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PROLOGO

La agenda 2030 para el abastecimiento de agua, el saneamiento y la higiene en América Latinay
el Caribe - Una mirada a partir de los derechos humanos, fue elaborada en coordinacién con el Centro
Colaborador FIOCRUZ del Ministerio de Salud de Brasily con la supervision general Equipo Técnico Regio-
nal de Agua y Saneamiento (ETRAS] de la Unidad de Cambio Climatico y Determinantes Ambientales del
Departamento de Enfermedades Transmisibles y Determinantes Ambientales de la Salud la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS). Este documento estd inspirado en la necesidad de promover acciones
integrales para la gestidn de los servicios de agua y saneamiento con el enfoque de los derechos humanos
en el marco de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (0DS); asi mismo, ratifica los resultados reportados
en un estudio de OPS (2016)" sobre las profundas desigualdades existentes entre areas urbanas y rurales
en el acceso a servicios de agua y saneamiento, y la correlacion con caracteristicas como el sexo, edad,
ingresos y anos de escolarizacién entre otros.

El principal abordaje de este Estudio es analizar las posibilidades de cumplimiento de las metas de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible 6.1, 6.2 y de los derechos humanos al agua y saneamiento en los
paises de América Latina y Caribe, incorporando el tema de la desigualdad como eje transversal e identi-
ficando los espacios territoriales donde se concentra la misma; por ende, este estudio también identifica
donde se concentra la vulneracién de estos derechos y donde procede intervenir.

En este ejercicio, se incluye una evaluacién institucional, desde la perspectiva de los recursos huma-
nos disponible, el nivel de regulacién y el financiamiento necesario para el cumplimiento de los mismos;
poniendo énfasis en las inequidades y otras caracteristicas que determinen que existan grupos poblacio-
nales excluidos, o no visibles en el disefio de politicas publicas especificas para el sector agua y sanea-
miento. En ese sentido, el estudio presenta evidencia para que los Estados Miembros tomen en cuenta
esta situacion y aseguren que “nadie se quede atras” instando a que el reporte de los indicadores 0DS
se desglose necesariamente por ingresos, sexo, edad, raza, etnia y ubicacién geografica alinedndose a los
atributos que exigen el cumplimiento de los derechos humanos al agua y saneamiento.

En este sentido, los resultados de este estudio evidencian que una proporcion significativa de la
poblacion de América Latinay el Caribe aln carece de acceso adecuado a servicios de abastecimiento de
agua y saneamiento. So6lo el 65% de la poblacion tiene acceso a servicios de agua gestionados de forma
segura, porcentaje inferior a lo reportado a nivel mundial, que es del 71%. En relacién a los servicios de
saneamiento gestionados de manera segura la situacién es alin mas critica, reportando un 39% a nivel
mundial en comparacién con un 22% a nivel de nuestra Region. Asi mismo, revela las grandes desigual-
dades en el acceso a los servicios de agua y saneamiento que persisten en nuestra Regién: desigualdades
entre paises y subregiones y la informacidn limitada que compromete el cumplimiento y monitoreo de los
Derechos humanos al agua y saneamiento, de manera diferenciada y en cada pafs.

OPS reconoce que la implementacion de politicas publicas que adopten el enfoque de los Derechos
humanos es importante para garantizar que las personas vivan de manera saludable y con dignidad a tra-
vés del acceso seguro a servicios de agua y saneamiento. Por lo que, espera que los Gobiernos fortalezcan
sus Estrategias y Politicas de Salud Publica incorporando Agua y Saneamiento como elementos basicos
para la prevencion de las enfermedades. Esperamos que este Documento, que la Organizacién Paname-
ricana de la Salud, pone a disposicion del publico contribuya a movilizar esfuerzos para priorizar y reducir
las desigualdades en el acceso al agua potable y saneamiento en los paises de nuestra Region.

Marcos Espinal
Director del Departamento de Enfermedades Transmisibles y Determinantes Ambientales de la Salud

1 Environmental Gradients and Health Inequalities in the Americas Access to Water and Sanitation as Determinants of Health, OPS, 2016
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Este informe es el fruto de una cooperacién entre la Fundacién Oswaldo Cruz (Fiocruz] y la Organiza-
cién Panamericana de la Salud (OPAS], realizada a través de ETRAS (Equipo Técnico Regional de Agua 'y
Saneamiento). Pretende profundizar en el entendimiento de la etapa més reciente de cumplimiento de las
metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (0DS) relativas al abastecimiento de agua, saneamiento e
higiene en los paises de la Region de América Latina y el Caribe. Para ello, se asumié el reto de abordar
este panorama por medio de una metodologia anclada en un marco analitico de los derechos humanos al
aguay al saneamiento [DHAS).

Los Objetivos de Desarrollo Sostenible son un conjunto de 17 objetivos globales incorporados a la
Agenda 2030 de las Naciones Unidas, firmada en la Cumbre del Desarrollo Sostenible de la ONU en 2015.
Se trata de una agenda orientada fuertemente por los derechos humanos, lo que se expresa con claridad
en los temas del abastecimiento de agua, el saneamiento y la higiene, ya que el documento que introduce
la agenda’ explicitamente se refiere a “un mundo en el que reafirmamos nuestros compromisos relativos
al derecho humano al agua potable y al saneamiento, donde hay una mejor higiene [(...]". Asimismo, la
Agenda 2030 establece, en un objetivo que se dedica Unicamente a estas cuestiones, el ODS 6, la necesidad
de “garantizar la disponibilidad y el manejo sostenible del agua y el saneamiento para todos”. EL ODS 6
comprende ocho metas, entre las cuales las dos primeras son de interés particular para los propdsitos de
este trabajo, y las metas 6a y éb se refieren a los medios de implementacién (véase el recuadro).

AGENDA 2030
Objetivo 6: Asegurar la disponibilidad y la gestion sostenible del agua y el saneamiento para todos

Meta 6.1: Hasta 2030 alcanzar el acceso universal, equitativo y asequible financieramente al agua potable y
segura para todos

Meta 6.2: Hasta 2030 alcanzar el acceso al saneamiento e higiene adecuados y equitativos para todos, y acabar
con la defecacidn al aire libre, prestando una especial atencion a las necesidades de las mujeres y ninas y de
quienes estén en situacion de vulnerabilidad

Meta 6.3: Hasta 2030 mejorar la calidad del agua, reduciendo la contaminacion, eliminando el desecho y mini-
mizando la liberacion de productos quimicos y materiales peligrosos, reduciendo a la mitad la proporcion de
aguas residuales no tratadas y aumentando sustancialmente el reciclado y la reutilizacion segura globalmente

Meta 6.4: Hasta 2030 aumentar sustancialmente la eficiencia del uso del agua en todos los sectores y ase-
gurar retiradas sostenibles y el abastecimiento de agua dulce para enfrentar la escasez de agua y reducir
sustancialmente el nimero de personas que sufren con la escasez de agua

Meta 6.5: Hasta 2030 aplicar la gestion integrada de los recursos hidricos en todos los niveles, incluida la
cooperacion transfronteriza, como corresponda

1 Transformando Nuestro Mundo: la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible (A/RES/70/1)
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Meta 6.6: Hasta 2020 proteger y restaurar ecosistemas relacionados con el agua, incluidas las montanas, los
bosques, las zonas humedas, los rios, los acuiferos y los lagos

Meta 6.a: Hasta 2030 ampliar la cooperacion internacional y el apoyo a la capacitacion para los paises en
desarrollo en actividades y programas relacionados con el agua y el saneamiento, incluyendo la recoleccion
de agua, la desalinizacion, la eficiencia en el uso del agua, el tratamiento de efluentes, el reciclado y las tec-
nologias de reutilizacion

Meta 6.b: Apoyar y fortalecer la participacion de las comunidades locales para mejorar la gestion del agua y
el saneamiento

Para el monitoreo y la evaluacién del cumplimiento de las metas 6.1y 6.2 se formularon indicadores
globales, siendo los de mayor interés para este informe los siguientes, establecidos por el Grupo de Peritos
e Interagencias sobre Indicadores de Desarrollo Sostenible (IAEG-SDGs)2:

e 6.1.1:"Proporcion de la poblacidon que utiliza servicios de agua potable gestionados de forma
segura’;

e 6.2.1a:"Proporcion de la poblacion que utiliza servicios de saneamiento gestionados de forma
segura’;

e 6.2.1b:"Proporcién de la poblacion que utiliza instalaciones de lavado de manos con agua y ja-

bon”.

Cotejando los indicadores con las respectivas metas, se puede inferir que la expresion “servicio ges-
tionado de forma segura”, tanto para el abastecimiento de agua como para el saneamiento, fue la forma
sintética adoptada en el indicador para abarcar los diferentes atributos componentes de las metas. Por
ende, “el servicio de agua gestionado de forma segura” seria el servicio que aseguraria el acceso univer-
sal, equitativo, seguro y econdmicamente accesible para todos. Para el saneamiento, “servicio de sanea-
miento gestionado de forma segura” deberia ser el servicio que asegurara el acceso adecuado y equitativo
para todos, eliminando la defecacién al aire libre, y prestando especial atencién a las necesidades de las
mujeres, las nifas y las personas en situacién de vulnerabilidad. En cuanto a la higiene, se supone que,
aunque la meta haya sido convertida en “lavado de las manos con agua y jabon”, este proxy deberia poder
representar “el acceso adecuado y equitativo a la higiene para todos”.

Es importante sefalar que las metas 6.1y 6.2, en su formulacidn, se acercan a diferentes conceptos
integrantes de la definicion de los derechos humanos al agua y al saneamiento, conforme Comentario Ge-
neral no.153 de la Resolucion de la Asamblea General de las Naciones Unidas 64/292 de 20104y resolucio-
nes posteriores de la Asamblea Generaly del Consejo de los Derechos Humanos5. Es decir, por diferentes
razones, los ODS referentes al agua y al saneamiento se acercan al marco analitico de los derechos hu-
manos y, por lo tanto, se plantea el reto de alinear su monitoreo global, regional y nacional con ese marco.

En el presente informe se busca presentar el panorama mas actual que permiten los datos de la si-
tuacion de las metas 6.1y 6.2 en los paises de América Latinay el Caribe. Sin embargo, ademas de trazar
este panorama, el informe se esfuerza por poner en escena algunos elementos de los derechos humanos
y de las metas 6.1y 6.2 que se han descuidado en el monitoreo inicial de la Agenda 2030 y en los informes
carrespondientes, sobre todo las dimensiones de la agenda desigualdad y de la accesibilidad financiera.

El informe cubre estos elementos en ocho capitulos, incluida esta Introduccién. En el capitulo 2 se
traza un cuadro general del acceso a los servicios e instalaciones de agua, alcantarillado e higiene, sobre
la base de las definiciones del Programa de Monitoreo Conjunto - JMP (WHO/UNICEF/JMP, 2017)6 de los
diferentes paisesy bloques subregionales que componen América Latinay el Caribe. En el capitulo 3 estas
condiciones de acceso se evallan a la luz de las desigualdades entre diferentes subgrupos poblacionalesy
se hace una propuesta de ajuste de los valores por las condiciones de desigualdad en los paises. El capitulo
4 se dedica a avanzar en la discusidn sobre la accesibilidad financiera en el acceso a los servicios, de con-
formidad con lo descrito en la meta 6.1. En los capitulos 5y 6 se busca, respectivamente, evaluar las con-
diciones politico-institucionales de los paises que pueden generar un ambiente favorable al cumplimiento
de las metas y la asociacién entre la etapa de cumplimiento de las metas y las condiciones de acceso a
los servicios. El capitulo 7 trae cuatro estudios de caso, uno por bloque subregional, en los que se buscd
presentar un andlisis mas detallado de las condiciones nacionales y subnacionales en Colombia, Brasil,
México y Republica Dominicana. Por ultimo, se presentan las conclusiones centrales de este ejercicio y
algunas recomendaciones oriundas de las lecciones aprendidas con la elaboracién del informe.

2 Inter-Agency and Expert Group on SDG Indicators (https://unstats.un.org/sdgs/iaeg-sdgs/ )

3 Comentario General N° 15. El derecho al agua (Arts. 11y 12 del Convenio). Comité de las Naciones Unidas sobre Derechos Eco-
némicos, Sociales y Culturales (CESCR], 2003

4 El derecho humano al agua y al saneamiento. Resolucion A/RES /64/292, Asamblea General de las Naciones Unidas, del 28 de
julio de 2010, adoptada con 123 votos a favor y 41 abstenciones.

5 Ver https://www.ohchr.org/EN/Issues/WaterAndSanitation/SRWater/Pages/Resolutions.aspx.

6 WHO/UNICEF/JMP. Progress on Drinking Water, Sanitation and Hygiene. Update and SDG Baselines. 2017
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2.1. | Acceso domiciliario a servicios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene

El objetivo de este capitulo es evaluar el acceso a servicios de abastecimiento de agua, saneamiento e
higiene segln la metodologia propuesta por el JMP por paises y bloques subregionales. El JMP establecié
una nueva clasificacion para los servicios en su informe de 2017 (WHO/UNICEF/JMP, 2017), que traza la
linea de base para el periodo ODS y afiade nuevos criterios de evaluacion con respecto a sus publicaciones
anteriores en vista de las nuevas definiciones de los ODS. Los indicadores de los ODS para abastecimiento
de agua y saneamiento adoptan el concepto de “gestionado de forma segura”, que, como se ha sefalado,
deberia abarcar los atributos presentes en las respectivas metas: acceso universal, equitativo, seguro
y econdmicamente asequible para el abastecimiento de agua y el acceso adecuado y equitativo para el
saneamiento y la higiene. Se trata de un nivel de acceso superior a la definicion de “acceso mejorado”,
adoptado en el periodo de los Objetivos de Desarrollo del Milenio - ODM. Para la definicién del nivel de
acceso el JMP utiliza “escaleras de servicios” como referencia para evaluar, monitorear y comparar el
progreso entre paises, como muestran los Cuadros 1 a 3. En las estimaciones de acceso a servicios de
abastecimiento de agua “gestionados de forma sequra”, se adopta el concepto de uso de instalaciones
“mejoradas”, combinado con los atributos de accesibilidad, disponibilidad y calidad del agua. Para las
estimaciones de acceso a servicios de saneamiento “gestionados de forma sequra”, la informacién sobre
el uso de diferentes tipos de instalaciones de alcantarillado se combina con informacién sobre contencién,
vaciado, transporte y tratamiento de los excrementos. Los demés niveles de servicios se definen a partir
de los criterios sintetizados en los respectivos cuadros.

NIVEL DEL SERVICIO DEFINICION

GESTIONADO DE FORMA SEGURA Agua potable de una fuente de agua mejorada
ubicada en los alrededores, disponible cuando sea
necesariay libre de contaminacion fecal y quimica.

Agua potable de una fuente mejorada, siempre
que el tiempo de recoleccidn no sea superior a 30
minutos en el recorrido de ida y vuelta, incluido el
tiempo de espera en filas.

LIMITADO Agua potable de una fuente mejorada, cuyo tiempo
de recoleccion exceda los 30 minutos en el recorrido
de ida y vuelta, incluido el tiempo de espera en filas.

NO MEJORADO Agua potable de un pozo excavado no protegido o de
manantial no protegido.
AGUA DE SUPERFICIE Agua extraida directamente de rfos, represas, lagos,

estanques, arroyos, canales o canales de riego.

Cuadro 1 - Escalera JMP para la clasificacion de servicios de abastecimiento de agua
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)
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NIVEL DEL SERVICIO DEFINICION

GESTIONADO DE FORMA SEGURA Uso de instalaciones mejoradas que no se
compartan con otros hogares y donde los
excrementos se desechen con seguridad in

situ o transportados y tratados fuera del terreno

Uso de instalaciones mejoradas que no se
compartan con otros hogares

LIMITADO Uso de instalaciones mejoradas compartidas entre
dos 0 més hogares

NO MEJORADO Uso de letrinas de fosa sin losa o plataforma,
letrinas colgantes o baldes.

DEFECACION AL AIRE LIBRE Eliminacion de heces humanas en campos,
bosques, arbustos, cuerpos de agua, playas u otros
espacios abiertos o junto a residuos sélidos

Cuadro 2 - Escalera JMP para la clasificacion de servicios de saneamiento
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

En cuanto a la higiene, se propuso una escalera con solo tres peldanos, referentes a la existencia de
una instalacion para el lavado de manos en los alrededores’ y la disponibilidad de agua y jabdn.

NIVEL DEL SERVICIO DEFINICION

; Disponibilidad de instalacién para lavado de manos
BASICO o
en los alrededores con aguay jabon

LIMITADO Disponibilidad de instalacion p_ara,lavado de manos
en los alrededores con agua y jabdn

AUSENCIA DE INSTALACIONES Inexistencia de instalacion para lavado de manos en
los alrededores

Cuadro 3 - Escalera JMP para la clasificacion de servicios de higiene
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

A efectos de las definiciones de instalaciones “mejoradas”, empleadas en las escaleras de servicios,
el JMP establece clasificaciones para el tipo de instalaciones de agua y de alcantarillado, mostradas en el
Cuadro 4.

7 Lasinstalaciones de lavado de manos pueden ser fijas o moviles e incluir un lavabo con agua de grifo, baldes con grifos incorpo-
rados, “tippy-taps,” (recipientes con grifos accionados con los pies) y jarras o cubos destinados al lavado de las manos. “Jab6n”

incluye jabén en barra, jabon liquido, detergente en polvo, agua con jabdn, pero no incluye cenizas, tierra, arena u otros agentes
de lavado de manos (WHO/UNICEF JMP, 2017).
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INSTALACIONES MEJORADAS

Fuentes canalizadas

e Agua de grifo en el interior de la

vivienda o terreno
e Grifos publicos o fuentes

Fuentes no canalizadas

e Pozos tubulares

e Pozos y fuentes protegidas
e Agua de lluvia

e Agua envasada, incluida

AGUA POTABLE SANEAMIENTO

Red de alcantarillado

e Letrinas o alcantarillado
conectados a redes colectoras

Saneamiento in situ

e Letrinas o alcantarillados
conectados a

fosas sépticas o rudimentarias
® Fosas secas ventiladas

e Fosas secas con losa o

agua embotellada y en bolsas
e Agua transportada, incluyendo
camiones cisternay carretillas

plataforma

e | etrinas de compostaje,
incluyendo sistemas de doble
fosay sistemas basados en
reservatorios

INSTALACIONES NO MEJORADAS Fuentes no canalizadas Saneamiento in situ

e Pozos y fuentes desprotegidas e Fosas secas sin losa ni

plataforma
e Letrinas elevadas
e Letrinas con baldes

AUSENCIA DE INSTALACIONES Aguas superficiales Defecacién al aire libre

Cuadro 4 - Clasificacion JMP de tipologias de instalaciones mejoradas y no mejoradas de servicios de abastecimien-
to de agua y saneamiento

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

Aunque los nuevos criterios para la definicion del nivel de servicios sean necesarios para monitorear
los estandares definidos por las metas de los ODS, desgraciadamente son pocos los paises de América
Latina y el Caribe que poseen datos suficientes como para medir la proporcion de la poblacion que tiene
acceso a servicios “gestionados de forma segura”, es decir, que estan en el peldano més alto de las esca-
leras. En el caso del agua, la mayor dificultad es en cuanto a los datos de disponibilidad ("agua disponible
cuando se necesite’] y de ausencia de contaminacion fecal o quimica. En el caso de los servicios de sanea-
miento, el mayor desafio se relaciona con los datos relativos a la disposicidn y el tratamiento de los excre-
tos. En cuanto a la higiene, la situacion es particularmente problematica, pues la mayoria de los paises no
posee investigaciones que recopilan datos al respecto. En este informe los paises y bloques subregionales
siempre se analizan en el mayor grado de detalle permitido por los datos, que suele ser el nivel “por lo
menos basico” (que puede incluir o no los criterios del nivel “gestionado de forma segura”).

La Figura 1 muestra las estimaciones del JMP de acceso a servicios “por lo menos basicos” de abas-
tecimiento de agua y saneamiento en los cuatro bloques subregionales que componen América Latinay
el Caribe®. En cuanto al abastecimiento de agua, el 86% de la poblacidn caribena tenia acceso a servicios
“por lo menos béasicos” en 2015, mientras que los otros bloques tenian un nivel de acceso superior a 95
puntos porcentuales. En el caso de los servicios de saneamiento esta discrepancia es aun mas alta (71y
89, respectivamente). En ambos tipos de servicios el Cono Sur presentd el nivel mas alto de cobertura de
servicios “por lo menos béasicos”.

8 Todas las estimaciones que realizé el JMP y que se han presentado en este trabajo estan disponibles en la plataforma “washda-
ta”: https://washdata.org.
Las estimaciones del JMP se basan en el valor minimo de estos criterios o, cuando hay estimaciones para el medio ruraly ur-
bano, un promedio ponderado de la poblacién de los dos. El JMP reporta estimaciones para agua potable gestionadas de forma
segura siempre que haya informacion disponible para al menos el 50% de la poblacion sobre la calidad del agua potable y sobre
accesibilidad o disponibilidad” (WHO/UNICEF/JMP, 2017).
El JMP informa estimaciones para servicios de saneamiento “gestionados de forma segura” cuando la informacion sobre el
manejo de excrementos esta disponible para al menos el 50% de la poblacion que utiliza el tipo dominante de instalaciones me-
joradas de alcantarillado.
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El bloque compuesto por los paises caribenos tiene el nivel mas bajo
de acceso a servicios “por lo menos basicos” de abastecimiento de
agua y saneamiento y el Cono Sur el mas alto
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Figura 1 - Proporcion de la poblacion con acceso a servicios “por lo menos basicos”
de abastecimiento de agua (1° mapa) y saneamiento (2° mapa) en 2015
Fuente: Elaboracién propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)




La evaluacion de estos mismos datos en un nivel mas alto de desglose espa-
cial mostré una significativa heterogeneidad dentro de los bloques subregionales,
como puede verse en las Figuras 2 y 3. América del Norte y Central presentaron las
desigualdades mas altas entre paises en cuanto al acceso al agua, mientras que la
poblacién de Costa Rica poseia un acceso practicamente universal a servicios “al
menos basicos”, Nicaragua, pais vecino, presentd una proporcion de solo 82 puntos
porcentuales. En el caso del acceso a servicios “al menos basicos” de saneamien-
to, el contraste fue todavia mas acentuado: 97 en Costa Rica y 76 en Nicaragua. El
bloque caribeno también presentd grandes desigualdades, sobre todo en el acceso
a servicios “al menos béasicos” de saneamiento. Mientras Cuba, Guyana Francesay
Puerto Rico posefan niveles de acceso superiores a 90 puntos porcentuales en 2015,
Haiti presentd un acceso de tan solo 31. Bolivia, aunque mostré un nivel de acceso
a servicios de saneamiento bastante superior al de Haiti, también sobresalié nega-
tivamente en el bloque andino (solo 53). En el Cono Sur, Chile, Argentina y Uruguay
sobresalieron por el alto nivel de acceso a servicios “al menos béasicos”, tanto de
abastecimiento de agua como de saneamiento.

