verificacion

Ejemplos de indicadores

{productos intermedios o de
resultados)

Medicién

Medios de verificacién

Proporcién de habitantes
conectados y no conectados una vez
gue se ha inaugurado la obra, es
decir, estda habilitada para la
conexion, considerando el mes 0-1.

Con la relacién entre la poblacién
conectada o no conectada una vez
que se habilita la obra para la
conexion/Poblacién total prevista
para conectarse al sistema de
alcantarillado existente o
construido. Se obtiene el
porcentaje.

Encuestas con muestreo aleatorio,
definiendo el tamafio de muestra
segln el de la poblacidn, el nivel de
confianza y la precision deseada.

Proporcién de habitantes
conectados y no conectados una vez
gue se ha inaugurado la obra, es
decir, esta habilitada para la
conexion, considerando los meses 6,
12,18, 24, 36, etc.

Con la relacién entre la poblacién
conectada o no conectada a los 6,
12 y demds meses de habilitadas las
obras para ejecutar la conexidn
intradomiciliaria/Poblacion total
prevista para conectarse al sistema
de alcantarillado existente o
construido. Se obtiene el
porcentaje.

Encuestas con muestreo aleatorio,
definiendo el tamafio de muestra
segln el de la poblacidn, el nivel de
confianza y la precisién deseada.

Proporcién de mddulos sanitarios
instalados con conexidn.

Cantidad de maddulos sanitarios
instalados y conectados en
hogares/Total estimado de hogares
que requieren modulos sanitarios.
Se obtiene el porcentaje.

Registros propios o encuestas.

Proporcién de conexiones
ejecutadas segun la fuente de
financiamiento: propio, con apoyo
financiero, etc.

Conexiones ejecutadas seguin la
fuente de financiamiento/Total de
conexiones previstas. Se obtiene el
porcentaje.

Registros propios o encuestas.

Proporcion de kits de conexién
entregados.

Cantidad de kits de conexion
entregados a los
habitantes/Poblacién total prevista
que requiere kits de conexidn. Se
obtiene el parcentaje.

Registros propios o encuestas.

Numero de reuniones llevadas a
cabo con miembros de la
comunidad.

Numero de reuniones registradas.

Registros propios.

Namero de acuerdos formales por
los que los potenciales usuarios se

Numero de acuerdos firmados con
los potenciales usuarios.

Registros propios.




comprometen a realizar la conexion
una vez habilitadas las obras.

Proporcion de microfinancieras
capacitadas en los requerimientos
técnicos de la conexiéon cuando
ofrecen créditos a los hogares que
desean financiar las obras.

Microfinancieras capacitadas/Total
de microfinancieras identificadas.
Se obtiene el porcentaje.

Registros propios.

Avance en las visitas de supervisién
en territorio con miembros del
equipo técnico-social.

Numero de visitas
realizadas/Nimero de visitas
previstas. Se obtiene el porcentaje.

Registros propios.

Grado de participaciéon en las
actividades de difusion previstas y
realizadas.

Cantidad de usuarios potenciales
que asistieron a los eventos/Total de
usuarios invitados o previstos. Se
obtiene el porcentaje.

Listado de
asistentes.

participantes

Porcentaje de avance en el
cumplimiento de los acuerdos de
adhesion firmados.

Acuerdos de adhesién con conexion
efectiva/Total de acuerdos de
adhesién firmados. Se obtiene el
porcentaje.

Registros propios.

Alianzas publico-privadas de
caracter estratégico, en el dmbito
local, que se hayan creado.

Acuerdos firmados.

Familias concienciadas sobre la
importancia de tener servicios
mejorados de agua, saneamiento e
higiene (ASH).

Numero de familias.

Total de créditos otorgados por las
microfinancieras.

Namero y monto total (USD).

Proveedores de servicios de ASH
capacitados y con desarrollo de
habilidades técnicas.

Numero de proveedores.

Fuente: Elaboracién propia.




Otros!

- Conexiones sin incentivos adicionales, segun la definicion de segmentos poblacionales.

- Estimacion global del nUmero de créditos que seran solicitados, de acuerdo con la misma definicion.
- Conexiones previstas con incentivos y subsidios, segun la definicion mencionada.

- Estimacion global del fondeo requerido para incentivos y subsidios.

- Calculo total en el ambito nacional de los instaladores requeridos para la oferta de servicios en
funcion de la demanda estimada.

- Campanas de comunicacion y plan de ejecucion disenado y aprobado.

- Plan de desarrollo de capacidades elaborado y aprobado.

- Modelos detallados de entrega disefiados y aprobados.

- Grupo de interés conformado por proveedores locales de servicios de instalacion y créditos y de
insumos ferreteros, asi como por organizaciones sin fines de lucro en el area del agua, saneamiento
y mejoramiento de las viviendas.

- Fondos y recursos no financieros asegurados para los mecanismos de financiamiento propuestos.
- Compromiso verbal o escrito del grupo de interés para trabajar en el desarrollo de cadenas de valor
(ahorroy crédito, insumos ferreteros, mano de obra calificada) y en la promocion de la conectividad

a nivel local.

- Calculo de instaladores requeridos a nivel local para la oferta de servicios en funcién de la demanda
estimada.

- Avance en las metas de conexién establecidas en el plan local.
- Familias conectadas a la red y disfrutando de los beneficios del servicio de alcantarillado publico.

- Plan de monitoreo y evaluacion implementado, aportando ajustes al plan de conectividad o a la
estrategia, en caso requerido.

- Evaluacion final de la implementacion.

VOLVER A ANEXOS A

1Ejemplos extraidos de la Consultoria para el Desarrollo de una estrategia para facilitar la conectividad de los usuarios al sistema
de alcantarillado sanitario en los proyectos de agua potable y saneamiento financiados por el BID en Nicaragua (octubre de 2020),
por Juan Carlos Rodriguez G.
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