Haiti tiene el mas bajo nivel de acceso a servicios ‘al menos basicos”
de abastecimiento de agua y saneamiento entre todos los paises
analizados de América Latina y el Caribe.

Acceso a servicios “al
menos basicos” de
abastecimiento de agua (%)
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Figura 2 - Proporcion de la poblacion con acceso a servicios “al menos basicos” de abaste-
cimiento de agua en 2015
Fuente: Elaboracion propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)




Bolivia tiene la proporcion mas baja de poblacion conacceso a servicios
‘al menos basicos” de saneamiento entre los paises de América del
Sur (53%), siendo 23 puntos porcentuales inferior a la del Perd, pais
que ocupa la sequnda peor posicion en esta region
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Figura 3 - Proporcion de la poblacion con acceso a servicios “al menos bésicos” de saneamien-
toen 2015

Fuente: Elaboracién propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

En cuanto a la higiene, como se ha dicho anteriormente, pocos paises
recopilan datos sobre este tipo de servicio o instalaciones. En ese sentido, los
paises del Caribe y de América del Norte y Central son excepciones, pues po-
seen una cobertura relativamente buena debido a las Ultimas investigaciones
DHS (Demographic and Health Survey)’ y MICS (The Multiple Indicator Cluster
Surveys)™en la zona. Estos datos estan representados en el mapa de la Figura
4 que también mostré un cuadro de grandes desigualdades regionales. Haitf,
Republica Dominicana y Jamaica (en ese orden) presentaron los peores nive-
les de acceso a instalaciones basicas de higiene, mientras que El Salvador,
México y Belice (en ese orden) presentaron los mejores niveles.

9 Informacion adicional disponible en https://dhsprogram.com.
10 Informacién adicional disponible en http://mics.unicef.org.




Existen datos disponibles sobre el acceso a servicios “basicos” de
higiene para solo 14 paises en toda América Latina y el Caribe
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Figura 4 - Proporcion de la poblacion con acceso basico a instalaciones de higiene en 2015
Fuente: Elaboracion propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

Las Figuras 5y 6 presentan, respectivamente, la proporcién de la poblacion con acceso a servicios de
abastecimiento de aguay saneamiento “gestionados de forma segura” en 2015, o sea, contempla los pocos
paises que poseen informaciones disponibles del nivel més alto de las escaleras de servicios del JMP. Las
dos figuras muestran que el nivel de acceso a los servicios “gestionados de forma segura” fue inferior en
América Latina y el Caribe en comparacion con el promedio mundial, considerando los paises con datos
disponibles. El desfase en los servicios de saneamiento fue particularmente alto, con una laguna de 17
puntos porcentuales (considerando los paises como un todo, sin disgregacion de areas urbanas y rurales).
Sin embargo, al analizar los paises por separado, se observa que varios presentaron niveles de acceso a
servicios “gestionados de forma segura” superiores al promedio mundial, como es el caso de Argentina,
Chile, Costa Rica y Ecuador en el caso de los servicios de agua, y de Chile, Uruguay, Guyana Francesa,
México y Ecuador en el caso de los servicios de saneamiento.

En general, se observa un estandar similar a los que se muestran en los mapas relativos al acceso a
servicios “al menos basicos”, pero algunas distinciones importantes merecen destaque. En el caso de los
servicios de abastecimiento de agua, México, que presentd una proporcién de acceso a servicios “al menos
basicos” relativamente alta para el bloque de los paises de América del Norte y Central, mostré un nivel
de acceso a servicios gestionados de manera segura considerablemente inferior a Costa Rica, Guatemala
y Nicaragua. Se observa también una disparidad profunda entre dreas urbanas y rurales en los cuatro
paises que poseen datos disponibles, lo que muestra la importancia del desglose de las informaciones
por situacion de domicilio urbano y rural. En el caso de los servicios de saneamiento, se observa una gran
ventaja de Chile, tanto en cuanto al promedio mundial como en relacién a los demas paises del Cono Sur,
particularmente Argentina y Uruguay. La semejanza de esos paises con Chile en relacién a los servicios
“al menos béasicos” de saneamiento indica la importancia de evaluar la situacion del acceso a servicios
de abastecimiento de agua y saneamiento de forma mas rigurosa, en funcion del riesgo de que se oculten
importantes diferencias en la calidad de los servicios prestados.
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Figura 5 - Proporcion de la poblacidon con acceso a servicios de abastecimiento de agua “gestionados de forma sequ-
ra” en 2015 (segun la clasificacion JMP)
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)
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Figura 6 - Proporcién de la poblacidn con acceso a servicios de saneamiento “gestionados de forma segura” en 2015
(segun la clasificacion JMP)

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

26 | ACCESO A SERVICIOS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA, SANEAMIENTO E HIGIENE



Las Figuras 7, 8 y 9 muestran informacidn complementaria a las estimaciones de acceso a servi-
cios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene elaboradas por el JMP, presentadas anterior-
mente. Se incluyen algunos de los atributos que se usaron para la concepcién de los peldafos de las
escaleras de servicios propuestas por el JMP, pero, como los datos se extrajeron de encuestas domici-
liarias distintas, hay que tener en cuenta el ano en el que se realizaron al compararlas entre los paises'.
Con excepcidn de Venezuela, Nicaragua y Bolivia, todas las otras encuestas se realizaron después de 2010.
Se utilizaron las ediciones més recientes de las encuestas DHS y MICS, estableciendo el afo 2000 como
punto de corte, el mismo limite temporal utilizado en el Ultimo informe del JMP (WHO/UNICEF/JMP, 2017).

La Figura 7 muestra la proporcién de personas sin agua en los alrededores y el tiempo que emplean
para buscar agua y volver, dos criterios considerados en la definicidn del nivel de servicios de abasteci-
miento de agua. Se observa un cuadro preocupante en algunos de los paises considerados. Una situacién
peculiar y particularmente grave es la de Haiti. En este pais el 91% de la poblacién no tenia agua en los
alrededores en el afio 2012 y mas de la mitad de ese contingente tardaba un tiempo superior a 30 minutos
para buscar agua y volver. En el bloque formado por los paises de América del Norte y Central, la situacién
mas grave es la de Nicaragua —el segundo peor colocado general- donde el 27% de las personas no poseia
agua en los alrededores en 2001y, entre ellas, el 28% tardaba méas de 30 minutos para buscar aguay volver
(sin embargo, vale resaltar que los datos de Nicaragua y Venezuela estan bastante desfasados en relacion
a los demés paises). Entre los paises andinos, Per( presenté la situacion méas problematica: una quinta
parte de su poblaciéon no tenia agua en los alrededores en 2012 y, de este grupo, el 27% tardaba mas de
30 minutos para buscar agua y volver. En lo que se refiere al Cono Sur, solo existen datos disponibles para
Paraguay y Uruguay, que sefalaron una situacion de amplio acceso al agua en el interior o en los alrede-
dores de los domicilios.

11 No se pueden realizar proyecciones o retroproyecciones y estimar los valores para un mismo afo, pues harian falta datos dispo-
nibles de las mismas investigaciones para al menos dos periodos distintos para los paises en analisis.
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Figura 7 - Proporcidn de la poblacion sin agua en los alrededores y tiempo usado para buscar agua y volver

Fuente: DHS y MICS.

Nota: Se consideraron solo las respuestas validas, es decir, los valores que faltaron y las respuestas del tipo "no
sabe” no se consideraron en las proporciones presentadas. En los casos donde se pregunto el tiempo usado para lle-
gar a la fuente de agua [es decir, desconsiderandose el tiempo de ida y vuelta), se considerd el limite de 15 minutos
como equivalente a 30 minutos para buscar agua y volver. Esto implica que no se tomo en cuenta el tiempo de espera
en filas, lo que puede llevar a la subestimacion del tiempo total usado para buscar agua y volver. Este es el caso de
las encuestas referentes a Bolivia, Colombia, Guatemala, Honduras, Haiti, Nicaragua, Peruy El Salvador.

La Figura 8 muestra la proporcion de la poblacién con acceso a instalaciones sanitarias, distinguien-
do las que son de uso exclusivo del hogar de las que se comparten con otros hogares. Este desglose es im-
portante porque es el criterio que se usa para distinguir los niveles de acceso a servicios de saneamiento
“bésicos” de los “limitados” en la clasificacion del JMP. Una vez mas, Haiti presenté el peor cuadro entre
los paises del Caribe. En este pais, el 26% de la poblacidn no tenfa acceso a banos en 2012y, de la propor-
cion poblacional que poseia este acceso, el 42% compartia instalaciones con miembros de otros hogares,
la proporcion maés alta entre todos los paises considerados. Bolivia [blogue andino) fue el Unico pais en
presentar una proporcién alin mas alta de poblacion sin acceso a bafios (28%), aunque hay que considerar
el desfase temporal de cuatro afios entre las dos encuestas. De la poblacidn boliviana que posefa acceso,
cerca de un quinto compartia instalaciones sanitarias con miembros de otros hogares, proporcién muy
inferior a la de Haiti. Entre los paises de América del Norte y Central, Nicaragua (cuyos datos son los mas
desfavorecidos del bloque) presentd la mayor proporcion de poblacidn sin acceso al bafio (16 puntos por-
centuales), sequido de Honduras (11,4). En ese bloque, Guatemala exhibié la mayor proporcién de pobla-
cién usuaria de instalaciones compartidas (13,7). En el Cono Sur, hay informaciones disponibles solo para
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Paraguay y Uruguay. En ambos, los datos indicaron un cuadro mas favorable, donde menos del 1% de la
poblacion no tenfa acceso al bano y menos del 5% compartian instalaciones.
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Figura 8 - Proporcion de la poblacion con acceso a instalaciones sanitarias compartidas o de uso exclusivo del hogar
Fuente: DHS y MICS.

La Figura 9 incluye, de forma desglosada, todos los atributos utilizados en la definicion de los niveles
de la escalera de higiene propuesta por el JMP: la presencia de instalacién para lavado de manos, la dis-
ponibilidad de agua y la presencia de jabdn o detergente en el lugar. El grafico complementa el mapa de la
Figura 4, que muestra las estimaciones del acceso basico a las instalaciones de higiene realizadas por el
JMP para el ano 2015, combinando las tres informaciones. Aunque los datos no se refieren al mismo ano,
se trata de datos recientes, de 2011 en adelante. Entre los paises considerados, la Republica Dominicana
y Haiti presentaron los peores indicadores en lo que se refiere a la presencia de instalaciones de higiene,
ambos con cerca del 75% de acceso. Sin embargo, cabe resaltar que la Republica Dominicana presentd
la mayor proporcidn de datos faltantes entre todos los paises: cerca de un tercio de los participantes del
mismo survey no contestaron sobre el tema o no permitieron que los entrevistadores observasen las insta-
laciones de higiene. En lo que se refiere a la disponibilidad de agua y jabdn, los indicadores de la Republica
Dominicana fueron bastante superiores en comparacion con Haiti [pero aun significativamente inferiores
al promedio de los otros paises considerados). Entre los paises de América del Norte y Central, Belice
presentd la mas alta proporcion de poblacidn con acceso a instalaciones de higiene (99,1 puntos porcen-
tuales), seguida de cerca por Costa Rica (98,9) y El Salvador (98,7). Paraguay, Unico representante del Cono
Sur, presentdé un cuadro positivo en comparacién con los demas paises, tanto en lo que se refiere al acceso
a las instalaciones, como a la disponibilidad de agua y jabén o detergente. En las encuestas analizadas
(DHS y MICS], no hay informacidn disponible para paises del bloque andino.
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Figura 9 - Proporcidn de la poblacidn con acceso a instalaciones de higiene, con aguay jabdn o detergente disponibles
Fuente: DHS y MICS.

Los Objetivos del Desarrollo Sostenible (0DS) relacionados con el agua, alcantarillado e higiene tie-
nen como meta la “universalidad”, lo que incluye el acceso a esos servicios no solo en los hogares, sino
también en escuelas, hospitales, lugares de trabajo, espacios publicos y otros lugares donde las personas
viven o pasan gran parte de su vida. Tomando esto en cuenta el JMP lanzd en 2018 un informe global sobre
el acceso a servicios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene exclusivamente en escuelas, y
estd programada la futura publicacion de informes similares relativos a otros contextos institucionales'.
El cuadro siguiente muestra que las escaleras de servicios relativas a las escuelas tienen criterios propios,
distintos de las escalas mencionadas anteriormente en este informe:

NIVEL DE

SERVICIO AGUA PARA CONSUMO

SANEAMIENTO HIGIENE

En el momento de la

En el momento de la encuesta, la escuela

encuesta, la escuela

En el momento de la
encuesta, la escuela dispone
de instalaciones para el
lavado de manos con aguay
jabdn

dispone de instalaciones de
saneamiento mejoradas,
separadas por sexo y
utilizables (disponibles, en
funcionamiento y privadas

SERVICIO
BASICO

dispone de agua para
consumo procedente de

una fuente mejorada

La escuela dispone de una

SERVICIO fuente de agua mejorada,
LIMITADO pero en el momento de la
encuesta no hay agua
La escuela no dispone de una
SIN SERVICIO fuente de agua o dispone de

agua para consumo de una
fuente no mejorada

En el momento de la
encuesta, la escuela
dispone de instalaciones de
saneamientos mejoradas,
pero no estan separadas por
sexo 0 no son utilizables

La escuela no dispone de
instalaciones de saneamiento
o dispone de instalaciones de
saneamiento no mejoradas

La escuela cuenta con
instalaciones para el

lavado de manos que, en el
momento de la encuesta,
disponen de agua pero no de
jabon

La escuela no dispone de
agua o de instalaciones para
el lavado de manos

Cuadro 5 - Escalera JMP para la clasificacion de servicios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene

en escuela
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018)

El mayor desafio para la realizacién de estimaciones de acceso a servicios en escuelas, una vez mas,
es la carencia de datos: solo 68 paises en todo el mundo posefan estadisticas nacionales para servicios

12 WHO/UNICEF/JMP. Drinking water, sanitation and hygiene in schools: global baseline report. 2018.
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basicos de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene en escuelas en 2016. Las estimaciones mas
recientes del JMP para los paises de América Latinay el Caribe se presentan a continuacién, siempre que
sea posible para los tres niveles de la escala. Como pocos paises tienen estos datos desglosados por areas
urbanas y rurales, esta distincion se hace solo en cuanto a la ausencia de servicios de agua, alcantarillado
e higiene en las escuelas.

La Figura 10 muestra las estimaciones de la proporcion de escuelas que utilizan diferentes niveles
de servicios de abastecimiento de agua (los afos de referencia se indican en la figura). Entre los paises
representados, los caribenos Barbados, Dominica y Santa Lucia presentaron las méas altas proporciones de
acceso a servicios basicos —practicamente universalizados-y Ecuador, Colombia y Honduras, las més ba-
jas. Ecuador, aunque presentd el nivel méas bajo de acceso a ese nivel de servicios, mostré una proporcién
de escuelas sin servicios de abastecimiento de agua muy por debajo del promedio de los paises conside-
rados. En ese sentido, los peores cuadros fueron observados en Colombia, Honduras y Perd, donde mas
de un quinto de las escuelas no poseen servicios. La Figura 11, que muestra esta estimacion desglosada
por areas urbanas y rurales, revela que, considerando América Latina y el Caribe como un todo, hay una
diferencia de 26 puntos porcentuales en la ausencia de servicios en escuelas de areas urbanas y rurales,
una brecha cerca de 10 puntos superior al promedio mundial. Entre los paises representados, las desigual-
dades més altas se observaron en Colombia y Brasil, donde la diferencia entre las dreas urbanasy rurales
supera los 40 puntos porcentuales.
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Figura 10 - Proporcién de escuelas utilizando diferentes niveles de servicios de abastecimiento de agua (estimacio-
nes mas recientes de cada pais)
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018]

Nota: Jamaica, Venezuela y Santa Lucia solo poseen estimaciones para el nivel basico.
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Figura 11 - Proporcién de escuelas sin servicios de abastecimiento de agua (estimaciones mas recientes de cada pafs), por
areas urbanasy rurales

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018)

Nota: Guyana, Dominica y Barbados tienen solo estimaciones nacionales y, en los dos uUltimos, la proporcién de escuelas sin
servicios fue del 0%.

En lo que se refiere al saneamiento, la Figura 12 muestra que, en Guyana, Nicaragua y Belice, ni si-
quiera la mitad de las escuelas tenfan acceso a servicios basicos. Por otro lado, las escuelas de los paises
caribenos de Barbados, Dominica y Santa Lucia presentaron una proporcion de acceso practicamente uni-
versal. En vista de América Latina y el Caribe como un todo, cerca del 78% de las escuelas tenian acceso
a servicios del nivel basico, una proporcién mas de 12 puntos porcentuales superior al promedio mundial.
En cuanto al nUmero de escuelas sin servicios, el cuadro general de América Latina y el Caribe también
fue mas favorable: se estimd que en esa regidn el 8,2% de las escuelas no tenian acceso a servicios de
saneamiento en 2016, promedio muy inferior al mundial, del 22,6%. En comparacion con el acceso a estos
servicios en escuelas urbanas y rurales (Figura 13), se observé un nivel de desigualdad inferior al observa-
do en los servicios de abastecimiento de agua. En América Latinay el Caribe como un todo, el desnivel en-
tre dreas urbanas y rurales fue de poco més de 6 puntos porcentuales. Entre los pocos paises que poseen
estimaciones desglosadas, las mayores desigualdades se observaron en El Salvador, Haiti y Bolivia, que
exhibieron una diferencia superior a 10 puntos porcentuales entre escuelas urbanas y rurales sin acceso
a servicios de saneamiento.

© Can Stock Photo / borgogniels
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Figura 12 - Proporcién de escuelas utilizando diferentes niveles de servicios de saneamiento (estimaciones mas
recientes de cada pais)
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018)

70
60
S
w50
©
>
2 40
L]
Y]
T 30
c
2
o
S 20
Q.
<
& 10 l “
. | dudd. . Ll
B N T S QN RS
A U U AU A U A U U ¢
\2@\0 ‘\\-\\ < 0@9 bok « +\(Jo @;} & ¥ L .{\\@ N (§°® §O
& & S @ F W &S R C > & &F & »
® &) e‘o 13 Q P ’b*@
&
.\/'b
&

m NACIONAL mUrbano mRural

Figura 13 - Proporcidn de escuelas sin servicios de saneamiento (estimaciones mas recientes de cada pafs), por
areas urbanasy rurales

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018)

Nota: Costa Rica, Dominica y Barbados tienen solo estimaciones nacionales y, en los dos Ultimos, la proporcion de
escuelas sin servicios fue nula. Colombia, Honduras y Chile no tienen estimaciones para las areas rurales.

La Figura 14 muestra los nueve paises que tienen estimaciones de la proporcion de escuelas con
acceso a servicios de higiene para, al menos, el nivel “basico” de la escalera correspondiente. Entre los
paises considerados, Honduras presenté un nivel bastante inferior al de los demaés paises (12,5%), sequido
por Brasil, Belice y Costa Rica, con niveles entre el 60y el 70%. En la regién de América Latina y el Caribe
como un todo, el 61,3% de las escuelas tenian acceso a servicios basicos de higiene en 2016 (8 puntos por-
centuales sobre el promedio mundiall, el 18,8% tenia acceso solo a servicios limitados y el 19,9% no tenia
acceso a servicios de higiene (16,2 puntos porcentuales inferior al promedio mundial). Considerando las
escuelas por la ubicacion (Figura 15), se observé una diferencia superior a 25 puntos porcentuales entre
areas urbanasy rurales. Entre los cinco paises con estimaciones disponibles, el nivel de desigualdad mas
alto se observé en Colombia, con una diferencia de 48 puntos porcentuales entre dreas urbanasy rurales.
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Figura 14 - Proporcion de escuelas utilizando diferentes niveles de servicios de
higiene (estimaciones mas recientes de cada pais)”

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018)

Nota: Jamaica, Ecuador y Santa Lucia tienen solo estimaciones nacionales para el
nivel "basico” [no hay datos disponibles referentes a escuelas sin servicios).
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Figura 15 - Proporcion de escuelas sin servicios de higiene [estimaciones mas re-
cientes de cada pais), por dreas urbanas y rurales

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2018)

Nota: Colombia, Honduras, Costa Rica, Dominica y Barbados tienen solo estimacio-
nes nacionales referentes a escuelas sin servicios y, en los dos Ultimos, la proporcion
de escuelas sin servicios fue nula.
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3 | DESIGUALDAD
EN EL ACCESO A
LOS SERVICIOS

Una de las mayores dificultades enfrentadas en el estudio de las desigualdades en el acceso a servi-
cios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene es la escasez de datos disponibles. A menudo la in-
formaciony las estimaciones no permiten el desglose por subgrupos de poblacién, lo que es esencial para
la comparacion de los grupos mas vulnerables con el resto de la poblacion. Por este motivo, se llevd a cabo
un amplio analisis de las bases de datos disponibles que permitieran estos desgloses para la ejecucién de
este informe. Ademas de las estimaciones del propio JMP, se utilizaron las bases censales armonizadas
ofrecidas por el proyecto IPUMS-International™y las encuestas DHS y MICS.

3.1 | Evaluacion de Ia desigualdad por subgrupos de poblacion

Las Figuras 16 y 17 muestran, respectivamente, las estimaciones referentes a la proporcion de la
poblacidn de los paises de América Latina y el Caribe que utiliza instalaciones mejoradas de agua vy al-
cantarillado en 2015, por areas urbanas y rurales. Es importante recordar que el tipo de instalacién es el
criterio inicial para definir los peldanos de las escaleras de servicios de abastecimiento de agua y sanea-
miento propuestas por el JMP. Las figuras mostraron que el acceso a instalaciones mejoradas de agua, en
general, fue bastante superior al acceso a instalaciones mejoradas de alcantarillado y las diferencias en el
acceso entre dreas urbanas y rurales también tienden a ser inferiores para ese servicio.

La Figura 16 muestra que las menores islas del Caribe, como Martinica, Islas Virgenes de los Estados
Unidos, Barbados, Santa Lucia y Guadalupe, presentaron un acceso practicamente universal a instalacio-
nes mejoradas de agua, por lo tanto, sin disparidad urbano-rural. Haiti, ademds de presentar el menor
nivel de acceso, sequido por la Republica Dominicana, exhibié la mayor diferencia entre areas urbanasy
rurales en el bloque caribefio. En el Cono Sur todos los paises presentaron un nivel de cobertura superior
al promedio de América Latina y el Caribe, con un acceso practicamente universal en las dreas urbanas.
Con excepcion de Argentina, la cobertura en las areas rurales fue considerablemente inferior, siendo que
Brasil presentd el mayor grado de desigualdad (13 puntos porcentuales de diferencial. En el bloque andino,
la peor cobertura, tanto en dreas urbanas como rurales, fue la de Perd. La mejor cobertura, considerando
la estimacién nacional, fue la de Venezuela. El bloque andino presenté la mayor desigualdad entre areas
urbanas y rurales entre todos los bloques subregionales, oscilando entre 17 y 23 puntos porcentuales. En-

13 Minnesota Population Center (MPCJ. Integrated Public Use Microdata Series, International: Version 7.0 [dataset]. Minneapolis,
MN: IPUMS, 2018.
El principal objetivo del proyecto IPUMS-International, coordinado por el Minnesota Population Center (MPCJ, es recolectar mi-
crodatos de censos demogréficos de diversos paises (incluyendo la mayoria de los paises latinoamericanos y caribefios), ar-
monizar las variables y difundir esas informaciones de forma gratuita. Para este informe se seleccionaron tres variables de los
censos demograficos mas recientes ofrecidos por el proyecto, una relacionada al abastecimiento de agua y dos relacionadas al
saneamiento. La variable “abastecimiento de agua” ["water supply”] se refiere al medio fisico por el cual las unidades domicilia-
res reciben agua, donde la distincién primaria es el hecho de que el hogar posea o no agua corriente. La variable “alcantarillado”
("sewage”] se refiere al acceso a redes de alcantarillado o fosas sépticas. Por Ultimo, la variable "bafio” (“toilet”], se refiere al
acceso de los residentes de los hogares a los bafios. Informacién adicional disponible en https://www.ipums.org/.
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tre todos los paises analizados, solo Nicaragua presentd un nivel de desigualdad superior al de los paises
andinos, de casi 30 puntos porcentuales [este pais presenté el peor desempefio del bloque). Belice exhibid
las mejores estimaciones entre los paises de América del Norte y Central, con un acceso practicamente
universal a instalaciones mejoradas de agua en las areas urbanas y rurales.
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Figura 16 - Proporcién de la poblacidn utilizando instalaciones mejoradas de agua en 2015, por areas urbanasy rurales
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017) [extraido del CEPALSTAT)

La Figura 17 muestra que algunas de las menores islas del Caribe [como Puerto Rico, Aruba, Gra-
nada, Islas Virgenes Britanicas) también presentaron un nivel de acceso a instalaciones mejoradas de al-
cantarillado superior al promedio latinoamericano y caribefo. Haiti mostrd un nivel de cobertura bastante
inferior al de todos los demas paises considerados y Surinam la mayor diferencia entre areas urbanasy
rurales del bloque caribefio. En el Cono Sur Chile presentd la mejor cobertura y Brasil, ademés de poseer
la peor cobertura del bloque, tanto en las &reas urbanas como en las rurales, present6 el mayor nivel de
desigualdad entre todos los paises considerados, con un desnivel de 36 puntos. En el bloque andino, el
menor grado de cobertura fue el de Bolivia, tanto en areas urbanas como rurales. En vista de las estima-
ciones nacionales, la mejor cobertura fue la de Venezuela, pero cabe resaltar que hay una gran diferencia
de acceso entre sus areas urbanas y rurales, de 27 puntos porcentuales. En América del Norte y Central,
Costa Rica presenté el mejor cuadro y Guatemala el peor, considerando las estimaciones nacionales. Ade-
mas, Guatemala mostré el mayor nivel de desigualdad entre los paises de su bloque.
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En las Figuras 18 a 32 estan representados los Ultimos datos censales de los paises latinoamericanos
y caribenos puestos a disposicion por el proyecto IPUMS-International. Hay que resaltar que la compara-
cion directa entre los paises estd comprometida por el hecho de que los censos se han realizado en afos
diferentes. Ademas, la comparacion entre los bloques no se hace debido a la baja representatividad de
algunos de ellos, particularmente el Cono Sur. Las figuras 18 a 20 comparan los niveles de acceso al agua
corriente, redes de alcantarillado o fosas sépticas y a bafios por habitantes de hogares clasificados segun
la situacién de hogar. Lo que se observa es un verdadero abismo entre dreas urbanas y rurales. En lo que
se refiere al acceso al agua corriente, la diferencia media en los paises considerados fue de 32 puntos por-
centuales. En Perly en Nicaragua esta diferencia fue superior a 50 puntos. Incluso en paises con niveles
de acceso relativamente altos para la region, como Chile y Panama, se observé una diferencia superior a 20
puntos porcentuales entre dreas urbanas y rurales. En cuanto al acceso a redes de alcantarillado o fosas
sépticas, la diferencia media fue ain mas acentuada, de 45,1 puntos. En varios paises (Paraguay, Brasil,
El Salvador, Bolivia y Panama) la diferencia fue superior a 50 puntos, y llegé a 70 en Perd. Por ultimo, en
lo que se refiere al acceso a bafios, la situacidn fue menos dispar (diferencia media de 19 puntos), pero,
aun asi, se observan grandes desigualdades. Bolivia presentd la mayor diferencia entre dreas urbanasy
rurales, de 47 puntos, sequida por Venezuela (36), Pert (32) y Haitf (30).
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Figura 18 - Acceso al agua corriente por situacion de domicilio (urbana o rural)
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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Figura 20 - Acceso al bafio por situaciéon de domicilio (urbana o rural)
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

En las Figuras 21 a 23 se presentan los niveles de acceso al agua corriente, redes de alcantarillado o
fosas sépticasy a bafios por personas alfabetizadas y analfabetas. La mayor diferencia en el acceso al agua
corriente entre los dos grupos fue observada en Nicaragua, que posee el segundo nivel méas bajo de acceso
entre todos los paises considerados (se encuentra adelante solo de Haiti]. A continuacién, los paises que
presentaron las mayores desigualdades, en puntos porcentuales, fueron Panama (26) y Perd (20). En lo
que se refiere al acceso a redes de alcantarillado o fosas sépticas, la diferencia entre analfabetos y el resto
de la poblacidn llegé a 44 puntos porcentuales en Panama, pais que present6 el mayor desnivel entre los
dos subgrupos, bastante superior a los demas paises de la region. Sin embargo, en la mitad de los paises
considerados en la figura, la diferencia fue superior a los 20 puntos. Con excepcién de Brasil, que presentd
una diferencia de casi 25 puntos, los paises del Cono Sur (Uruguay, Chile y Argentina) presentaron niveles
de desigualdad relativamente bajos. En el acceso a banos, el mayor nivel de desigualdad entre analfabetos
y personas alfabetizadas fue nuevamente observado en Panamé (que posee un desnivel de casi 25 puntos
porcentuales entre los dos subgrupos), seguido por Bolivia (24), Haiti (22) y Nicaragua (22) 20).

Nicaragua (2005) 29

Panama (2010)
Peru (2007)
Bolivia (2001)
Colombia (2005)
El Salvador (2007)
Brasil (2010)
Ecuador (2010)
Venezuela (2001)
Haiti (2003)
México (2015)
Rep. Dominicana (2010)
Argentina (2010)
Costa Rica (2011)
Uruguay (2011)
Chile (2002)

o
N
o

M Alfabetizado

N
o

D
o

|||”|1||I||lllw

80

=
o
o

H Analfabeto

%

26
20
20
18
16
14
14
12
09
08
04
04
03
03
03

Diferencia (%)

‘00

Figura 21 - Acceso al agua corriente por personas alfabetizadas y analfabetas

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

Nota: En los censos considerados fueron clasificados como alfabetizados los entrevistados capaces de leer y escribir
en cualquier idioma (todas las demés personas fueron consideradas analfabetas, incluyendo las que pueden leer o
escribir, pero no pueden hacer las dos cosas).
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Figura 22 - Acceso a la red de alcantarillado o fosa séptica por personas alfabetizadas y analfabetas
Fuente: Elaboracidn propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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Figura 23 - Acceso al bafio por personas alfabetizadas y analfabetas
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

Las Figuras 24 a 26 , muestran los niveles de acceso al agua corriente, redes de alcantarillado o
fosas sépticas y bafos, por personas clasificadas segun el nivel de instruccién del jefe o responsable de
los hogares donde residen, registrado en cuanto al nivel de escolaridad concluido (grado u otro marco).
La clasificaciéon del nivel de instruccidn no refleja necesariamente la definicion de los diversos niveles de
escolaridad de cualquier pais en particular, ya sea en cuanto a la terminologia o al nimero de afos de
escolaridad. Se trata de un intento de combinar, en una Unica variable aproximadamente comparable,
muestras que proporcionan grados, anos completos de escolaridad y muestras que mezclan esa informa-
cion. En todos los paises considerados se observé un aumento en los niveles de acceso a los tres servicios
en relacién al nivel de instruccion de los jefes o responsables de los hogares, pero en algunos paises las
desigualdades son mucho mas evidentes. En el caso del acceso al agua corriente, las mayores diferencias
porcentuales entre las categorias extremas (“ensefanza universitaria completa” y “menos que ensefanza
primaria completa”] se observaron en Paraguay (49), seguido de Nicaragua (45) y Bolivia (42) . En cuanto
al acceso a la red de alcantarillado o fosa séptica, las diferencias entre las categorias extremas fueron su-
periores a 40 puntos porcentuales en méas de la mitad de los paises considerados. El nivel de desigualdad

42 | DESIGUALDAD EN EL ACCESO A LOS SERVICIOS



entre esas categorias fue particularmente alto en Bolivia, Nicaragua y El Salvador, que presentaron desni-
veles en torno a 70 puntos porcentuales. En cuanto al acceso al bafio, Bolivia también presentd el mas alto
nivel de desigualdad, de 50 puntos porcentuales. Este desnivel fue de méas del doble del pendltimo y del
antepenultimo pais en cuanto a desigualdad, respectivamente, Perd y Nicaragua.
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Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

Bolidia (2001) 5001

Perd [2007) 230
Nicaragua (2005)
Venaraela (2001) 19.7
Calombia [2005) 19.2

El Salvadar [2007) 9.4

I ———
T —
T ——
I
T —
T —
Rep. Dominicana (2010) _ B2
cuba(2002) |- 72
Mo (2015) sa
vrguy (2011 T 14
samnaica (zo01) R —
chite (2002) |
Pacaguay (2002) 12
Puerto fico (2010) | 03
T —

Trinidad v Tobaga (2011) ul

[=]
[
=1
B
&5
8
g
=
3
o
3

WEnzefanss universitaria complata
B sepundario completes
B Primario completa
Menos que [ ensefianea primaria complets
Dilerencia entra “endefianza universitaria completa”™ ¢ "menos que 1 ensefians primars comgleta® (%)

Figura 26 - Acceso al bano segun el nivel de instruccion del jefe o responsable del hogar
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

Las Figuras 27 a 29 comparan los niveles de acceso al agua corriente, redes
de alcantarillado o fosas sépticas y a bafios por personas indigenas o no indigenas.

44 | DESIGUALDAD EN EL ACCESO A LOS SERVICIOS



En lo que se refiere al agua corriente, la principal diferencia observada entre
la poblacién indigena y la no indigena se observd en Colombia (43 puntos
porcentuales), seqguida de Panama (34), Paraguay (31) y Brasil (28). En cuanto
al acceso a redes de alcantarillado o fosas sépticas, la principal diferencia
se observd en Paraguay (59 puntos porcentuales), donde solo el 2,3% de la
poblacidn indigena tiene acceso a ese servicio. Considerando este desglose
poblacional, Panamé fue el sequndo pais mas desigual, con una diferencia de
45 puntos porcentuales entre indigenas y no indigenas, seguido de Ecuador
(36) y Brasil (31). Por Gltimo, en cuanto al acceso a bafios, Panama presento
el nivel mas alto de desigualdad entre estos dos grupos, seguido de cerca por
Colombia. En las tres variables consideradas, Uruguay no present6 diferen-
cias de acceso entre los dos grupos.
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Figura 27 - Acceso al agua corriente por indigenas y no indigenas
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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Figura 28 - Acceso a la red de alcantarillado o fosa séptica por indigenas y no indigenas
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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Figura 29 - Acceso a bafios por indigenas y no indigenas
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

Las Figuras 30 a 32 comparan los niveles de acceso al agua corriente,
redes de alcantarillado o fosas sépticas y a bafos por color o raza. La deter-
minacién de raza de los entrevistados se basé ampliamente en la apariencia o
el lugar de origen ancestral e identifica el grupo racial con el que una persona
se identificé o al cual un censador lo designé. Para los propdsitos de este tra-
bajo la poblacidon de los paises fue dividida en dos grandes grupos: personas
blancas y no blancas (que incluyen negros, mestizos, indigenas, asiaticos y
demas clasificaciones). En cuanto al acceso al agua corriente, Colombia y
Jamaica presentaron una diferencia entre blancos y no blancos muy superior
a la de los demés paises, respectivamente, 22 y 18 puntos porcentuales [més
de 12 puntos sobre todos los demds paises considerados). Jamaica también
exhibié un nivel de desigualdad por color o raza atipico en cuanto al acceso
a la red de alcantarillado o fosa séptica, mas de 22 puntos porcentuales por
encima de El Salvador, el penultimo colocado. Lo mismo puede decirse de
Colombia en lo que se refiere al acceso a banos. Mientras que la diferencia
entre blancos y no blancos en ese pais fue de 18 puntos porcentuales, en
todos los demas, esa diferencia fue inferior a 5 puntos. En las dos primeras
variables, relativas al acceso al agua corriente y a las redes de alcantarillado
o fosas sépticas, Uruguay y Costa Rica presentaron los niveles mas bajos de
desigualdad por color o raza entre todos los paises considerados.
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Figura 30 - Acceso al agua corriente por color o raza
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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Figura 31 - Acceso a la red de alcantarillado o fosa séptica por color o raza
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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Figura 32 - Acceso a bafos por color o raza
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

El estudio de las diferencias en el acceso a servicios de abastecimiento de agua
y saneamiento por sexo y edad se ve dificultado por el hecho de que estas variables se
refieren a los hogares, no a las personas, pero eso no significa que esas diferencias no
existan. La Figura 33, ademas de mostrar el total de personas que no tienen agua en
los alrededores (uno de los criterios utilizados para distinguir los niveles de acceso a
servicios de abastecimiento de agua “"bésicos” y “gestionados de forma segura”), sefiala
a quién corresponde la carga de la recoleccion del agua en esos casos, distinguiendo
al principal responsable por recolectar el agua en los hogares por sexo y la edad. En
cuanto a la proporcién de personas sin agua en los alrededores, Perd, El Salvador,
Honduras y Jamaica presentaron los cuadros més preocupantes. En estos paises, una
proporcion superior al 10% de la poblacién no poseia agua en el hogar, parcela o te-
rreno, llegando a casi una quinta parte de la poblacidn, en el caso del Perud. En lo que
se refiere a la persona responsable de la recoleccion del agua, las mujeres adultas
fueron el grupo mayoritario responsable de la recoleccién de agua en la mitad de los
paises considerados. Aunque el porcentaje mas alto se observé en Uruguay, este pais
posee una proporcién de personas sin agua en los alrededores muy bajos, de solo el
1%. En cuanto a los paises donde al menos el 4% de la poblacidn no tiene agua en los
alrededores, Perl presenté la mayor proporcion de mujeres adultas responsables de
la recoleccion de agua (71 puntos porcentuales), sequida por Honduras (66) y Panama
(59). La proporciéon mas alta de nifios [personas menores de 15 afos) responsables de
la recoleccion de agua fue observada en Honduras (15), donde el 14% no tiene agua en

los alrededores de su hogar.
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Figura 33 - Proporcion de personas sin agua en los alrededores y principal persona responsable de la recoleccion
del agua
Fuente: DHS y MICS.

Nota: En Cuba no se hizo la distincién de sexo de los nifios [personas menores de 15 afios), que totalizaron el 0.1%.

Aunque la desigualdad por renta es una de las mas ampliamente conocidas, pocas investigaciones
incluyen esa variable, considerada de dificil obtencion y medicion. Una alternativa es la utilizacion del “in-
dice de riqueza” (“wealth index")™, una medida introducida en las encuestas DHS a finales de la década de
1990y que también se empez6 a usar en la investigacién MICS y por el propio JMP, de forma adaptada. Se
trata de una medida compuesta, relativa al estdndar de vida de hogares, usualmente presentada en quinti-
les. Su célculo se realiza a partir de datos relativos a la propiedad de bienes domiciliares como televisores,
bicicletas y materiales utilizados para la construccion de viviendas. Como el indice de riqueza originalmen-
te incluye variables relacionadas con el abastecimiento de agua y el saneamiento, para evitar la sobreesti-
macidn de las desigualdades, el JMP recalcula el indice retirando esas variables (“restricted wealth index”)
. Las Figuras 34, 35y 36 muestran las estimaciones sobre el nivel de desigualdad en el acceso a servicios
“al menos bésicos” de abastecimiento de agua y saneamiento y servicios basicos de higiene [nivel superior
de su escalera), utilizando ese criterio.

En lo que se refiere a los servicios “al menos basicos” de abastecimiento de agua, la Figura 34 mostré
que para el quintil superior (Q5) el acceso fue practicamente universal en todos los paises, con excepcién
de Haiti, que también presenté el nivel de desigualdad més alto. En general, el acceso de la poblacidn
clasificada en el quintil inferior (Q1) fue considerablemente inferior y las diferencias fueron particular-

14 El riesgo de tautologias en la utilizacion del indice de riqueza para evaluar el abastecimiento de agua y el saneamiento fue
abordado por el propio MICS en el siguiente articulo metodoldgico: MARTEL P. (2016), Review of options for reporting water,
sanitation and hygiene coverage by wealth quintile, MICS Methodological Papers, No.4, Data and Analytics Section, Division of
Data, Resarch and Policy, UNICEF New York.
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mente acentuadas en Bolivia, Colombia, El Salvador y Perl. Las menores diferencias se observaron en
Santa Lucia, Costa Rica, Belice y RepUblica Dominicana. En cuanto a los servicios “al menos bésicos” de
saneamiento, la situacidn de los paises fue mas diversificada: en Bolivia, Haiti y Honduras el acceso fue
relativamente bajo, incluso para el quintil superior. Los datos sugieren una vulnerabilidad particularmente
alta de los mas pobres, pues en varios paises la poblacidn clasificada en el quintil inferior tenia un nivel
de acceso muy inferior en comparacién con el resto de la poblacién. En Surinam, por ejemplo, la distan-
cia entre el quintil inferior (Q1) y el siguiente (Q2) fue de 38 puntos porcentuales. En Colombia, Panama,
Republica Dominicana, Guyanay El Salvador, la diferencia en el acceso entre estos dos quintiles extremos
fue superiorala 15. En cuanto a los servicios “basicos” de higiene, las diferencias en los niveles de acceso
entre los paises llaman tanto la atencion como las desigualdades intranacionales. Los niveles méas bajos
de acceso, incluso para los quintiles superiores, fueron observados en Surinam, Belice, Costa Rica y Haiti,
pero el nivel mas alto de desigualdad fue el de la Republica Dominicana, donde el acceso crece de forma
acentuada de acuerdo con el nivel de riqueza.
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Figura 34 - Proporcién de la poblacién con acceso a servicios “por lo menos basicos” de abastecimiento de agua por
quintiles de riqueza
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)
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Figura 35 - Proporcién de la poblacion con acceso a servicios “al menos béasicos” de saneamiento por quintiles
de riqueza
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)
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Figura 36 - Proporcion de la poblacién con acceso a servicios “basicos” de higiene por quintiles de riqueza
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

3.2 | Multiples capas de desigualdad

La seccidn anterior mostro las disparidades existentes, no solo entre los paises, sino entre subgrupos
poblacionales vulnerables y el resto de la poblacién en un mismo pais. Una limitacion de este tipo de ana-
lisis es que a menudo las personas en situacion de vulnerabilidad acumulan al mismo tiempo diferentes
dimensiones de desigualdad, lo que aumenta alin mas las posibilidades de que estén privadas de servi-
cios o instalaciones de agua, alcantarillado e higiene. Por lo tanto, cabe explotar cdmo ciertos segmentos
poblacionales se encuentran en una profunda desventaja frente a otros, considerando multiples capas de
desigualdad. Las Figuras 37 a 39 comparan el nivel de acceso al agua corriente, alcantarillado o fosa sép-
ticay a banos de dos perfiles poblacionales en diferentes paises: uno que potencialmente vive en menores
condiciones de vulnerabilidad (poblacién urbana blanca que reside en hogares dirigidos por personas con
ensefanza superior]) y otro con condicidn de vulnerabilidad méas alto [poblacién rural negra que reside en
hogares liderados por personas con menos que la ensefanza primaria completa). El nimero de paises
representado en las figuras fue inferior al de los gréficos de la seccidn anterior, pues son pocos los paises
que contienen todas las variables necesarias para la realizacion de ese andlisis. A pesar de ello, fue posible
representar por lo menos un pais de cada bloque subregional (con excepcién del Cono Sur, en la variable
“acceso a banos”).

En cuanto al agua corriente, en todos los paises considerados el subgrupo menos vulnerable pre-
sentd un nivel de acceso practicamente universal, superior a 99 puntos porcentuales, mientras que el
acceso por las poblaciones vulnerables varia de 36,4 a 84,3 (Figura 37). La mayor desigualdad entre los dos
grupos fue observada en Colombia, que presentd una diferencia superior a 60 puntos porcentuales entre
los dos grupos. A continuacion, vienen El Salvador, con un desnivel de 57, y el Ecuador, con 54. La menor
desigualdad fue observada en Costa Rica que, sin embargo, presentdé una diferencia superior al 15% entre
los dos grupos.
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Figura 37 - Acceso al agua corriente por la poblacién urbana blanca que reside en hogares dirigidos por personas con ense-
fanza superior en comparacion con la poblaciéon rural negra que vive en hogares dirigidos por personas con menos que la
ensefanza primaria completa

Fuente: Elaboracidon propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

En lo que se refiere al acceso a redes de alcantarillado o fosas sépticas, cuyo acceso tiende a ser me-

nor que al de agua corriente, la Figura 38 muestra diferencias ain més acentuadas entre los dos grupos.
Con excepcidn de Costa Rica, en todos los paises considerados la diferencia fue superior a 64 puntos por-
centuales, mientras que en El Salvador hay una diferencia abismal del 91% entre el grupo mas vulnerable
y el menos vulnerable.
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W Diferencia (%)

Figura 38 - Acceso a la red de alcantarillado o fosa séptica por la poblacion urbana blanca residiendo en domicilios dirigidos
por personas con ensefanza superior en comparacion con la poblacion rural negra residiendo en domicilios dirigidos por per-
sonas con menos que la ensefanza primaria completa

Fuente: Elaboracidn propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

0

La mayor desigualdad en relaciéon al acceso a bafios entre los cuatro paises considerados fue ob-

servada en Colombia, que tiene un desnivel de 47 puntos porcentuales entre los dos grupos, seguido por
Ecuador (21) y El Salvador (11). Jamaica, que tiene un nivel general de acceso a bafos bastante elevado,
presentd un desnivel de solo 2,7 puntos porcentuales.
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Figura 39 - Acceso a bafos por la poblacidn urbana blanca que reside en hogares dirigidos por personas con ensefanza
superior en comparacion con la poblacion rural negra que vive en hogares dirigidos por personas con menos que la ensefanza
primaria completa

3.3 | Indices de acceso ajustados por 3 desigualdad

La igualdad en el acceso al abastecimiento de agua y al saneamiento es parte integrante del texto refe-
rente a las metas 6.1y 6.2. Sin embargo, las metodologias propuestas por el JMP para su monitoreo no han
incorporado esa dimension. Por lo tanto, para medir la desigualdad en el acceso a los servicios de manera
que permita la comparacion entre paises y la incorporacién de la equidad en el monitoreo, se ha estimado
especificamente para este informe el Acceso al Agua Ajustado por la Desigualdad (AAAD] y el Acceso al
Saneamiento Ajustado por la Desigualdad (ASAD), segun la metodologia detallada en el recuadro siguiente

Los indices Acceso al Agua Ajustado por la Desigualdad (AAAD) y el Acceso al Saneamiento Ajustado por la Desigual-
dad (ASAD), que se han empleado en este informe, tienen como base metodoldgica el indice de Oportunidad Hu-
mana (IOH), desarrollado para medir la desigualdad de oportunidades en el acceso a servicios basicos por nifos'.
Este indice se consolida en una Gnica medida: (i) cuantas oportunidades estan disponibles con respecto a cobertura de
servicios basicos; (ii) lo equitativamente que esas oportunidades estan distribuidas, si se relacionan con circunstancias
exdgenas. Por lo tanto, siempre que haya aumento de cobertura en términos totales, el indice aumenta. Si ese aumento
en la cobertura reduce la desigualdad, el indice aumenta ain mas. De lo contrario, si hay aumento de cobertura con
aumento de desigualdad, el indice crece, pero en proporcion inferior al aumento de la cobertura.

El indice de Oportunidad Humana calcula la tasa de cobertura ponderada por la forma en que se distribuye el acceso al
servicio de acuerdo con la siguiente ecuacion.

IOH = C.(1-D)

La tasa de cobertura (C) se calcula por el promedio simple de las probabilidades condicionales’®.
1 n
— = ) Pi
C=x g i

El factor de ajuste por la desigualdad (D) mide las diferencias en el acceso a la oportunidad para grupos de individuos
definidos por determinadas circunstancias en comparacion con el acceso medio dado por la tasa de cobertura. Es un
indicador que puede interpretarse como la fraccion de todas las oportunidades que hay que reasignar para restaurar la
igualdad de oportunidades en cuanto al bien o al servicio en analisis. Su valor varia entre cero y uno: cuanto mas cerca
de cero, mas igualitaria y justa es la distribucion de acceso. De esta forma, cuanto mas alto sea el valor de D, mayor sera

15 BARROS, R. P. et al. Measuring inequality of opportunities in Latin America and the Caribbean. Washington, DC: Palgrave Ma-
cmillan and the World Bank, 2009. 222 p.
16 Detalle matematico en la referencia citada en la nota anterior.
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la diferencia en el acceso de un grupo especifico a un bien o servicio en relacion con la tasa de cobertura.

1 vl
D== ) = |pi-C
2C1-:21N|l |

En la adaptacion del IOH para el acceso al agua y alcantarillado, los accesos ajustados (AAAD - Acceso al Agua ajustado
por la Desigualdad, ASAD- Acceso al Saneamiento Ajustado por la Desigualdad) se calcularon de acuerdo
con las siguientes ecuaciones:

AAAD=A4, .(1-D,)
AEAD =A,.(1-D,)

“A” corresponde al acceso neto (no ajustado) y “D” corresponde al factor de ajuste
por la desigualdad en el acceso entre diferentes grupos poblacionales. Si no
existe desigualdad en el acceso, la variable D asume el valor cero y no hay
ajuste en el valor neto del acceso. Al contrario, en una situaciéon extrema, de
total concentracion en el acceso, D asume el valor 1y el acceso ajustado
queda nulo. Por lo tanto, la parcela (1 - D) de la ecuacion actiia como un
reductor o una forma penalizar mas las situaciones de acceso que pre-
sentan mayores desigualdades.

Para este informe el factor de desigualdad fue calculado de la misma

forma que el IOH, a través de una regresion logistica. En los calculos

se consideraron los datos mas recientes puestos a disposicion por el

JMP y los microdatos censales del proyecto IPUMS-Internacional. Las
siguientes variables (segun disponibilidad por pais), fueron elegidas
para calcular la desigualdad:

e Localizacion del hogar (urbano o rural)

e Region Geografica (segln subdivision administrativa adoptada
por los paises)

e Raza

e Indigena

e Nivel educativo
e Alfabetizacion

Para la estimacion del acceso ajustado por la desigualdad, se utilizaron los microdatos
censales del proyecto IPUMS-International por dos razones principales: (i) los datos cen-
sales son el cuadro mas detallado de los paises y posibilitan el desglose de variables de
agua y alcantarillado por variables socioeconémicas; (ii) el proyecto IPUMS armoniza y com-
patibiliza variables censales, permitiendo la comparacion entre paises. Sin embargo, cam- : E
bios importantes pueden haber ocurrido en algunos paises desde el Ultimo estudio censal, ek
sobre todo en aquellos que poseen datos mas desfasados. En algunos casos, los datos de ac- ) ~ B ot
ceso al agua y alcantarillado de los censos presentaron diferencias significativas en relacion con .

los datos de acceso del JMP. Cuando las diferencias fueron superiores a los 30 puntos porcen-

tuales, se optd por no calcular los accesos ajustados, ya que podria distorsionar los resultados." ~

La Figura 40 muestra el mapa del factor de desigualdad relativo al acceso a servicios de
abastecimiento de agua. Se observé una disparidad grande entre los paises, con los factores
que varian del 1% en Argentina al 41% en Haiti. Ademas, otros siete paises presentaron un fac-
tor de desigualdad por encima de los 10 puntos porcentuales.

%
(=]
o
=
a
x~
©
S
w
=
©
(&}
[©)]
-

17 Esta eleccion fue tomada sobre la base de diversas simulaciones y evaluacion de la sensibilidad de la metodologia.
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Haiti presentdé la mayor desigualdad relativa al acceso al agua
entre todos los paises de América Latina y el Caribe y en el bloque
andino, Bolivia, Colombia y Pert presentaron factores de desigualdad
superiores a los 15 puntos porcentuales

Factor de desigualdad
relativo al acceso a servicios
de abastecimiento de agua (%)

B 221411
10,9 - 22,0
38-10,8

P 19-37

Bl o8

Sin informacién

Figura 40 - Factor de desigualdad relativo al acceso a servicios de abastecimiento de agua
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

La Figura 41 muestra el factor de desigualdad relativo al acceso a servicios de saneamiento para
16 paises. Como en el caso del acceso a servicios de abastecimiento de agua, las disparidades entre los
paises fueron enormes, asi como los niveles de desigualdad. Nicaragua presentd el mayor factor de des-
igualdad de acceso a los servicios de saneamiento (45,5%). Bolivia, Brasil, El Salvador, Panama, Paraguay
y Perd mostraron valores superiores a los 20 puntos porcentuales.
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Las desigualdades en elacceso a servicios de saneamiento fueron mas
altas que las desigualdades relativas a los servicios de abastecimiento
de agua en todos los paises (con excepcion de Uruguay), siendo los
cuadros mas graves los de Nicaragua, Bolivia y El Salvador

Factor de desigualdad
relativo al acceso a servicios
de saneamiento (%)

B 247-455
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8,3-185
B 2o-52
oz 1o

Sin informacion

Figura 41 - Factor de desigualdad relativo al acceso a servicios de saneamiento
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

La figura 42 muestra los datos de acceso a servicios de abastecimiento de agua “gestionados de for-
ma segura”, “al menos bésicos” y el Acceso al Agua Ajustado por la Desigualdad (AAAD). Con respecto a
los paises con datos de servicios “gestionados de forma segura”, Argentina, Chile y Costa Rica poseian una
proporcion alta de acceso y un factor bajo de desigualdad. Colombia, Nicaragua y Perl poseian un factor
alto de desigualdad con un acceso de intermedio hacia bajo.
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En cuanto al acceso a servicios “al menos bésicos”, cabe destacar que Argentina, Chile y Costa Rica
poseian una cobertura del 100% v, en esos casos, el factor de desigualdad fue cero (pues todos tienen
acceso). Con la excepcion de Nicaragua, que tenia un factor de desigualdad alto, todos los paises tenian
una tasa de acceso igual o superior al 90%. Entre ellos, cinco tenian un factor de desigualdad por encima
de los 10 puntos porcentuales: Perd, Bolivia, Jamaica, Colombia y El Salvador. Ademés de los paises que
presentaron acceso universal a servicios “al menos basicos”, Trinidad y Tobago se destacé positivamente,
presentando el factor de desigualdad mas bajo.

ACCESO A SERVICIOS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA GESTIONADOS DE FORMA SEGURA AJUSTADO POR LA DESIGUALDAD

Peru (2007) ]

ACCESO A SERVICIOS “AL MENOS BASICOS” DE ABASTECIMIENTO DE AGUA AJUSTADO POR LA DESIGUALDAD
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“AAAD O ACCESO A SERVICIOS “AL MENOS BASICOS " Y “GESTIONADOS DE FORMA SEGURA”

Figura 42 - Acceso a servicios de abastecimiento de agua “gestionados de forma sequra”y “al menos bésicos” ajustado por la
desigualdad
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

La Figura 43 ilustra el efecto de utilizar el acceso ajustado comparando Colombia y Ecuador. Mien-
tras que el acceso a servicios “al menos basicos” fue, respectivamente, 97y 93 puntos porcentuales, cuan-
do se aplicé la “penalizacion” por la desigualdad, los accesos ajustados pasaron a 88 puntos para Ecuador
y 82 para Colombia, es decir, hubo una inversion en la posicion relativa de los dos paises.

Acceso al Menos Basicos y Ajustados por la Desigualdad
para servicios al Agua (%)

Colémbia (2005) Equador (2010)
u AAAD 82 88

O Acceso a servicios al menos basicos 97 93

Figura 43 - Colombia y Ecuador - Acceso a servicios “al menos basicos” de abastecimiento de agua ajustado por la desigualdad
Fuente: Elaboracidn propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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En la figura 44 se comparan México y Perd. El acceso a servicios “gestionados de forma segura” en
Peru fue del 50% y en México, del 43%, es decir, una diferencia de 7 puntos porcentuales. Cuando se ajus-
taron, los niveles de acceso fueron practicamente equivalentes, lo que reveld una desigualdad bastante
acentuada en Perd.
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Acceso Gestionado de Forma Segura y Ajustado por la
Desigualdad para servicios de agua (%)

México (2015) Peru (2007)
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Figura 44 -México y Per( - Acceso a servicios de abastecimiento de agua “gestionados de forma segura” ajustado por
la desigualdad

Fuente: Elaboracidn propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

El grafico de la Figura 45 muestra el acceso a servicios de saneamiento ajustado por la desigualdad.
EL ASAD relativo al nivel “gestionado de forma sequra” se ha calculado para los diez paises que poseen
estos datos a nivel nacional. Chile presenté el mejor nivel de acceso, pero exhibié un factor de desigualdad
mas alto que el de Uruguay, que practicamente no presenté desigualdades en el acceso [es decir, casi no
hubo ajuste en el nivel de acceso por la desigualdad). Argentina y Venezuela poseian una proporcion de
acceso a servicios “gestionados de forma sequra” relativamente bajos, pero sus factores de desigualdad
también fueron bajos. Por otro lado, Bolivia, Perl y Brasil presentaron bajos niveles de acceso y factores
de desigualdades muy significativos, por encima del 20%.

En cuanto al acceso a servicios “al menos basicos” de saneamiento, fue posible calcular el ASAD
para 15 paises. Se exceptla Chile que, por haber presentado un nivel de acceso universal (100%), no fue
penalizado por la desigualdad. Ademas de los paises ya destacados anteriormente, Nicaragua y Panama
presentaron factores de desigualdad elevados. Costa Rica también se destacd, por poseer el menor factor
de desigualdad entre los paises analizados.
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ACCESO A SERVICIOS DE SANEAMIENTO “GESTIONADOS DE FORMA SEGURA” AJUSTADO POR LA DESIGUALDAD
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Bolivia(2001) T oo ]
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Figura 45 - Acceso a servicios de saneamiento “gestionados de forma segura”y “al menos bésicos” ajustado por la desigualdad
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

La Figura 46 compara Argentina y Perd, cuyos indices ajustados provocaron una inversion de la posi-
cion de esos paises en cuanto al nivel de acceso. Cuando se evaluaron los datos de acceso, Pert tenia un
indicador de 4 puntos porcentuales por encima de Argentina, pero cuando se evalu¢ el factor de desigual-
dad, Argentina paso a tener un acceso ajustado superior al de Peru.

35
30
25
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15

saneamiento

10

por la Desigualdad para servicicos de

Acceso Gestionado de Forma Segura Ajustado

Peru Argentina
H ASAD 23.195 24.259

O Acceso a servicios gestionados de forma segura 30.0 26.0
M ASAD O Acceso a servicios gestionados de forma segura
Figura 46 - Per( y Argentina - Acceso a servicios de saneamiento “gestionados de forma segura” ajustado

por la desigualdad
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

La Figura 47 muestra que, en el caso de Brasil y de Ecuador, el acceso a servicios “al menos basi-
cos” de alcantarillado fue practicamente equivalente. Sin embargo, en el calculo del acceso ajustado, la
diferencia entre esos paises llega a casi 10 puntos porcentuales, con Ecuador presentando el mayor AEAD.
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Figura 47 - Brasil y Ecuador - Acceso a servicios “al menos basicos” de saneamiento ajustado por la desigualdad
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

La metodologia de céalculo del acceso ajustado por la desigualdad muestra un gran potencial para
incorporar la dimensidn de la desigualdad en el monitoreo del acceso a los servicios de abastecimiento de
aguay saneamiento. Ademaés de robusto conceptualmente, el calculo de los indices ajustados es sencillo,
permite comparar paises, puede usarse en diferentes escalas y representarse graficamente. La presen-
tacién del Indice de Acceso Ajustado por la Desigualdad utilizando datos de acceso a servicios “gestiona-
dos de forma segura” permite una mayor aproximacion del monitoreo pleno de las metas 6.1y 6.2. Para
abarcar todos los atributos definidos por la meta 6.1, queda el desafio de incorporar la dimensiéon de la
accesibilidad financiera, abordada en la el siguiente capitulo.
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;f:_ﬁ 4 | ACCESIBILIDAD

FINANCIERA

La accesibilidad financiera puede entenderse como acceso a servicios de agua y alcantarillado a pre-
cios asequibles, es decir, que no comprometen el acceso a otros bienes y servicios esenciales, sobre todo
para las poblaciones de bajos ingresos'®. En la meta 6.1, la accesibilidad financiera es un atributo explicito
y, por lo tanto, requerira que se monitoree e incluso que forme parte de la definicién de “gestionado de for-
ma sequra”, adoptada en el indicador 6.1.1. En cuanto a la meta 6.2, aunque la expresion no estd explicita,
desde una perspectiva de derechos humanos al agua y al saneamiento, su consideracion es imprescindi-
ble. En ese sentido, se opto6 por evaluar la accesibilidad financiera de forma integrada entre agua y alcan-
tarillado, aunque para el monitoreo de las metas es importante que se haga la evaluacion separada. Hay,
sin embargo, retos metodoldgicos importantes para su inclusion en el monitoreo de las metas, por dos
razones: (i) la dificultad de caracterizar y definir los pardametros para su evaluacion'; (i) la disponibilidad
de datos e informacién es escasa.

Elindicador mas utilizado para evaluar la accesibilidad financiera es la relacion entre el gasto en ser-
vicios de agua y alcantarillado y la renta o el gasto del hogar. A pesar de que es objeto de diversas criticas
conceptuales?, es el que mas se utiliza debido a su posibilidad de operacionalizaciéon. En este trabajo se
uso elindicador con algunas adaptaciones. Se definidé un consumo mensual estdndar de 5m?3 per capita?'de
manera tal que permita la comparacion entre los paises. En cuanto a la renta del hogar, esta solo se tuvo
en cuenta para los cuatro primeros deciles de renta (los mas pobres). Elindicador utilizado fue:
_,(G,+G)

AE R

D

Donde:

I,.- Indicador de Accesibilidad Financiera para Agua y Alcantarillado
n - NUmero de personas en el hogar

G, - Gastos con servicios de abastecimiento de agua al mes

G, - Gastos con servicios de alcantarillado al mes

R, - Renta por hogar

18 UNHRC, U. N. H. R. C. Report of the Special Rapporteur on the human right to safe drinking water and sanitation (On Afforda-
bility). Ginebra: [s.n.], 2015.

19 Para comprender el debate, véase: BROWN, C .; HELLER, L .. Affordability in the provision of water and sanitation services:
Evolving strategies and imperatives to realise human rights. International Journal of Water Governance. 5. 19-38. 2017 10.7564
[ 16-1JWG128 .;
HUTTON, G. Monitoring “Affordability” of water and sanitation services after 2015: Review of global indicator options. A paper
submitted to the UN Office of the High Commissioner for Human Rights, 20 March. 2012
SMETS, H. Quantifying the affordability standard, in Langford, M., & Russell, A. (Eds.). (2017). The Human Right to Water: Theory,
Practice and Prospects. Cambridge: Cambridge University Press. doi:10.1017/9780511862601

20 Idem anterior

21 Aungue resulta en un consumo per capita elevado (167 L/hab.dia), se opté por adoptarlo por dos razones: (i) en varias regiones de
América Latinay el Caribe los consumos de agua son bastante elevados; [ii] tener margen de seguridad en la evaluacién.
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En funcién de la disponibilidad de datos, se presenta la evaluacion para las capitales de los paises ob-
jetos del estudio?, que us6 como base The International Benckmarking Network for Water and Sanitation
Utilities (IBNET]? para la estimacion de gastos de agua y alcantarillado y la base Socio-Economic Database
for Latin America and the Caribbean (SEDLAC - CEDLAS and The World Bank] % para la estimacion de la
renta por hogar. La Figura 48 muestra los resultados para todos los escenarios evaluados.

, 1° DECIL 2° DECIL
PAIS

1PERSONA‘ 2 PERSONAS ‘ 3 PERSONAS ‘ 4 PERSONAS 1 PERSONAS ‘ 2 PERSONAS ‘ 3 PERSONAS ‘ 4 PERSONAS

BUENOS AIRES - ARG
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SANTIAGO - CHL

BOGOTA - COL
SAN JOSE - CRI
SAN SALVADOR - SLV

QUITO - ECU

SAN PEDRO SULA - HND

CIDADE DO MEXICO - MEX
MANAGUA - NIC
CIDADE DO PANAMA - PAN

ASSUNCAO - PRY

LIMA - PER

SANTIAGO - DOM

MONTEVIDEO - URY
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INDICADOR DE | % e 6
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Acima de 12%

Figura 48 - Indicador de Accesibilidad Financiera por decilesion de rentay nUmero de personas en el hogar
Fuente: Elaboracion propia con base en IBNET y SEDLAC

22 En el caso de Honduras y Republica Dominicana no se puedo calcular para las capitales, por lo que se eligieron las mayores ciudades con
posibilidad de célculo, San Pedro Sula y Santiago, respectivamente

23 The International Benckmarking Network for Water and Sanitation Utilities ( https://www.ib-net.org/).

24 Socio-Economic Database for Latin America and the Caribbean (CEDLAS and The World Bank) Versién Mayo 2017
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Como se puede observar, de los 16 escenarios evaluados (cuatro deciles y cuatro perfiles de hogares
com el nimero de habitantes entre uno y cuatro), todos poseen el mayor valor del comprometimiento de
renta, o sea, menor accesibilidad financiera potencial, en el primer decil. Obviamente es esto lo que se
espera, ya que no se considero en esta estimacion ninguln tipo de beneficio aplicado a las poblaciones de
bajos ingresos, como tarifas sociales, descuentos y subsidios gubernamentales. Por eso, los valores de los
primeros deciles son mas altos que los reales en los paises y para las poblaciones que son atendidas por
esos beneficios. Entre los valores mas altos, 14 estan en la simulacion de una persona por hogar, mientras
que los otros dos en la simulacién de cuatro personas por domicilio. La tendencia general fue de mayor
comprometimiento en las simulaciones con menos personas en el hogar y reduccion segun aumenta el
consumo. Estas variaciones se deben fundamentalmente a la estructura tarifaria adoptada, en la mayoria
de los casos con un bloque inicial de consumo y los posteriores progresivos, habiendo grandes variaciones
en la definicidn del bloque inicial y de la progresividad.

Se puede decir que todos los paises exhibian indicaciones de problemas en cuanto a la accesibilidad
financiera. Bogota (Colombia) aparecié como el caso més critico, presentando comprometimientos eleva-
dos para todas las simulaciones. Brasilia (Brasil) también poseia valores altos para diversas simulaciones
y un factor adicional que llama la atencién se refiere al hecho de que la ciudad es una de las Unicas en
que los indicadores son mas altos para el mayor nimero de personas en la vivienda en funcién de la alta
progresividad de la tarifa. Considerando que hay una tendencia de que los hogares més pobres sean mas
numerosos, el tema es alin mas grave. Otras ciudades que llaman la atencidn por los altos valores fueron
las capitales de Honduras, Republica Dominicana y Peru. Las ciudades con los valores mas bajos fueron
San Salvador (El Salvador) y Manégua (Nicaragual.
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Figura 49 - Dispersion del indicador de accesibilidad financiera por decil de rentay nimero de personas en el hogar
Fuente: Elaboracion propia con base en IBNET y SEDLAC

La Figura 49 muestra graficos con la dispersion de valores del indicador de accesibilidad financiera.
Los mayores comprometimientos de renta, en cuanto a la mediana, estdn en los hogares con solo una
persona, con tendencia de caida a medida que crece la relacidén de personas por domicilio, con excepcién
del primer decil, que presenta una reversiéon en la tendencia, con valor mediano para cuatro personas
superior que para tres personas. En los demas deciles, los hogares con tres y cuatro personas presentan
un comportamiento similar. Otro aspecto importante que hay que evaluar es la dispersién de los valores
segln el numero de personas por hogar: mientras que para cuatro personas casi no hay dispersién, para
tres personas presenta una dispersion mas alta para los cuatro deciles. El niUmero de outliers varid entre
unoy dos paises en todos los gréficos, con alternancia entre Brasil, Colombia y Republica Dominicana.
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Las estimaciones presentadas contribuyen con una visualizacion panoramica de los posibles pro-
blemas en cuanto a la accesibilidad financiera en la Regién, aunque hayan sido privilegiadas capitales y
no se tengan datos con cobertura nacional. Existe una significativa discusion sobre el establecimiento de
valores limites maximos para el comprometimiento de renta para que los servicios puedan ser conside-
rados accesibles financieramente o no. En este informe se opt6 por no definir ningln limite, pues se cree
que la definicién de dicho pardmetro debe ser basicamente contextual, considerando una serie de factores
locales y la participacion de la sociedad.

Elinforme del JMP (2017 trae algunas estimaciones de accesibilidad financiera, siendo que la Regién
de América Latina y el Caribe presentd una proporcién significativa de poblacion con comprometimiento
de los gastos mas alto que el 5%, después de Asia Central y del Sur. Sin embargo, cabe senalar que el
JMP utilizd en el denominador el gasto total por hogar y no la renta. Por lo tanto, la diferencia de criterio
dificulta que se comparen los resultados de los dos informes. Otro estudio® encontré indices de accesibi-
lidad financiera [gasto/renta) en los paises de América Latina y el Caribe que oscilan entre el 4% vy el 12%
para los 20% mas pobres conectados a la red. Aunque no se puede hacer una comparacion directa con la
metodologia que se ha utilizado aqui, los valores presentan cierta convergencia.

Una aclaracién importante es que las estimaciones presentadas se refieren solo a las poblaciones
conectadas a la red de agua corriente y de alcantarillado y desconsideran las poblaciones atendidas por
prestadores informales o de autoservicio. Se sabe, sin embargo, que esas son las poblaciones mas sobre-
cargadas en sus gastos relativos al acceso al agua y al saneamiento?, lo que puede impactar fuertemente
el panorama de la accesibilidad financiera en algunos paises, como Haiti y Nicaragua, que tienen un ele-
vado contingente de poblacion no atendida por los sistemas formales.

TARIFA SOCIAL

Un factor importante no considerado en los valores de accesibilidad financiera es la posible existencia de tarifas so-
ciales o mecanismos similares que tienen como objetivo favorecer a los mas pobres, siendo que diversos paises adop-
tan algun tipo de descuento arancelario para las poblaciones de mas bajos ingresos, de acuerdo con criterios socioe-
conomicos o geograficos. Estos paises incluyen Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, El Salvador,
Guatemala, México, Nicaragua, Panama, Paraguay, Peru, Uruguay y Venezuela27.

Todos estos casos corresponden a modelos de subsidio a la demanda y trabajan con descuentos parciales o incluso la
exencion completa del pago en casos mas especificos, aunque presentan diversidad en algunos factores en su concep-
cion. Elorigen del recurso es variable, como en el caso de Chile que es gubernamental o por subsidio cruzado arancela-
rio. En este ultimo caso, hay una diversidad de modelos: cobros mayores de la poblacion de mayor nivel socioecondomico
(Colombia); subsidio entre ciudades (Brasil); el subsidio de los consumos industriales y comerciales para el consumo
residencial (diferentes paises) y de los usuarios que consumen mas para los que consumen menos, en los modelos tari-
farios de bloques progresivos [diferentes paises). Es importante destacar que varios tipos de subsidios pueden coexistir
dentro de una misma politica arancelaria.

Otra cuestion importante en esta discusion es como concentrar la poblacion candidata que recibira el beneficio. Existen
distintos tipos de criterios: los socioeconémicos por registro en programas sociales (Brasil), registros que realiza el
mismo prestador de servicios (Argentina), criterios de renta (Chile), criterios de localizacién intraurbana, por medio de
la subdivisién de la ciudad en clases (Colombia y Ecuador) o concentrado en los barrios carenciados (Panama, Venezue-
la y Nicaragual; criterio que beneficia a la poblacién anciana (Honduras y Uruguay).

Todos los criterios de elegibilidad pueden presentar distorsiones y seleccionar falsos positivos cuando una persona
que no lo necesita recibe el beneficio, o falso negativo, cuando se excluye a alguien que necesita el beneficio. Aunque
hay que evitar los dos casos, bajo una perspectiva de derechos humanos es fundamental quien necesite obtener los
beneficios, por lo que el falso negativo es mas grave que el falso positivo.

No hay una solucion ideal para la proteccion de las poblaciones mas vulnerables que tienen que recibir un servicio inac-
cesible financieramente, ya sea en cuanto al tipo de subsidio, o0 en cuanto al criterio de elegibilidad, puesto que varia
segun las condiciones locales. Lo indispensable es crear condiciones para que todas las personas, independientemente
de sus caracteristicas, origen, clase social, tengan acceso a servicios de calidad y accesibles financieramente.

25 SMETS, H. Quantifying the affordability standard, in Langford, M., & Russell, A. (Eds.). (2017). The Human Right

to Water: Theory, Practice and Prospects. Cambridge: Cambridge University Press. doi:10.1017/9780511862601
26 UNHRC, U. N. H. R. C. Report of the Special Rapporteur on the human right to safe drinking water and sanitation (On Affordability).
Ginebra: [s.n.], 2015.
27 SMETS, H. - idem anterior
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5 | EVALUACION INSTITUCIONAL
DE LOS SECTORES PARA
FL CUMPLIMIENTO DE LOS
0DS Y DE LOS DHAS®

5.1 | Acceso a los servicios de Abastecimiento de Agua y Saneamiento reconocidos
como Derechos Humanos

Los derechos humanos al agua y al saneamiento fueron explicitamente reconocidos por la Resolu-
cion 64/292 de la Asamblea General de las Naciones Unidas en 2010. Los principios de los DHAS son los
mismos aplicables a otros derechos humanos: no discriminacion e igualdad; acceso a la informacién y la
transparencia; participacion; rendicion de cuentas (accountability); sostenibilidad y realizacion progresiva
con el maximo de recursos disponibles. El contenido normativo de estos derechos incluye: disponibilidad,
accesibilidad fisica, calidad y sequridad, accesibilidad financiera, aceptabilidad, dignidad y privacidad.

Los Estados signatarios estan obligados a observar el Pacto Internacional sobre los Derechos Eco-
némicos, Sociales y Culturales (PIDESC), y tienen libertad para elegir el modo de realizar los Derechos
Humanos, considerando los principios y el contenido normativo. En este sentido, el encuadramiento de los
DHAS en los ordenamientos juridicos nacionales adquiere especial relevancia, pues en ellos se proporcio-
naran las orientaciones detalladas de acuerdo con cada contexto y orientacién a las acciones judiciales en
cuanto a esos derechos. El reconocimiento debe hacerse en el @mbito legislativo, por medio de la Consti-
tucion o de la legislacion ordinaria. Y la operacionalizacién debe ser de responsabilidad, principalmente,
del Poder Ejecutivo, por medio de las politicas y reglamentos.

En América Latinay el Caribe se observan algunos avances en el reconocimiento formal de los dere-
chos humanos al agua y al saneamiento:

e Ecuador reconocit los derechos en la Constitucion de la Republica en su articulo 12, en agosto
de 2014. En la Ley Orgénica de Recursos Hidricos, Usos y Aprovechamiento de Agua aprobada en
2014, se definen principios, conceptos, derechos y deberes, en consonancia con los principios y
contenidos de los DHAS de la Resolucién de la ONU. El propio cambio en el pais fue fomentado
por este normativo.

e En Cuba, desde 1976, el derecho al agua y al saneamiento estéd garantizado por la Constitucion.
El acceso debe estar garantizado por el Estado como servicio publico y ser subvencionado por el
Estado. Ademas, recientemente hubo un cambio en la Ley de Recursos Hidricos que determind
de forma explicita el acceso al agua y al saneamiento como derecho humano.

e En Guatemala se aprobo en 2013 la Politica Nacional del Sector de Agua Potable y Saneamiento,
que reconoce el acceso al agua y el saneamiento como derecho humano. Reconoce ademas la
Resolucidn 64/292 de las Naciones Unidas.

e México alterd su constitucion en 2012 para dejar explicito el reconocimiento del acceso al agua
y al saneamiento como derecho de todos y responsabilidad del Estado, asimismo se calificd el
acceso como suficiente, salubre, con aceptabilidad y asequible financieramente.

28 Este capitulo se basé en los datos del informe de anélisis y anélisis de la salud de la acuicultura, elaborado por la OMS [disponible
en http://www.who.int/water_sanitation_health/monitoring/investments/glaas/en/ )
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e EnVenezuela solo el acceso al agua se reconoce formalmente como derecho humano. La modi-
ficacion de la Constitucion se hizo en 1999. La Ley de las Aguas y el Plan Nacional de Derechos
Humanos también abordan el tema.

e EnJamaica la legislacidén reconoce el acceso al agua y al saneamiento como un derecho humano.

e En Costa Rica la Constitucién reconoce el acceso al agua y el saneamiento como un derecho
humano, pero el pais lo entiende como implicito al derecho a la salud.

Ademas de los paises que se han mencionado, Bolivia, Colombia, Nicaragua, Panama y Uruguay
reconocen explicitamente el agua y el saneamiento como derechos explicitos en sus Constituciones y la
Republica Dominicana inserta estos derechos como parte de otros derechos y principios?.

Reconocer los DHAS en la legislacion es esencial, pero es solo un primer paso. Es necesario que las
diversas instituciones en las diferentes esferas incorporen de hecho la comprensién sobre esos derechos.

El Poder Judicial puede desempenar un avance real en el cumplimiento de los derechos humanos,
incluso en cuanto al agua y el saneamiento. Como ilustracién, se presenta en el Cuadro é una compilacién
de juicios en paises de América Latina y el Caribe. En total son 25 juicios, en nueve paises, Argentina y
Colombia son los paises con mas procesos (siete cada uno), seguidos de Costa Rica (3], Brasily Chile (2) y
Ecuador, Panama, Peruy Venezuela con uno cada uno. Con excepcién de la Participacién, se abordan todos
los principios y elementos del contenido, siendo que el més frecuente es la disponibilidad, que aparece en
diez casos. En consecuencia, la calidad y la seguridad y la accesibilidad financiera aparecen siete veces.

‘ ACCESOALA

s MDE oo DSPON- ACEPTA SOSTENBL CAUDADY e oy muowy | INORMOON pugnopgiy

E IGUALDAD (ACCOUTABILITY) | FINANCIERA | FISICA RENCIA
ARGENTINA 7 2 4 1 2 3 3 2 - - -
COLOMBIA 7 - 3 - - 2 1 2 2 1 -
COSTARICA 3 - 1 - - 1 - - 1 - -
BRASIL 2 - - - - - - 2 - - -
CHILE 2 - - - - - - . 2 ; .
EQUADOR 1 - 1 - - - - - - - -
PANAMA 1 - 1 - - - - . - 1
PERU 1 - - - 1 1 - - - - -
VENEZUELA 1 - - - - - - 1 - - -
TOTAL 2 10 1 3 7 4 7 5 2 0

Cuadro 6 - Compilado de juicios sobre DHAS en paises de América Latinay el Caribe
Fuente: Adaptado de The Human Rights to Water and Sanitation in Courts Worldwide: A Selection of National, Regional and
International Case Law. WashUnited & WaterlLex (2014)

CASOS JUZGADOS SOBRE LOS DHAS

En la ciudad de Caordoba, Argentina, un grupo de familias tuvo sus conexiones de agua cortadas por la Concesionaria
Privada, en funcion de la falta de pago de las cuentas debido a la situacion de desempleo y dificultad financiera. Las
familias recurrieron a la justicia, alegando que el corte de la conexion era ilegal. La Corte entendié que habia dos pro-
blemas en juego: (i) posibilidad de corte o restriccion de abastecimiento de agua en caso de impago; (ii) garantia una
cantidad minima de agua para los ciudadanos. La decision fue parcialmente favorable a los autores de la accion. Se
reconocio la legalidad de corte de la conexion de agua en caso de impago, pero se determiné que las familias recibieran
un minimo de 200 litros por domicilio al dia mientras durara el corte.

En Sao Paulo, Brasil, la Concesionaria de Saneamiento hizo el corte de la conexion de un Hospital Filantrdpico, debido
al impago de facturas. EL Hospital entré con accion para obtener la reconexion de aguay en la primera instancia el cor-
te fue considerado legal, decision posteriormente revisada por la Corte Superior de Justicia. La decision final se basé

29 LANGFORD, M., & RUSSELL, A. Introduction. en Langford, M., & Russell, A. (Eds.). (2017). The Human Right to Water: Theory, Practice and

Prospects. Cambridge: Cambridge University Press. doi:10.1017/9780511862601)
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en el entendimiento de la imposibilidad de que se interrumpan los servicios publicos esenciales, como era el caso del
Hospital en cuestion.

En Panama3, tres organizaciones no gubernamentales, después de realizar visitas en unidades carcelarias, entraron
con una accion colectiva ante la Suprema Corte de Justicia contra el Ministro de Estado de Justicia y el Director General
del Sistema de Penitenciarias, debido a las condiciones deplorables en que se encontraban los presos, especialmente
en cuanto al saneamiento y al abastecimiento de agua. La Corte entendi6 que la situacion violaba los derechos de los
presidiarios y determind una serie de medidas para garantizar los derechos de los detenidos.

Estos ejemplos ilustran la importancia de la difusion de los fundamentos de los derechos humanos al agua y al sanea-
miento, de modo que la poblacion, especialmente la que padezca algun tipo de vulnerabilidad, tenga elementos para
buscar sus derechos, incluso en la Justicia, cuando entiende que hay algun tipo de violacion.

Fuente de los casos: The Human Rights to Water and Sanitation in Courts Worldwide: A Selection of National, Regional
and International Case Law. WashUnited & WaterLex (2014)

5.2 | Personal

Los recursos humanos son fundamentales para garantizar la formulacién, la aplicacion y la evalua-
cion, asi como la buena calidad de la prestacidn de los servicios publicos. El principal obstaculo senalado
por los paises es lo poco atractivo del sector por la baja remuneracion, salarios y beneficios en compa-
racion con otros sectores de la economia. Este factor favorece la rotacion de profesionales y, a su vez, el
deterioro de la calidad de los servicios.

El sector, debido a su naturaleza peculiar y a la larga maduracién de los procesos, requiere una
formacion especifica y continua. Otra barrera encontrada en diversos paises es la capacitacion de los
profesionales. Se sefiala que hay casos en los que no existen carreras de ingenieria sanitaria (Jamaica),
cursos de posgrado relacionados con el agua y el saneamiento que limitan la formacién tanto técnicay de
ingenieria como en las ciencias sociales (Costa Rical, asi como se critica también el distanciamiento entre
la academia y las instituciones sectoriales (Ecuador]. Esa situacion lleva a que algunos paises busquen
capacitacion en el exterior, como es el caso de Paraguay que hizo una alianza con la Universidad de Sao
Paulo (USP) para cualificar cuadros técnicos del gobierno paraguayo. En casos mas extremos la emigra-
cion de plantillas cualificadas afecta al sector (Jamaica y Haiti).

La dindmica politica también puede ser una de las causas de la baja cualificacion de los recursos
humanos. En México la alternancia de poder debido a los ciclos electorales municipales promueve cam-
bios en los cuadros de los drganos del sector de agua y saneamiento, lo que impide la continuidad y la
estabilidad de los programas y acciones. Otro punto, de orden politico administrativo, también aparece
como factor de la baja oferta de recursos humanos: en Colombia existen 1102 municipios, entre los que
980 estan clasificados en una clase especial y poseen baja capacidad institucional, lo que dificulta atraer
y retener profesionales cualificados. Aunque se han citado dos casos especificos, tanto la cuestion de los
cambios en funcion de la alternancia de poder como la baja capacidad institucional son puntos que se
informan en diversos paises.

Los servicios en las zonas rurales enfrentan, entre otros diversos problemas institucionales, obsta-
culos en cuanto a la atraccién y retencion de profesionales, en muchos casos dependen de profesionales
voluntarios sin la debida cualificacién. La vigilancia y el monitoreo de la calidad del agua en las zonas ru-
rales se ve dificultado principalmente por la ausencia de mano de obra cualificada.

5.3 | Regulacion

Podemos considerar que la regulacidn en el sector de saneamiento en América Latinay el Caribe es
incipiente, aunque, sin embargo, es fundamental para asegurar el cumplimiento de los DHAS®. El tipo y
la forma de regulacién varian bastante entre los paises y se pueden identificar tres tipologias®': (i) paises
unitarios de menor extension geogréfica, en los que predomina una regulacién nacional, entre los cuales la
mitad es sectorial y la otra mitad multisectorial; (i) paises unitarios de mayor extensidn con predominio de
regulacion nacional y sectorial, con un caso de regulacion multisectorial; (iii) paises que adoptan la forma
de estado federativa, que tienen regulacion subnacional, sectorial y multisectorial. EL Cuadro 7 muestra la
distribucidn de los paises segun la tipologia de regulacién.

30 UNHRC, U. N. H. R. C. Report of the Special Rapporteur on the human right to safe drinking water and sanitation (Service Regulation).
Ginebra: [s.n.], 2017.

31 CEPAL. América Latina y el Caribe hacia los Objetivos de Desarrollo Sostenible en agua y saneamiento: Reformas recientes de las politicas
sectoriales. Serie Recursos Naturales e Infraestructura. 2017
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PAiS

NIVEL PREDOMINANTE DE PRESTACION

REGULACION

PAISES UNITARIOS DE MENOR EXTENSION GEOGRAFICA

Autoridad Reguladora de los Servicios Publicos

GO S Nacional y municipal (ARESEP): nacional y multisectorial
CUBA Provincial No hay
Ente Municipal de Regulacién y Control
. (EMAPAG-EP): municipal y sectorial - Agencia
ECUADOR Municipal de Regulacién y Control del Agua (ARCAJ:
nacional y sectorial
EL SALVADOR | Nacionaly municipal No hay
GUATEMALA Municipal No hay
HAIT Regional No hay
- o Ente Regulador de los Servicios de Agua Potable
IOLRERES Municipal [en transicién) y Saneamiento (ERSAPS]: nacional y sectorial
Instituto Nicaraglense de Acueductosy
NICARAGUA Nacional, departamental y municipal Alcantarillado Sanitario (INAAJ: nacional 'y
sectorial
; . Autoridad Nacional de los Servicios Publicos
PANAMA Nacional (ASEP): nacional y multisectorial
. ~ Ente Regulador de Servicios Sanitarios
PARAGUAY Nacional y pequenos proveedores (ERSSANJ: nacional y sectorial
REPUBLICA . o
DOMINICANA Regional y provincial No hay
URUGUAY Nacional (excepto en Montevideo) Unidad Reguladora de Energiay Agua (URSEA):
nacional y multisectorial
PAISES UNITARIOS DE MAYOR EXTENSION GEOGRAFICA
Autoridad de Fiscalizaciony Control Social de
BOLIVIA Municipal Agua y Saneamiento Bésico [AAPS]: nacional
sectorial
CHILE Regional Sup_ermtendenma_ de Servicios Sanitarios (SISS):
nacional y sectorial
Comision de Regulacion de Agua Potable
y Saneamiento Bésico (CRAJ: nacional 'y
COLOMBIA Municipal multisectorial [regulacién) Superintendencia
de Servicios Publicos Domiciliarios (SSPD]:
nacional y multisectorial (control)
. Superintendencia Nacional de Servicios de
FEC Municipal Saneamiento [SUNASS): nacional y sectorial
PAISES QUE ADOPTAN FORMA DE ESTADO FEDERATIVA
Provinciales, agrupadas en la Asociacion
o - Federal de Entes Reguladores de Agua
ARGENTINA Provincial y municipal en algunos casos) y Saneamiento (AFERAS): sectoriales y
multisectoriales
(En algunos casos, municipales), agrupadas
- en la Asociacion Brasilena de Agencias
BRASIL Estadualy Municipal de regulacion (ABAR): sectoriales y
multisectoriales
MEXICO Municipal En algunos estados
VENEZUELA Regional No hay

Cuadro 7 - Caracterizacion de la prestacion y regulacion de los servicios de agua y alcantarillado por grupo de paises
Fuente: Adaptado de CEPAL (2017)
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RACIONALIDAD DE LA REGULACION

Una de las cuestiones fundamentales sobre la regulacion es la justificacion de su existencia, es decir, por qué regular.
El argumento mas frecuentemente citado es la necesidad de correccion de las fallas de mercado, ya que servicios como
los de agua y alcantarillado se configuran como un monopolio natural. Por ende, el prestador, en tesis, logra imponer
al usuario la calidad del servicio y el precio. Por eso, la regulacién deberia ocuparse de promover [artificialmente) el
equilibrio entre la oferta y la demanda, lo que en otros contextos alcanzaria el mercado. En esa racionalidad la regula-
cion seria, por lo tanto, la Unica opcidn para la asignacion de bienes y servicios ante la imposibilidad de que el mercado
virtuoso lo haga. Esta vision, aunque predomine, es objeto de criticas. EL economista Joseph Stiglitz argumenta que,
al contrario de lo que alega esta vertiente mas liberal, incluso mercados eficientes pueden fallar en producir resul-
tados socialmente justos®. En ese sentido, regular podria ser incluso necesario para alcanzar objetivos sociales. La
garantia de derechos humanos también es otra justificacion para ejercer la regulacion, pues la regulacion tendria un
papel fundamental en la garantia del cumplimiento de la accesibilidad financiera de los usuarios a los servicios de
agua y de alcantarillado, asi como de los demas atributos de los derechos humanos al agua y al agua saneamiento®.
Diferentes visiones institucionales en Colombia en cuanto al corte de conexiones de agua retratan bien el conflicto
entre racionalidades®. La Corte Constitucional de Colombia entiende que no puede haber corte de la conexion de agua
por falta de pago en casos de dificultad financiera, basado en el Derecho Humano al Agua. La Comision de Regulacion
de Agua y Alcantarillado autoriza el corte en caso de incumplimiento, basado en el Estatuto de los Servicios Publicos.
Ambos poseen respaldo constitucional para sus decisiones, pero se apoyan en distintas racionalidades. Aunque las
actividades del regulador son visibles para los usuarios conectados a las redes de agua y alcantarillado, existen, sin
embargo, muchos desafios para regular servicios en zonas rurales, pequenas localidades y con prestacion informal. Al
corregir fallas de mercado, la regulacion del saneamiento contribuye a mejorar los servicios. Sin embargo, en paises
en desarrollo marcados por la desigualdad en el acceso, el gran desafio es que el regulador incorpore elementos de la
racionalidad de los derechos humanos, protegiendo a la poblacion que vive en una situacion mas vulnerable.

En cuanto a las responsabilidades de los reguladores, como muestra la Figura 50, no todas las enti-
dades son responsables de fijar tarifas, pero la mayoria se encarga de supervisar la cobertura o la calidad
de los servicios, ademads, en mas de la mitad de los paises de la Region existen estandares nacionales
vinculantes para dicha calidad. El desajuste entre supervisar la cobertura o la calidad de los servicios y fijar
tarifas puede comprometer el trabajo del regulador, ya que la posibilidad de definir reglas econémicas por
el regulador es fundamental para la obtencién y la direccién de recursos por los prestadores de servicios.

32 STIGLITZ, J. Regulation and Failure, in: MOSS, D.; CISTERTINO, J. New Perspectives on Regulation. Cambridge, MA; The Tobin Project, 2009

33 UNHRC, U. N. H. R. C. Report of the Special Rapporteur on the human right to safe drinking water and sanitation (Service Regulation).
Ginebra: [s.n.], 2017.

34 LOPEZ-MURCIA, JD Regulatory Agencies and Courts in the South: The Overlaps in Colombian Water Regulationin: Journal of Politics in
Latin America, 2013, 5, 2, 105-132.
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ES EL REGULADOR EL QUE SE ENCARGA
DE ESTABLECER LAS TARIFAS?

M sj
B No
@ NR

HAY ESTANDARES NACIONALES LEGALMENTE VINCULANTES
PARA LA CALIDADE DE LOS SERVICIOS?

M sj
B No
7 NR

EL REGULADOR SE ENCARGA DE SUPERVISAR LA COBERTURA
0 CALIDADE DE LOS SERVICIOS?

M si
B No
@ NR

Figura 50 - Responsabilidades de los reguladores para 20 paises
Fuente: GLAAS - encuestas contestadas por 20 paises de América
Latinay el Caribe - 2016
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Uno de los principios de la regulacion es la autonomia para
ejercer la actividad reguladora. Es importante para garantizar que
el proceso de toma de decisiones no sufra una influencia indebida
de intereses, no siempre legitimos, y asi aumentar la seguridad y
la previsibilidad de las reglas. Este aspecto es importante porque
las inversiones en aguay alcantarillado tienen una larga madura-
cion. Hay indicadores que posibilitan inferir el grado de autonomia
de los reguladores en los paises de América Latina y el Caribe.
Algunos atributos sugieren cierta autonomia de los reguladores:
el regulador esta asignado en una institucién gubernamental dis-
tinta a la del proveedor (70%) y tiene autoridad para comunicar
los resultados sin tener que obtener una autorizacién o permiso
de las instituciones gubernamentales (65%]). Por otro lado, solo el
45% tenfa autorizacidn para contratar y despedir personal sin an-
tes obtener la autorizacién o permiso de las instituciones guber-
namentales y solo el 25% contaba con financiacién independiente
del presupuesto del Estado (Figura 51).

EL REGULADOR ACTUA DESDE UNA INSTITUCION DISTINTA
DE LA DEL PRESTADOR?

M sSj
B No
@ NR

AUTORIDAD PARA COMUNICAR RESULTADOS SIN
ANTES OBTENER AUTORIZACION O PERMISO DE LAS
INSTITUCIONES GUBERNAMENTALES

M sSj
B No
@ NR
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AUTORIDAD PARA CONTRATAR Y DESPEDIR
TRABAJADORES SIN AUTORIZACION O PERMISO
DE LAS INSTITUCIONES GUBERNAMENTALES

B si
B No
@ NR

LA FINANCIACION ES INDEPENDIENTE
DEL PRESUPUESTO DEL ESTADO?

W sj
B No
@ NR

Figura 51 - Responsabilidad de los reguladores para 20 paises
Fuente: GLAAS - encuestas contestadas por 20 paises de América Latina
y el Caribe - 2016

Las Figuras 52 y 53 muestran el tipo de actividad desempe-
nada por los reguladores, tanto para los servicios de agua como
para los servicios de alcantarillado. Lo que mas sobresale es la
desigualdad entre las actividades desempenadas para los servicios
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de aguay alcantarillado. La actuacién en adreas urbanasy rurales es alin mas discrepante, solo seis paises
contestaron que tiene algun tipo de actividad de regulacién en las areas rurales, aun asi, siempre inferior
al urbano.

Aplica sanciones a quienes no cumplen las normas?

Publica informes de acceso publico acerca de la calidad de los servicios de abastecimiento de
agua (por ejemplo, estado de funcionamiento, continuidad, eficiencia)?

Publica informes de acceso publico sobre el agua potable (por ejemplo, cumplimiento de las
normas nacionales relativas a las caracteristicas microbiolégicas y quimicas)?

Monitorea la aplicacion de los métodos de gestion de los riesgos (por ejemplo, planes de
seguridad del agua)?

Realiza pruebas independientes de la calidad del agua (incluidas las efectuadas por
terceros)?

Somete a auditoria los datos sobre la calidad del agua recibidos de los prestadores de
servicios

Recopila datos sobre la calidad del agua de los prestadores de servicios?

Recopila datos sobre la cobertura de servicios prestados a la poblacién por los prestadores
de servicios?

0% 20% 40% 60% 80% 100%

ESim MParcialmente MN3o M N3doseAplica ™ N&do Respondeu

Figuras 52 - Tipo de actividad reguladora ejercida por los reguladores para servicios de agua
Fuente: GLAAS - encuestas contestadas por 20 paises de América Latinay el Caribe - 2016

Aplica sanciones a quienes no cumplen las normas?

Publica informes de acceso publico sobre la calidad de los servicios de vaciamiento de tanques
sépticosy letrinas de pozo (por ejemplo, frecuencia, transporte y seguridad de la eliminacién)?

Publica informes de acceso publico sobre los flujos de aguas residuales tratadas?

Monitorea a los proveedores de servicios de vaciamiento de tanques sépticos y letrinas de pozo?
Monitorea el disefio, la construccién y el uso de las letrinas de pozo?

Monitorea el disefio, la construccién y el uso de los tanques sépticos?

Monitorea el disefio, la construccién y el uso de las alcantarillas?

Recopila datos sobre la calidad de los efluentes obtenidos de los operadores de las plantas?

Recopila datos de la cobertura de los servicios a la poblacion obtenidos de los operadores de plantas
de tratamiento de aguas residuales?

0

X

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 1009

ESim M Parcialmente MN&3o M NdoseAplica M N&o Respondeu

Figuras 53 - Tipo de actividad reguladora ejercida por los reguladores para servicios de alcantarillado
Fuente: GLAAS - encuestas contestadas por 20 paises de América Latinay el Caribe - 2016

Estas disparidades entre lo urbano y lo rural y entre el agua y el alcantarillado pueden estar rela-
cionadas con la disponibilidad de los servicios, lo que refuerza la idea de que la regulacién se establece
solo después de la disponibilidad de los servicios formales. Sin embargo, el regulador puede actuar como
inductor del aumento del acceso y de la disminucién de las desigualdades. Por lo tanto, es importante la
expansion de la regulacion aunque los servicios formales no estén universalizados.
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5.4 | Financiacion

De manera mas amplia se pueden emplear como fuentes de recursos en el sector de agua y alcan-
tarillado tarifas, tasas y transferencias. Teniendo como referencia el informe GLAAS 2017, en este informe
se consideraron las siguientes formas de financiacion:

e Tarifas: recursos recaudados fruto del pago de los usuarios para la obtencién de los servicios.
También incluye gastos propios de los hogares;

e Tasas: Gastos con recursos provenientes de impuestos u otras fuentes de ingresos de los gobier-
nos [nivel central, regional o local]. No incluye financiacién reembolsable;

e Transferencia, Donaciones voluntarias de publicos externos, agencias multilaterales, (incluso por
medio de subsidios o garantias), Organizaciones No Gubernamentales, Fundaciones de Organi-
zaciones de la Sociedad civil e individuales. No contabiliza ningun tipo de recurso reembolsable;

e Préstamos: incluye todo tipo de préstamo y financiacion reembolsable, incluso en condiciones
favorables.

Es esencial tener en cuenta que la eleccion de la forma de financiacion influye significativamente en
el efecto redistributivo de la politica publica.

De 13 paises con datos de gasto en agua y alcantarillado (incluye tanto la inversién como el costo ope-
racional), ocho paises declaran poseer como fuente principal de recursos el presupuesto gubernamental,
otras cuatro fuentes internas a los servicios (tarifas) y un pais con préstamo (Figura 54).

Uruguai
Brasil
Costa Rica
Paraguai
Colémbia
Republica Dominicana
Honduras
Peru
Argentina
Panama
México
Jamaica

Bolivia

0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00% 70.00% 80.00% 90.00% 100.00%

B Tasas M Tarifas M Transferencia M Préstamos

Figura 54 - Gastos en los servicios de agua y alcantarillado segun fuente de recursos
Fuente: GLAAS (2017)
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Al evaluar los datos agregados para todos los paises, la principal fuente son las tarifas (62%], sequido
de las tasas (30%), préstamos (6%) y transferencias (2%). Los resultados estan muy cercanos al cuadro
mundial. Sin embargo, de este andlisis para los paises de América Latina y el Caribe, Brasil representa
casi 70% de los gastos totales. Al excluir a Brasil del grupo de paises, las tasas pasaron a representar casi
el 70% del total, las tarifas (22%), las transferencias (6%) y los préstamos (3%) (Figura 55).

GASTO SEUN FUENTES DE RECURS0S GASTO SEGUN FUENTES DE RECURSOS - EXCLUSIVE BRASIL

M Tasas M Tasas

B Tarifas M Tarifas

30,16%

B Transferencia B Transferencia

62,12%

B Préstamos B Préstamos

Figura 55 - Gastos para servicios de agua y alcantarillado segln fuente para América Latina y el Caribe (izquierda) y América
Latina y el Caribe, exclusiva Brasil [derechal)
Fuente: GLAAS 2017 (2017)

Los paises de la regidn son sustancialmente dependientes de las tasas para financiar los servicios
de agua y alcantarillado. Aunque esto no es un problema en si mismo, puede dificultar la planificaciony la
estabilidad de los gastos e inversiones, ademas de poder implicar en mas rigidez burocréatica para la utili-
zacion de los recursos, lo que puede generar dificultades para la sostenibilidad del sector, principalmente
si se toma en cuenta que se contemplan no solo las inversiones, sino también los gastos con operacion y
mantenimiento.

Para evaluar los gastos y permitir la comparacién entre los paises, dos pardmetros son interesantes:
el gasto total en relacion al PBly el gasto per cépita (Figura 56).

Los gastos en relacion al PBI variaron entre 0,19 y 4,20% con un promedio del 1,25%. La mayoria de
los paises se concentra en el rango entre el 0,50% y el 1,40%. Los paises con mayor proporcién son Ja-
maica y Panama y los menores son México, Republica Dominicana y Argentina. El gasto per capita anual
varia entre U$ 15y U$ 196 con un promedio de US$ 72. Jamaica, Uruguay, Brasil y Panama presentaron
los valores més altos per cépita, mientras que Honduras, México, Republica Dominicana y Bolivia tenfan
los més bajos. Cabe resaltar que los gastos, tanto en relacion al PBI como per cépita, no tienen relacién
directa con los indicadores de acceso.

%PIB: 5 4 3 2 1 0

Uruguai I 123 [0
Republica Dominicana  I————— 1.38 -
Peru 0.74 -
Paraguai  IEEEE— s e
Panamd W 0.19 I
México a20 (e
Jamaica Wl 0.70 -
Honduras 0.34 .
Costa Rica ImE——— 0.66 -
Colombia  IE— 061 [0
Brasil  I—— 099 [
Bolivia 102 0
Argentina 0.36 .
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Figura 56 - Gastos anuales en relacion al PBI (%) y per capita (U$)
Fuente: GLAAS (2017)
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En los cuadros 8 a 11, que asocian la suficiencia de recursos
para atender las metas de los ODS y otras dimensiones institucio-
nales de los paises, se observa inicialmente una desigualdad signi-
ficativa de la suficiencia de recursos entre areas urbanasy ruralesy
entre abastecimiento de agua y saneamiento. De los 17 paises eva-
luados, siete poseen recursos suficientes para el servicio de agua
en las areas urbanas, cuatro para el de alcantarillado en las areas
urbanas, dos para agua en dreas rurales y solo una para alcantari-
lado en &reas rurales. Solo Panama afirma poseer recursos para
atender las metas para agua y alcantarillado, tanto en lo urbano
como en lo rural.

Conforme al Cuadro 8, la disparidad entre agua en areas ur-
banas y alcantarillado en areas rurales es significativa. Mientras
que el primero posee la mayoria de los paises en los cuadrantes
favorables, las aguas residuales en las zonas rurales no tienen nin-
gun pais en el cuadrante mas positivo y la mayoria de los paises en
los cuadrantes negativos. Es importante destacar que los paises,
en general, estdn mejor posicionados en cuanto a la existencia de
planes que en la suficiencia de recursos, lo que sugiere que parte
de los planes o no anhelan la universalizacion o no disponen de las
fuentes de recursos para las acciones propuestas.
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NO EXISTE PLAN

EXISTENCIA DE PLAN

AGUA - URBANO

MAS DE 75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

Bolivia
Brasil

MENOS DE 50% DE

LAS NECESIDADES México

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

ACORDADOQS PERO
NO SE EJECUTA EM
GRADO SUFICIENTE

PLANS ACORDADOS
Y EJECUTADOS

NO EXISTE PLAN

EXISTENCIA DE PLANO

SANEAMIENTO - RURAL

MAIS DO QUE 75%
DOS RECURS0S
NECESSARIOS

ENTRE 50% E 75%
DOS RECURSO0S
NECESSARIOS

Bolivia
Brasil

MENOS DO
QUE 50% DOS Chile
RECURSO0S México
NECESSARIOS

ACORDADOS PERO
NO SE EJECUTA EM
GRADO SUFICIENTE

PLANS ACORDADOS
Y EJECUTADOS

NO EXISTE PLAN

EXISTENCIA DE PLAN

AGUA - RURAL

Honduras

MAIS DO QUE 75%
DOS RECURSOS
NECESSARIOS

Bolivia
Brasil
Peru

ENTRE 50% E 75%
DOS RECURS0S
NECESSARIOS

MENOS DO

QUE 50% DOS México
RECURS0S Venezuela
NECESSARIOS

ACORDADOS PERO
NO SE EJECUTA EM
GRADO SUFICIENTE

PLANS ACORDADOS
Y EJECUTADOS

NO EXISTE PLAN

EXISTENCIA DE PLANO

Cuadro 8 - Asociacion entre Suficiencia de Recursos para atencion de las metas y Existencia de Planes

Fuente: Elaboracién propia sobre la base de GLAAS (2017)
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El Cuadro 9 asocia la suficiencia de recursos para atender las metas y la cobertura de costos de ope-
racién y mantenimiento por la tarifa. Las mismas desigualdades se observan entre agua y alcantarillado,
urbano y rural. Existen méas paises bien posicionados en relacién a la cobertura de costos por la tarifa que
a la suficiencia de recursos. Puede ser un indicativo de que la tarifa es insuficiente en la generacién de
recursos para la realizacidn de inversiones.

SANEAMIENTO - URBANO SANEAMIENTO - RURAL

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

Panama Panama

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

Bolivia
Cuba

Bolivia
Cuba

MENOS DE Costa Rica MENOS DE Argentina
Z 50% DE LAS Jamaica 50% DE LAS Colémbia
NECESIDADES Uruguai NECESIDADES Costa Rica

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

CUBREN CUBREN

CUBREN . CUBREN MAS CUBREN . CUBREN MAS
MENOS DE 50% g(’]‘f,/TRDEESIPO/;Y DE 80% DE LOS MENOS DE 50% gg}%EESIPO/;Y DE 80% DE LOS
DE L0S cosTos | 0% COSTOS DE L0S cosTos | 80% COSTOS

COSTOS COSTOS

TARIFA TARIFA

AGUA - URBANO AGUA - RURAL

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

Paraguai

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

Bolivia
Cuba

MENOS DE Jamaica MENOS DE Argentina
& 50% DE LAS Uruguai 50% DE LAS Coldmbia
NECESIDADES 9 NECESIDADES Jamaica

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

CUBREN CUBREN

CUBREN oy | CUBREN MAS CUBREN oy | CUBREN MAS
MENOS DE 50% | ENTRES0% Y b g0% DE LoS MENOS DE 50% | £0TR-° ¢ | DE 80% DELOS
DE LOS COSTOS | 0% C0STOS DE LOS COSTOS | 20 C0OSTOS

COSTOS COSTOS

TARIFA TARIFA

Cuadro 9 - Asociacion entre Suficiencia de Recursos para la atencion de las metas y Cobertura de costos de operacion y man-
tenimiento por la tarifa
Fuente: Elaboracién propia sobre la base de GLAAS (2017)

En el cuadro 10 se observa que, en cuanto a la financiacién para grupos vulnerables, solo Costa Rica
sefala poseer y aplicar las medidas, cinco sefalan la existencia de medidas, pero sin aplicacién consis-
tente y 10 paises afirman que no poseen esas medidas. Cuando se cruza con la variable suficiencia de
recursos, ningln pais aparece en el cuadrante mas favorable (verde oscuro). En cuanto a los cuadrantes
intermedios a favorables (verde claro): para agua en areas urbanas hay tres paises, para alcantarillado en
areas urbanas y agua en areas rurales solo uno y para alcantarillado en area rural ningln pais. Se puede
inferir que no son muchos los paises que poseen recursos suficientes para atender las metas, pero incluso
entre ellos las acciones previstas y aplicadas para los grupos en situacion de vulnerabilidad casi no estan
presentes, lo que puede reforzar e incluso empeorar la situacion de desigualdad en los servicios de sanea-
miento y el cumplimiento de los derechos humanos.
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SANEAMIENTO - URBANO SANEAMIENTO - URBANO

Panama

Chile
Colémbia

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

Panama

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

Brasil

Sl Paraguai

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

MENOS DE
Costa Rica 50% DE LAS
NECESIDADES

Costa Rica

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

HAY MEDIDAS E
SON APLICADAS
SISTEMATICAMENTE

HAY MEDIDAS, PERO
NO SON APLICADAS
SISTEMATICAMENTE

HAY MEDIDAS, PERO
NO SON APLICADAS
SISTEMATICAMENTE

HAY MEDIDAS E
SON APLICADAS
SISTEMATICAMENTE

NO HAY MEDIDAS

NO HAY MEDIDAS

FINANCIACION GRUPOS VULNERABLES FINANCIACION GRUPOS VULNERABLES

AGUA - URBANO AGUA - RURAL

Chile
Panama

Argentina
Chile
Colémbia
Haiti

Panama

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADES

Brasil
Paraguai
Peru

Brasil
Venezuela

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

HAY MEDIDAS, PERO HAY MEDIDAS E HAY MEDIDAS, PERO HAY MEDIDAS E

NO HAY MEDIDAS

NO HAY MEDIDAS NO SON APLICADAS SON APLICADAS NO SON APLICADAS SON APLICADAS
SISTEMATICAMENTE SISTEMATICAMENTE SISTEMATICAMENTE SISTEMATICAMENTE
FINANCIACION GRUPOS VULNERABLES FINANCIACION GRUPOS VULNERABLES

Cuadro 10 - Asociacion entre Suficiencia de Recursos para atencion de las metas y Medidas Especificas para atencion de las
poblaciones en situacion de vulnerabilidad
Fuente: Elaboracién propia sobre la base de GLAAS (2017)

El cuadro 11 muestra que, en general, el nivel de participacion® es de moderado a bajo, con solo dos
paises [Panamay Venezuela) que declaran un nivel de participacion alto en todas las situaciones. Panama
posee suficiencia de recursos y aparece en el cuadrante més favorable (verde oscuro), mientras Venezuela
no posee recursos y se queda en el cuadrante intermedio a desfavorable (amarillo). No se pueden hacer
inferencias sobre la relacion entre suficiencia de recursos y nivel de participacién, aunque puede tener
impacto en la calidad del gasto.

35 Los niveles de participacion son definidos por el GLAAS de la siguiente manera - Bajo: Se proporciona informacion, sin posibilidad

de influenciar; Moderado: Auscultacion (la informacién se proporciona y se abre a observaciones y sugerencias que pueden ser
tomadas en consideracion); Alto: Toma de decisiones conjunta.
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SANEAMIENTO - URBANO

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADE

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

Venezuela

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

MEDIANO

PARTICIPACION

AGUA - URBANO

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADE

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

Haiti

SUFICIENCIA DE LA FINANCIACION

MEDIANO

PARTICIPACION

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADE

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

MAS DE
75% DE LAS
NECESIDADES

ENTRE 50% Y
75% DE LAS
NECESIDADE

MENOS DE
50% DE LAS
NECESIDADES

SANEAMIENTO - URBANO

Bolivia
Brasil
Cuba

Venezuela

MEDIANO

PARTICIPACION

AGUA - RURAL

Bolivia
Brasil
Cuba
Paraguai
Peru

Venezuela

MEDIANO

PARTICIPACION

Cuadro 11 - Asociacién entre Suficiencia de Recursos para atencidn de las metas y Nivel de Participacion

Fuente: Elaboracién propia sobre la base de GLAAS (2017)
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6 |EVALUACION INTEGRADA
DE LOS DATOS DE
ACCESO Y ASPECTOS
INSTITUCIONALES

© Can Stock Photo / unkas_photo

Usualmente los datos de acceso y la evaluacion de los aspectos politico institucionales del sector
de abastecimiento de agua y saneamiento se presentan de forma aislada. Sin embargo, el ambiente ins-
titucional del pais posee una fuerte relacién con la forma como se da el acceso a los servicios. Con ese
propédsito, los Cuadros 12y 13 buscan plantear esta discusion, integrando datos de acceso y aspectos ins-
titucionales de las politicas sectoriales, aunque se reconoce que se trata de un analisis aun limitado y que
no tiene la capacidad de revelar relaciones de causalidad.

El cuadro 12 aborda los datos de acceso a servicios de abastecimiento de agua “gestionados de forma
segura” en areas urbanas y diferentes aspectos institucionales. En el grupo de paises con acceso elevado
(por encima del 94%), todos del Cono Sur, sobresalen algunos puntos. El aspecto institucional que presen-
ta mayor convergencia es la cobertura de costos de operacion y mantenimiento por la tarifa. En cuanto a la
suficiencia de recursos, con excepcion de Brasil, que esté en la clase entre el 50% y el 75% de lo necesario,
los demas poseen recursos suficientes (méas del 75%). La existencia de plan es la que presenta mayor dis-
persion: mientras que Chile posee un plan acordado y utilizado, Argentina y Brasil poseen un plan pero no
suficientemente implementado y Uruguay no posee plan. El nivel de participacion, aunque guarda cierta
convergencia, estd inversamente relacionado: Argentina, Brasil y Uruguay tienen una participacion mode-
raday en Chile es baja.

En un grupo intermedio, Colombia, El Salvador y Ecuador (acceso entre el 77% y el 85%]), no se ob-
serva mucha coherencia en la asociacidon entre acceso y aspectos institucionales. Ecuador presenta los
aspectos institucionales opuestos en cuanto al primer grupo, posee una participacion alta y los deméas
items con bajo desempeno. Colombia, por otro lado, guarda cierta similitud con el primer grupo, con una
evaluacién mediana en participacion y existencia de plan (aunque no implementado) y alta en suficiencia
de recursos y arancel; y El Salvador tiene un rendimiento bajo en todos los aspectos institucionales. Por
Ultimo, Perd, que tiene un acceso del 58%, se encuentra con un rendimiento razonable en todos los aspec-
tos institucionales.

Se desprende de esas combinaciones para el abastecimiento de agua en las areas urbanas, que
parece haber una fuerte relacion entre acceso y cuestiones relacionadas con recursos financieros para el
sector, siendo que la suficiencia de recursos para atender las metas y la cobertura de costos por tarifas
tienden a brindar sostenibilidad a los sistemas, aunque no es posible evaluar si esos paises mejoraron el
acceso porque aplicaron mas recursos o si tienen mas recursos porque ampliaron el acceso y, consecuen-
temente, la base de recaudacién. Llama la atencion también la baja participacién y el moderado nivel de
planificacién en los paises con més acceso, lo que contradictoriamente podria llevar a decisiones equivo-
cadas y poco democraticas, con potencial de afectar la calidad de los servicios.

El Cuadro 13 aborda el acceso de las poblaciones urbanas a servicios de alcantarillado “gestiona-
dos de forma segura” y muestra que Chile, el Unico pais con un acceso superior al 70% (81%), presenta
ese cuadro por una posible relacion con los aspectos financieros del sector. Uruguay, el segundo mayor
acceso (65%), posee un nivel de participacion moderado y los demés aspectos con bajo desempefio. En
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el grupo intermedio, donde estan México (44%), Colombia (41%) y Brasil (40%), los dos ultimos presentan
un comportamiento similar, con un nivel de participacion y la existencia de un plan en grado intermedio
y cobertura de costos de operacion y mantenimiento por la tarifa satisfactoria. México, por su parte, esta
bien posicionado solo en la existencia de un Plan. En el tercer grupo, con 7 paises, el posicionamiento es
muy aleatorio, por lo que no se puede observar ningun estandar.

Para el servicio de alcantarillado la asociacién entre el acceso y los aspectos institucionales no pre-
senta una fuerte consistencia, lo que dificulta, en una primera mirada, inferir mayores hallazgos.

Aunque preliminar, la evaluacién integrada de datos de acceso e institucionales muestra el potencial
para profundizar la comprensién sobre las politicas de saneamiento y su impacto en el cumplimiento de
las metas de los ODS.
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NECESIDADES
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SUFICIENCIA DE FINANCIACION

TARIFA

Cuadro 12 - Asociacion entre datos de acceso a servicios “gestionados de forma segura” para servicios de agua en areas urba-

nasy aspectos institucionales

Fuente: Elaboracién propia sobre la base de JMP (2017) y GLAAS (2017)
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Cuadro 13 - Asociacion entre datos de acceso a servicios “gestionados de forma segura” para servicios de saneamiento en
dreas urbanas y aspectos institucionales

Fuente: Elaboracion propia sobre la base de JMP (2017) y GLAAS (2017)
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En este capitulo se presenta un anélisis
mas profundo del acceso a servicios de abas-
tecimiento de agua, saneamiento e higiene en
cuatro paises seleccionados, uno de cada blo-
que subregional, escogidos sobre todo en fun-
cion de la disponibilidad de datos.

7.1 | Colombia

Ademés de que es el pais mas poblado
del bloque andino, Colombia dispone de datos
en cantidad y calidad: cuenta con una reciente
edicion de la encuesta DHS (de 2015) y estima-
ciones del JMP relativas a los mas altos niveles
de las escaleras de servicios de abastecimiento
de agua (desglosados por situaciéon de domi-
cilio urbano y rural) y saneamiento [poblacion
total y urbana).

En cuanto al abastecimiento de agua, la
Figura 57 muestra que Colombia presentd una
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tasa de cobertura de servicios “gestionados de forma segura” de 70
puntos porcentuales en el ano 2015. Sin embargo, el desglose por si-
tuacion de domicilio muestra que la proporcién de acceso a ese nivel de
servicios en las dreas urbanas fue el doble que el de las areas rurales.
En esas éreas, el 12% de la poblacién no tenia acceso a ningun tipo
de instalacién de abastecimiento de agua, y se veia obligada a recurrir
al uso de aguas superficiales (rios, represas, lagos, canales de riego,
etc.). Las estimaciones también sefialaron un contraste significativo en
cuanto al acceso a instalaciones mejoradas de agua: habia una diferen-
cia de 23 p.p entre dreas urbanasy rurales en el afio 2015. Por ultimo,
considerando el pais como un todo, en el mismo ano, el 5% de las per-
sonas no tenian acceso al agua en los alrededores y de ellas, el 41%
empleaba mas de 30 minutos en buscar agua y volver3.

100

80

60

Poblacion (%)

40

20

Nacional Rural Urbano

W Agua de superficie
No mejorado
Limitado
M Basico
W Gestionado de forma segura

Figura 57 - Proporcion de la poblacién rural, urbana y nacional utilizando dife-
rentes niveles de servicios de abastecimiento de agua en 2015.
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

La Figura 58 muestra una clara distincién entre las partes Occi-
dental y Oriental de Colombia en lo que se refiere al acceso a servicios
“al menos bésicos” de abastecimiento de agua. Las menores propor-
ciones de acceso fueron las de la region Oriental (86%) y de los Terri-
torios Nacionales (87) y las mayores fueron las de las regiones Pacifica
(93), Central (92) y Atlantica (89).

36 DHS, 2015.



Mientras la poblacion de la region de Bogota presenté un acceso
practicamente universal a servicios ‘al menos basicos” de
abastecimiento de agua, la poblacion de la region oriental, en la que
Bogota se encuentra, exhibid una proporcion de acceso a servicios de
ese nivel 14 puntos porcentuales inferior

Acceso a servicios “al
menos basicos” de
abastecimiento de agua

86%
L 8%
B 8% - 89%
B 20% - 93%
R o+ - 100%

‘ e J‘J—\:\
Pacifica N

\
~ Central

\'L

Figura 58 - Proporcion de la poblacién con acceso a servicios “al menos bésicos” de abasteci-
miento de agua en subregiones de Colombia en 2015.
Fuente: Elaboracién propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

En lo que se refiere a servicios de saneamiento, la Figura 59 muestra
que solo el 40% de la poblacion colombiana tenia acceso a servicios del nivel
més alto de la escalera (es decir, “gestionado de forma sequra”) y el 4% no
tenia ningun tipo de instalacion sanitaria. En las zonas rurales, esta situacion
fue particularmente grave: el 12% practicaba defecacion al aire libre y el 8%
tenia acceso solo a instalaciones no mejoradas. Mientras que en las areas
urbanas, el acceso a instalaciones mejoradas de alcantarillado fue del 85,2%,
en las areas rurales esa proporcion fue de solo 68 (WHO/UNICEF/JMP, 2017).
Considerando el pais como un todo, de las personas que poseian instalacio-
nes sanitarias (93%), el 5% las compartian con miembros de otros hogares
en 2015%,

© Can Stock Photo / javarman

37 DHS, 2015
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Figura 59 - Proporcion de la poblacidn rural, urbana y nacional
usando diferentes niveles de servicios de saneamiento en 2015.
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

Nota: No existen datos disponibles para el nivel “manejo” segu-
ro para areas rurales.

Aunque el grado de disparidad entre las regiones ha
sido el mismo (alrededor de 14 puntos porcentuales), la
Figura 60 muestra un estandar espacial distinto en lo que
se refiere al acceso a servicios “al menos basicos” de sa-
neamiento. El nivel més bajo de acceso fue observado en
la regién Atlantica, en el norte del pais (78%), seguida de
cerca por los “Territorios Nacionales” (79), en el este, y por
la region Pacifica (80), en el oeste. Las mayores proporcio-
nes de acceso a servicios de ese nivel, alrededor del 90%,
fueron las de la region Central y de Bogota.



Mientras las regiones de Bogota y Central presentaron un nivel de
acceso a servicios ‘al menos bdsicos” de saneamiento alrededor
de 90 puntos porcentuales, la region Atlantica, en el norte del pais,
exhibié una proporcion muy inferior, de solo 78 puntos porcentuales
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de saneamiento
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miento en subregiones de Colombia, en 2015.
Fuente: Elaboracion propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

Figura 60 - Proporcion de la poblacion con acceso a servicios “al menos basicos” de sanea-
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7.2 | Brasil

Brasil, entre los paises del Cono Sur, es, de lejos, el mas poblado (es el quinto
pais mas grande del mundo en extension territorial y poblacién). Las estimacio-
nes del JMP para servicios de abastecimiento de agua y saneamiento en Brasil se
limitan a las areas urbanas [y al total nacional, en el caso del saneamiento] y no
permiten un mayor nivel de desglose espacial. Sin embargo, el conocido estandar
de desigualdad del pais hace inadecuado que se usen solo medidas de tendencia
central, pues pueden ocultar las grandes desigualdades regionales y poblacionales
brasilenas. Por lo tanto, el Censo Demografico brasilefio de 2010 fue utilizado para
estimar el acceso a servicios “al menos bésicos” de abastecimiento de agua® vy el
saneamiento® en la escala de los estados, siguiendo las mismas directrices meto-
doldgicas del mas reciente informe difundido por el JMP.

En cuanto a los servicios de abastecimiento de agua, la Figura 61 mostrd un
amplio acceso a servicios “gestionados de forma segura” en las &dreas urbanas,
del 97%. Por otro lado, en las areas rurales, la proporcién de acceso a servicios “al
menos bésicos” (que engloba los niveles “gestionado de forma sequra”y “béasica’
fue de solo el 84%. Los datos indican que en las areas rurales brasilefas el 8% de la
poblacidn no tenfa acceso a ningun tipo de instalacién de abastecimiento de agua en
2015. Este contraste también se refleja en el acceso a instalaciones mejoradas de
agua: mientras que en las zonas urbanas, el acceso a ese nivel de instalaciones fue
practicamente universal, en las areas rurales, la cobertura fue del 87%.

38 Para realizar esta clasificacion, las instalaciones mejoradas de agua fueron estimadas tomando en

consideracion su ubicacién, utilizando la informacion referente a agua corriente en el hogar (pues la
clasificacion en el nivel “al menos basico” exige que el tiempo de recoleccién del agua no exceda los
30 minutos). Se clasificaron como “instalaciones mejoradas” las categorias “red general”, "camidn
cisterna”y “agua de lluvia”, segun la definicién del JMP. En el caso de la categoria “pozos o manan-
tiales con canalizacion interna”, el 100% de las instalaciones fueron clasificadas como “mejoradas”
y en el caso de la categoria “pozos o manantiales sin canalizacion interna” y “otras sin canalizacion
interna”, el 50% de las instalaciones se consideraron “mejoradas” (el Censo Demografico brasilefio
no distingue entre pozos o manantiales protegidos y no protegidos, informacion necesaria para la
clasificacion de esas instalaciones como mejorados o no mejorados de acuerdo con las definiciones
del JMPJ. La categoria "Rios, embalses, lagos y corrientes” se configura como “ausencia de instala-
ciones”. Solo se contabilizaron residentes de domicilios particulares permanentes.
39 En la clasificacidon de los servicios “al menos béasicos” de saneamiento, solo se consideraron los
residentes de domicilios particulares permanentes con bario de uso exclusivo [criterio que distingue
los niveles “limitado” y "bésico”). Se clasificaron como “instalaciones mejoradas” solo las categorias
“Red general de alcantarillado o pluvial” y “fosas sépticas”. En el caso de las “fosas rudimentarias”,
como el Censo Demografico brasilefo no distingue las fosas cubiertas por losas de las descubiertas,
se considero el 50% de las instalaciones encuadradas en esa categoria como mejoradas. Las catego-
rias “fosa”, “rio, lago 0 mar”y “otro” se clasificaron como “instalaciones no mejoradas” o “ausencia
de instalaciones”.
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Figura 61 - Proporcion de la poblacion rural, urbana y nacional utilizando diferentes niveles de
servicios de abastecimiento de agua en 2015.
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

Nota: No existen datos disponibles para el nivel “manejo” seguro para la escala nacional y para
areas rurales.

La Figura 62 muestra una gran heterogeneidad regional en lo que se refiere al ac-
ceso a servicios “al menos basicos” de abastecimiento de agua. En general, el Sury el
Sudeste presentaron una proporcidon de acceso mas elevado a ese nivel de servicios que

el resto del pais, siendo este contraste particularmente elevado en relacién a las regio-

nes Norte y Nordeste. G OO EEFF S
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Mientras los estados delsurde Brasil poseian un acceso practicamente
universal a servicios ‘al menos basicos” de abastecimiento de agua
en 2010, en la region Norte, los estados de Acre, Amazonas y Para
presentaron los mas bajos niveles de acceso, cerca del 80%
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Figura 62 - Proporcién de la poblacién con acceso a servicios “al menos basicos” de abastecimiento de
agua en los estados brasilenos en 2010.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del Censo Demografico de 2010.

En lo que se refiere al saneamiento, el acceso a servicios “gestionados de forma
segura” por la poblacion brasilefa fue inferior al 40% (Figura 63). En las areas rurales,
ademas de que el 11% de la poblacién no cuenta con ningun tipo de instalacion de
alcantarillado, el 30% tenia acceso solo a servicios “no mejorados”. En las areas urba-
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nas, esta proporcion fue mas de tres veces inferior. El contraste entre areas
urbanas y rurales también se reflejo en el tipo de instalaciones utilizadas:
mientras que en las areas rurales el acceso a instalaciones mejoradas fue
de solo el 52%, en las areas urbanas esa proporcion llegé al 88%.
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Figura 63 - Proporcion de la poblacion rural, urbana y nacional usando diferentes
niveles de servicios de saneamiento en 2015.
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

Nota: No existen datos disponibles para el nivel “manejo” sequro para areas rurales.

La Figura 64 muestra una disparidad en el acceso a servicios “al menos
basicos” de saneamiento aun superior en comparacion con los servicios co-
rrespondientes de abastecimiento de agua: la proporcién de la poblacidn con
acceso a servicios de saneamiento de ese nivel varia del 56 al 94% (respecti-
vamente, en Amapay el Distrito Federal]. Como en el caso del abastecimien-
to de agua, los mejores niveles de acceso fueron los de las macrorregiones
Sudeste y Sur que, sin embargo, mostraron grandes desigualdades intra-
rregionales, con una variacion superior a diez puntos porcentuales entre el
estado de Parana (82 y el estado adyacente de Sao Paulo (93).
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Las desigualdades regionales en el acceso a servicios ‘al menos
basicos” de saneamiento son aun mayores que las presentadas
para el abastecimiento de agua, con valores del acceso variando
del 56 al 94%
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Figura 64 - Proporcién de la poblacién con acceso a servicios “al menos basicos” de saneamiento en
los estados brasilenos en 2010.
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del Censo Demografico de 2010.
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7.3 | México

México es el pais méas poblado del bloque de América del Norte y
Centraly presenta una gran diversidad étnica. Ademas, tiene estimaciones
relativas al acceso a servicios de abastecimiento de agua “gestionados de
forma segura” (aunque no desglosados por situacion de domicilio urbanoy
rural), estimaciones relativas a servicios de saneamiento “gestionados de
forma segura” (poblacion total y urbana) y estimaciones relativas a servi-
cios “béasicos” de higiene (desglosados por situacion de domicilio urbano'y
rural]. Por Ultimo, México posee una reciente edicién del MICS, de 2015, a
través de la cual se pudo estimar el acceso a servicios “al menos béasicos”
de abastecimiento de agua“’, saneamiento*' y servicios basicos de higiene*
a nivel regional, aunque no permitan el desglose segun sus 31 estados.

En lo que se refiere al abastecimiento de agua, las estimaciones del
JMP indicaron que el 63% de la poblacion nacional contaba con servicios
“gestionados de forma segura” y un 97% con servicios “al menos bésicos”
en 2015 (Figura 65). En 4reas urbanas, esa proporcion llegé al 99%, 8 pun-
tos porcentuales por encima de la proporcion correspondiente a las areas
rurales. Este contraste también se observa en el acceso a instalaciones
mejoradas de agua: mientras que el 97% de la poblacion urbana poseia ac-
ceso a ese tipo de instalacién, en las areas rurales, esa proporcién era del
92%. Es importante resaltar que en las dreas rurales el 4% de la poblacion
no contaba con ningun tipo de instalacion de agua y el 4% solo contaba con
instalaciones no mejoradas.

40  En la estimacién del acceso a servicios “al menos bdésicos” de abastecimiento de agua se con-
tabilizaron solo residentes de hogares con fuente de agua potable en los alrededores o que
emplean hasta 30 minutos para buscar agua y volver, criterio utilizado para la clasificacion de
ese nivel de servicios por el JMP. En cuanto a las instalaciones, se consideraron “mejoradas” las
siguientes categorias: “Tuberia dentro de la vivienda”, Tuberia dentro del terreno, patio o lote”,
“Tuberia del vecino”, “Llave/grifo publico”, “Pozo con tuberia”, “Pozo protegido”, “Manantial pro-

‘luu\“ ol e tegido”, “Recogen agua de lluvia”, “Carro-tanque / camion”, “cisterna”, “Carreta con tanque /

/ AN KV tambor pequefio”, “Agua embotellada/envasada”. Las categorias “Pozo no protegido”, “Manan-

\\\ ( ‘I" tial no protegido”, “Agua de superficie (rio, arroyo, represa, lago, estanque, canal, canal de riego)”

y “Otra” se clasificaron como “no mejoradas” o en “ausencia de instalaciones”.

41 Enla estimacion del acceso a servicios “al menos basicos” de saneamiento fueron considerados
solo residentes de hogares con bano de uso exclusivo (criterio que distingue los niveles “limi-
tado” y “basico”). Se clasificaron como “instalaciones mejoradas” las categorias “Excusado co-
nectado al alcantarillado”, “Excusado conectado a tanque séptico”, “Letrina (pozo negro, hoyo)”,
“Descarga a otra parte”, “Descarga a sitio desconocido / no esta seguro dénde / NS donde”, “Le-
trina de fosa mejorada con ventilacién” y “Excusado de compostaje”. Las categorias “Letrina de
fosa sin losa/Foso abierto”, “Excusado colgante, Letrina colgante” y “Otro” fueron encuadradas
en la categoria de instalaciones “no mejoradas” de alcantarillado.

42 Enlaestimacion del acceso a servicios “basicos” de higiene se utilizaron los datos correspondien-
tes a los criterios de clasificacién propuestos por el JIMP, presentes en la investigacion MICS.
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Figura 65 - Proporcion de la poblacion rural, urbanay
nacional usando diferentes niveles de servicios de abaste-
cimiento de agua en 2015.

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

Nota: No existen datos disponibles para el nivel “manejo
seguro desglosados por areas rurales y urbanas.

La Figura 66 muestra que, aunque no existe
un contraste tan alto entre las regiones mexicanas y
Brasil (al menos en ese nivel de desglose espaciall,
las regiones mas occidentales y mas al norte mostra-
ron un nivel de acceso a servicios “al menos basicos”
de abastecimiento de agua superior a las regiones
mas orientales y a las localizadas més al sur del pais.
Mientras que la region Noroeste exhibid un nivel de
acceso practicamente universal, en la region Sur el
acceso fue de 4 puntos porcentuales inferior, del 96%.
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En México el nivel de acceso a servicios “al menos basicos” de
abastecimiento de agua tiende a decrecer de la direccion noroeste
hacia el sureste. En 2015, la region Noroeste presentd el mas alto
nivel de acceso a servicios de ese nivel, y la region Sur el mas bajo

Acceso a servicios “al
menos basicos” de
abastecimiento de agua
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98,9%

B 99.0%
B o0.4%
I 100.0%
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Figura 66 - Proporcién de la poblacién con acceso a servicios “al menos basicos” de abasteci-
miento de agua en subregiones de México en 2015.
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del MICS5 realizado en México en 2015.

En relacidn a los servicios de saneamiento, la Figura 67 muestra que el
46% de la poblacién mexicana poseia acceso a servicios “gestionados de for-
ma segura” y un 41% al nivel de servicios “béasicos”. Aunque no existen datos
disponibles para el nivel més alto de la escalera de servicios de saneamiento
para las zonas rurales, se observa un contraste profundo entre estas areas
y las areas urbanas en los niveles inferiores de servicios. Mientras que en
las dreas urbanas solo el 1% de la poblacién no tenia acceso a ningun tipo
de servicio de saneamiento, esa proporcion llegd al 6% en las areas rurales;
mientras que en las areas urbanas el 2% de la poblacién tenia acceso solo
a servicios ‘no mejorados”, en las zonas rurales esa proporcién fue cuatro
veces mas alta, del 8%. Por ultimo, en las zonas urbanas el 88% de la pobla-
cion posefa instalaciones mejoradas de alcantarillado; en las zonas rurales,
el 74%.
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Figura 67 - Proporcion de la poblacion rural, urbana y nacional usando diferentes niveles de
servicios de saneamiento en 2015.

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

Nota: No existen datos disponibles para el nivel “manejo” seguro para areas rurales.

La Figura 68 muestra la proporcion de la poblacion con acceso a ser-
vicios “al menos béasicos” de saneamiento. El estandar espacial fue bési-
camente el mismo de los servicios correspondientes de abastecimiento de
agua: hay una clara tendencia de disminucion de los niveles de acceso de la
direccion noroeste hacia el sureste. De nuevo, el mayor nivel de acceso fue el
de la region Noroeste y el menor fue el de la region Sur. En los dos casos, la
region correspondiente al estado y a la Ciudad de México presentd niveles de
acceso inferiores a la region del Centro, en la cual esta inserta.
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Tanto en lo que se refiere al acceso a servicios “al menos basicos”
de abastecimiento de agua como a los de saneamiento, la regidn
correspondiente al estado y a la Ciudad de México presentd niveles
inferiores a la region del Centro, en la que esta inserta

Acceso a servicios
“al menos basicos”
de saneamiento
Noroeste 91,8%
93,0%
P 94,0%
B 95.2%
B o7.9%

Estado/Ciudad

. Sur
de México

Figura 68 - Proporcién de la poblacion con acceso a servicios “al menos basicos” de saneamiento en subregiones de México,
en 2015.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del MICS5 realizado en México en 2015.

En cuanto a los servicios de higiene, la Figura 69 muestra que la proporcion de la poblacion mexicana
sin acceso a instalaciones en areas urbanas y rurales fue la misma, pero en las areas urbanas fue mayor
la proporcion de personas que poseen acceso al nivel "basico” de servicios, el més alto de la escalera.
Ademas, la proporcion de personas que contaban solo con servicios “limitados” de higiene en las areas
rurales fue el doble que el de las areas urbanas. Los datos del MICS de 2015 sefalaron una situacién més
favorable: de acuerdo con esa encuesta, el 97% de la poblacién mexicana poseia instalacién de higiene con
agua disponible y, en el 94% de los casos, con jabdn o detergente (MICS 2015).

9 7
14
80
< 60
C
0
()
o
S
a 40 77
20
0
Nacional Rural Urbano
B Sin Servicio
Limitado
B Bisico

Figura 69 - Proporcién de la poblacion rural, urbana y nacional usando diferentes niveles de servicios de higiene en 2015.
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)
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La Figura 70 muestra un estandar espacial distinto del observado en relacion a los servicios de abas-
tecimiento de agua y saneamiento. La regién Nordeste presentd el més alto nivel de acceso a servicios “ba-
sicos” de higiene y la regién Sur, el menor. En ese caso, la region correspondiente al Estado y a la Ciudad
de México presentd un nivel de acceso superior al de la region Centro, en la cual estd inserta.

En México, la porcion norte del pais poseia los mas altos niveles de
acceso a servicios basicos de higiene en 2015, superiores al 92%
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Figura 70 - Proporcion de la poblacion con acceso a servicios de higiene “al menos basicos” en subregiones de México en 2015.
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del MICS5 realizado en México en 2015.
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7.4 | Repiblica Dominicana

La eleccion de un pais representativo del Caribe es desafiante debido a
su gran diversidad étnico-lingiifsticay a la escasez de datos disponibles para
la zona. La Republica Dominicana compone el estudio de caso por la dis-
ponibilidad de datos, aunque solo estén disponibles los relativos a servicios
de abastecimiento de agua y saneamiento hasta el nivel “al menos bésico”
(desglosados por situacion de domicilio urbano y rural], siendo que el pais
tiene informacion relativa a todos los niveles de la escala JMP de higiene. Por
ultimo, la Republica Dominicana posee una edicién relativamente reciente de
la investigacidon MICS, de 2014.

En lo que se refiere al abastecimiento de agua, la Figura 71 muestra
que el 94% de la poblacién tenia acceso a servicios “al menos basicos” en
2015. Sin embargo, habia una diferencia de mas de 10 puntos porcentuales
entre areas rurales y urbanas. En las areas rurales, el 5% de la poblacion
no contaba con ningun tipo de servicio de abastecimiento de agua en 2015,
mientras que en las areas urbanas, esa proporcion fue nula. Ademas, el uso
de servicios mas precarios -"no mejorados” o “limitados”- fue tres veces su-
perior en las areas rurales (9%) en comparacion con las &reas urbanas (3%).
En cuanto al uso de instalaciones mejoradas, los datos indicaron un contras-
te menos acentuado: en las areas urbanas habia una cobertura del 85% de
instalaciones mejoradas de agua; en las zonas rurales del 82 (WHO/UNICEF/
JMP, 2017). Por ultimo, la investigacién MICS, realizada en la Republica Do-
minicana en el ano 2014, sefala que el 7% de la poblaciéon del pais no poseia
agua en los alrededores y, de ese contingente, el 11% empleaba méas de 30
minutos para buscar agua y volver.
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Figura 71 - Proporcion de la poblacion rural, urbana y nacional usando diferentes
niveles de servicios de abastecimiento de agua en 2015.
Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)



La Figura 72 muestra que la porcién norte del pais, en términos gene-
rales, poseia un acceso superior a servicios “al menos basicos” de abasteci-
miento de agua en comparacion con el resto del pais. La excepcion es la zona
de Ozama/Metropolitana, en el centro sur, cuya poblacién poseia la mayor
proporcion de acceso a servicios de ese nivel y se encontraba circundada por
regiones con un nivel de acceso inferior. La zona de El Valle fue la que presen-
té el nivel més bajo de acceso (93%). Es importante resaltar que el contraste
entre las regiones de la Republica Dominicana no fue tan acentuado como el
contraste entre sus areas urbanas y rurales (considerando el pais como un
todo).
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La zona de Ozama/Metropolitana presenté el nivel mas elevado de
acceso a servicios ‘al menos basicos” de agua entre todas las zonas
de la Republica Dominicana
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Figura 72 - Proporcién de la poblacién con acceso a servicios “al menos bésicos” de abasteci-
miento de agua en subregiones de la Republica Dominicana en 2015.
Fuente: Elaboracién propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

En cuanto a los servicios de saneamiento, el 83% de la poblacion de la
Republica Dominicana posefa acceso a servicios “al menos basicos” en 2015
(Figura 73). Asi como en los servicios de abastecimiento de agua, se observo
una diferencia de 11 puntos porcentuales entre areas urbanas y rurales. La
proporcion de personas sin acceso a ningun tipo de servicio de saneamiento
fue cuatro veces mas alta en las areas rurales que en las urbanasy el acceso
a servicios "no mejorados”, dos veces mayor. En cuanto al acceso a instala-
ciones mejoradas de alcantarillado, mientras que en las zonas urbanas el
86% de la poblacion poseia instalaciones mejoradas, en las areas rurales esa
proporcion cafa al 75%. Por Ultimo, datos de la investigacion MICS realizada
en 2014 indicaron que el 2% de su poblaciéon no poseia instalacién sanitaria
y, de la parcela que poseia, el 13% compartia instalaciones con miembros de
otros hogares [MICS 2014).
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Figura 73 - Proporcion de la poblacidn rural, urbana y nacional usando diferentes niveles de servicios de saneamien-
to en 2015.

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

La Figura 74 muestra un contraste mucho mas acentuado entre las regiones del pais que el mapa
relativo al acceso a servicios de abastecimiento de agua. La regién de Enriquillo presenté el mas bajo nivel
de acceso a servicios “al menos basicos” de saneamiento (69%), seguida por Yuma (72) y Higuamo (78). EL

nivel mas alto de acceso se observd en la zona de Cibao Norte (89), seguida por Cibao Sury Ozama/Metro-
politana, ambas en el rango del 86%.



Las desigualdades regionales en el acceso a servicios “al menos
basicos” de saneamiento fueron mas acentuadas que en el acceso a
servicios de abastecimiento de agua, con el nivel de acceso variando
del 70 al 89% [respectivamente, en las regiones de Enriquillo y Ozama/
Metropolitana)
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Figura 74 - Proporcion de la poblacidn con acceso a servicios “al menos bésicos” de saneamiento en subregiones de la Repd-
blica Dominicana, en 2015.

Fuente: Elaboracién propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

La Figura 75 muestra que solo el 55% de la poblacién de la Republica Dominicana tenfa acceso a ins-
talaciones “basicas” de higiene en 2015. Se observéd un gran contraste entre las dreas urbanas y rurales del
pais, con una diferencia de 16 puntos porcentuales. Aunque la proporcién de acceso a servicios “limitados”
fue la misma, la proporcién de personas sin ningun tipo de instalacién lleg6 al 42% en las zonas rurales,
mientras que en las zonas urbanas esta proporcion fue de solo el 26%.
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Figura 75 - Proporcion de la poblacion rural, urbana y nacional usando diferentes niveles de servicios de higiene en
2015.

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

El mapa de la Figura 76 también muestra una significativa heterogeneidad regional en lo que se re-
fiere al acceso a servicios "basicos” de higiene. La region de Cibao Sur presenté el mayor nivel de acceso
(68%), seguida por las de Cibao Nordeste (64] y Ozama/Metropolitana (64). Las regiones de El Valle y Enri-

quillo, las dos localizadas en la porcidn mas occidental del pais, exhibieron el menor nivel de acceso a ese
nivel de servicios, respectivamente el 34y el 36%.



El Valle y Enriquillo, localizadas en la porcion mas occidental de
la Republica Dominicana, poseen los menores niveles de acceso a
servicios “basicos “de higiene entre todas las regiones del pais

Acceso a servicios
"basicos" de higiene
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Figura 76 - Proporcién de la poblacién con acceso a servicios de higiene “al menos basicos” en subregiones de la Republica

Dominicana en 2015.
Fuente: Elaboracao propria a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)
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El objetivo principal de este informe es el de contribuir a la evaluacién y monitoreo de la etapa de
cumplimiento de las metas relativas a los servicios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene
(ODS 6.1y 6.2) en los paises de América Latina y el Caribe, teniendo como base el marco analitico de
los derechos humanos. Ademas de examinar las condiciones de acceso a los servicios e instalaciones y
compararlas entre paises y entre subgrupos y zonas a nivel subnacional, el informe pone énfasis en las
dimensiones de los derechos humanos mas descuidadas en los esfuerzos de monitoreo de esas metas, a
saber, la desigualdad y la accesibilidad financiera.

En primer lugar, en una vision general del acceso a servicios de abastecimiento de agua, saneamien-
to e higiene en los paises y bloques subregionales, Haiti se presenta como un caso aparte, con niveles de
acceso a los tres tipos de servicios considerablemente inferiores a los de los otros paises de la region. En
el otro extremo, Chile es el Unico pais de América Latinay el Caribe que presenta un acceso practicamente
universal a servicios “al menos basicos” de abastecimiento de agua y saneamiento. El nivel més alto de
acceso a estos servicios, considerando los bloques subregionales como un todo, es el del Cono Sury el
mas bajo, el del Caribe.

Una de las mayores dificultades de la evaluacion y monitoreo de los niveles de acceso es la deficien-
cia o inexistencia de informacion sobre determinadas variables que componen los conceptos de servicios
de agua y alcantarillado “gestionados de forma sequra” y servicios “basicos” de higiene. En cuanto a los
servicios de abastecimiento de agua, la mayor limitacién estd en la carencia de datos relativos a la disponi-
bilidad (que permitan evaluar el criterio “agua disponible cuando sea necesario”) y la calidad del agua (ne-
cesarios para evaluar el criterio “agua libre de contaminacién fecal o quimica”). En el caso de los servicios
de saneamiento, el mayor desafio es la obtencion de datos relacionados a la disposicion y tratamiento de
los efluentes, excretos y lodo de fosas. En cuanto a la higiene, aunque las Ultimas ediciones de las investi-
gaciones MICS y DHS ya abordan el tema, todavia son pocos los paises que poseen datos suficientes para
clasificar los servicios en el nivel “basico” de la escalera correspondiente.

En cuanto a las desigualdades intranacionales entre subgrupos poblacionales en condiciones de ma-
yor vulnerabilidad y el resto de la poblacion, se observa una gran discrepancia en el acceso a servicios e
instalaciones de agua, alcantarillado e higiene entre residentes de areas urbanasy rurales, entre personas
de diferentes niveles educativos y estratos econdémicos, indigenas y no indigenas, blancos y no blancos e
incluso entre los sexos. En cuanto a las instalaciones, los mayores niveles de desigualdad entre los sub-
grupos se observan en el acceso a redes de alcantarillado y fosas sépticas, sequido por el acceso al agua
corriente; la menor desigualdad se observd en el acceso a banos, que tiende a tener una cobertura mas
amplia. Cuando se ajustan los niveles de acceso a través de los “factores de desigualdad”, se observa que
los paises mas desiguales de América Latinay el Caribe, en lo que se refiere a instalaciones y servicios de
agua y alcantarillado, son Bolivia, entre los paises andinos; Paraguay, entre los del Cono Sur; Nicaragua,
entre los paises de América del Norte y Central, y Haiti**en el Caribe.

43 Por limitaciones en los datos, las desigualdades en el acceso a instalaciones de alcantarillado en Haiti no pudieron ser consideradas.
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Se identificé ademas un elevado comprometimiento de renta con servicios de abastecimiento de agua
y saneamiento en diferentes paises, con destaque para Brasil y Colombia, aunque sin considerar la apli-
cacion de mecanismos existentes de tarifa social. Aunque se estiman las condiciones de accesibilidad
financiera solo para las capitales de los paises, aplicando algunas innovaciones metodoldgicas, como la
estandarizacion del nivel de consumo y el foco en las parcelas mas pobres de la poblacion, se observa que
la accesibilidad financiera es un punto relevante en la zona.

Al desarrollar un andlisis de las condiciones operacionales del sector de agua y alcantarillado en los
paises, sobre todo la situacidn del personal, regulacion y financiacion, se comprueba que, incluso entre
paises que poseen suficientes recursos para la atencion de las metas, no se dispone de medidas para la
atencion de grupos en situacion de vulnerabilidad, lo que puede profundizar las desigualdades en el acce-
so a servicios de agua y alcantarillado y el cumplimiento de los derechos humanos. La integracién entre
los datos de acceso a los servicios con aspectos institucionales sugiere que, en paises con alto acceso a
servicios de agua y alcantarillado “gestionados de forma segura”, hay una mejor ecuacién de aspectos
institucionales y financieros, como la cobertura de costos de operacion y mantenimiento por la tarifa y la
suficiencia de recursos para la atencion de las metas.

Ante el esfuerzo realizado y las lagunas existentes, especialmente en lo que se refiere a metodologias
de evaluacién y monitoreo, se presentan las siguientes recomendaciones:

e |aprioridad en practicamente todo el informe fue el acceso a servicios e instalaciones residen-
ciales, ademas de una breve discusidn sobre el acceso al agua y al saneamiento en escuelas.
Sin embargo, el acceso al agua, el saneamiento e higiene excede la frontera del hogar y también
va mas alla de las escuelas y de las unidades de salud (que seran el objeto de estudio de una
de las préximas publicaciones del JMP). Desde la dptica de los derechos humanos, es relevante
desarrollar estudios sobre el acceso al agua, el alcantarillado y las instalaciones de higiene
también en espacios publicos (calles, parques, plazas, estaciones de transporte), prisiones,
lugares de trabajo, orfanatos, instituciones para personas con discapacidad y ancianos, entre
otros lugares donde la gente vive o pasa gran parte de su tiempo de vida;

e Lasinvestigaciones MICSy DHS, en versiones recientes, estan disponibles solo para parte de los
paises. Hace falta incrementar la frecuencia de surveys, como los mencionados, que abarquen
el numero creciente de paises, de tal forma que se actualice la base de informacion y permita
mejores analisis, sobre todo de datos desglosados, y que se genere una serie histérica mas
consistente para el seguimiento de los ODS;

e Losdatos de las dreas rurales, tanto de acceso como los relacionados con aspectos instituciona-
les, son de calidad y cantidad muy inferior a los disponibles para las areas urbanas. Por lo tanto,
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es urgente que los paises también empiecen a recoger la informacion para las areas rurales
de forma sistematica;

Es fundamental que las informaciones necesarias para el calculo de los niveles de acceso a
servicios “gestionados de forma segura” de agua y alcantarillado y a servicios basicos de hi-
giene se recojan de acuerdo con los nuevos criterios de evaluacion propuestos por el JMPcon
el fin de permitir un monitoreo eficaz de los objetivos 6.1y 6.2;

Es urgente avanzar en un monitoreo mas profundo de los estandares de desigualdades en el
acceso en la regidn, incluso con la definicion y estandarizacién de las dimensiones de desigual-
dad de mayor interés y que mejor reflejen el cumplimiento de los derechos humanos al abaste-
cimiento de agua, saneamiento e higiene. Seria deseable la formacién de un grupo de trabajo
regional para discutir, evaluar y proponer nuevas formas de monitoreo de las desigualdades
en el acceso a los servicios, permitiendo una mejor comparabilidad entre paises y bloques
subregionales;

Son muchos los desafios y lagunas en el monitoreo de la accesibilidad financiera, tanto de con-
ceptualizacidny caracterizacion como de generacion de datos. Hay un grupo de expertos vincula-
dos a la OMS/UNICEF ("Task Force on monitoring Inequalities for the 2030 Sustainable Development
Agenda”) profundizando en el tema y elaborando propuestas metodoldgicas para su monitoreo.
Se recomienda que se siga el trabajo de este grupo, de forma que los paises, ademas de dar
mas atencion al tema, puedan contribuir con la generacion y disponibilidad de datos de forma
mas estructurada y apropiarse de eventuales avances metodoldgicos;

Aunque el presente informe no ha tratado de las metas 6.y 6.b, se recomienda prestar atencion
al monitoreo de esas metas y a la integracion entre el monitoreo de las metas 6.1y 6.2y de las
demas metas del objetivo 6;

Se recomienda que los drganos reguladores desempenen un papel mas activo en el monitoreo
de las metas, sobre todo en el cumplimiento de los Derechos Humanos al Agua y al Sanea-
miento

Se sugiere a los paises que apliquen la metodologia TrackFin, desarrollada por la OMS con el
fin de mejorar la evaluacidn de los flujos econdmicos en el sector, poniendo énfasis en la dimen-
sion de la accesibilidad financiera, asi como que permitan la comparabilidad entre los paises y
bloques subregionales;

Se recomienda la profundizacion de la evaluacion integrada de los datos de acceso (JMP) y
aspectos institucionales (GLAAS) para establecer metodologias que permitan evaluaciones mas
efectivas de la influencia de las politicas publicas de saneamiento en el logro de las metas d
e los ODS.
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Las tablas de este apéndice contienen los datos completos que se usaron a lo largo del trabajo y se
presentan en el orden en el que aparecen en el texto. Ademas de incluir informacién adicional, de ser po-
sible, se presentan los valores sin redondear. Se elaboraron a partir de diversas fuentes, con sus debidas
referencias en las tablas.

PROPORCION DE LA POBLACION CON ACCESO A SERVICIOS “AL MENOQS BASICOS" DE ABASTECIMIENTO DE
AGUA Y SANEAMIENTQ Y ACCESO A SERVICIOS “BASICOS” DE HIGIENE EN 2015

NOMBRE AGUA ALCANTARILLADO HIGIENE
ARGENTINA 100.00 95.00

BAHAMAS 98.00 92.00

BARBADOS 98.00 96.00 88.47
BELICE 97.00 87.00 87.01
BOLIVIA 93.00 53.00

BRASIL 97.00 86.00

ISLAS CAIMAN 96.00

CHILE 100.00 100.00

COLOMBIA 97.00 84.00

COSTA RICA 100.00 97.00 83.84
CUBA 95.00 91.00 85.21
EEZQBL'CA DOMINI- 94.00 83.00 54.97
ECUADOR 93.00 86.00 85.16
EL SALVADOR 93.00 91.00 90.37
FRENCH GUY 93.00 90.00

GUATEMALA 94.00 67.00 76.78
GUAYANA 95.00 86.00 77.09
HAITI 64.00 31.00 25.52
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NOMBRE AGUA ALCANTARILLADO HIGIENE
HONDURAS 92.00 80.00 84.09
JAMAICA 93.00 85.00 66.42
MEXICO 98.00 89.00 87.78
NICARAGUA 82.00 76.00

PANAMA 95.00 77.00

PARAGUAY 99.00 91.00

PERU 90.00 76.00

PUERTO RICO 97.00 97.00

SAINT LUCIA 98.00 91.00 87.20
SURINAM 95.00 79.00

TRINIDAD Y TOBAGO 97.00 92.00

URUGUAY 99.00 96.00

VENEZUELA 97.00 95.00

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

PROPORCION DE LA POBLACION CON ACCESO A SERVICIOS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA MANEJADOS DE
FORMA SEGURA EN 2015 (SEGUNDA CLASIFICACION JMP)

NACIONAL RURAL URBAN
ARGENTINA 99.00 - 98.00
BRASIL - - 97.00
CHILE 98.00 - 98.00
COLOMBIA 71.00 40.00 81.00
COSTA RICA 90.00 - -
ECUADOR 74.00 56.00 85.00
EL SALVADOR - - 77.00
GUATEMALA 61.00 - -
MEXICO 43.00 - -
NICARAGUA 59.00 30.00 79.00
PERU 50.00 20.00 58.00
URUGUAY - - 94.00
é/TFleéngECA LATINAY EL 2= 00 _ 00
MUNDO 71.00 55.00 85.00

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

PROPORCION DE LA POBLACION SIN AGUA EN LOS ALREDEDORES Y TIEMPO USADO PARA BUSCAR AGUA Y

VOLVER
NACIONAL RURAL URBAN
ARGENTINA 26.00 - 25.00
BOLIVIA 19.00 - 22.00
BRASIL 39.00 - 40.00
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NACIONAL RURAL URBAN
CHILE 85.00 - 81.00
COLOMBIA 20.00 - 16.00
CUBA 31.00 - 28.00
ECUADOR 42.00 57.00 34.00
GUIANA FRANCESA 58.00 - -
HONDURAS - - 15.00
MEXICO 45.00 - 46.00
PANAMA - - 29.00
PERU 30.00 - 35.00
PUERTO RICO 32.00 - -
URUGUAY 64.00 - 64.00
VENEZUELA 19.00 - 17.00
égAIEIRBIEA LATINAY EL -~ _ 27 00
MUNDO 39.00 35.00 43.00

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

PROPORCION DE LA POBLACION CON ACCESO A INSTALACIONES SANITARIAS COMPARTIDAS O DE USO EXCLUSI-
VO DEL DOMICILIO (%)

PAIS Y SURVEY > 30 MIN 30 MIN 0 MENOS PROPORCION DE PERSONAS SIN AGUA EN LOS ALREDEDORES
HAITI (DHS6 2012) 51.49 48.51 91.44
NICARAGUA (DHS4 2001) 28.66 71.34 27.67
PERU (DHS6 2012) 27.63 72.37 19.53
EL SALVADOR (MICS5 2014) 29.33 70.67 14.00
HONDURAS (DHS6 2012) 2419 75.81 13.75
BOLIVIA (DHS5 2008) 29.70 70.30 13.00
GUATEMALA (DHS7 2014-2015) 37.44 62.96 11.37
JAMAICA (MICS4 2011) 16.08 83.92 11.17
VENEZUELA (MICS2 2000) 10.68 89.32 9.02
2R(I]E1P[;]D0MINICANA (MICS5 143 88.57 7 95
CUBA (MICS5 2014) 10.27 89.73 7.07
GUYANA (MICS5 2014) 6.77 93.23 6.67
COLOMBIA (DHS7 2015) 40.79 59.21 5.14
PANAMA (MICS5 2013) 10.14 89.86 4.32
BELICE (MICS5 2015-2016) 7.82 92.18 4.08
PARAGUAY (MICS5 2016) 10.89 89.11 3.1
MEXICO (MICS5 2015) 15.76 84.24 2.86
;’{I;IT]IDADYTOBAGO (MICS4 161 88.39 187
URUGUAY (MICS4 2012-2013) 4.05 95.95 1.07
COSTA RICA [MICS4 2011) 6.67 93.33 0.44

Fuente: DHS y MICS.
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% PROPORCION DE LA POBLACION CON ACCESO A INSTALACIONES SANITARIAS COMPARTIDAS O DE USO EX-
CLUSIVO DEL DOMICILIO (%)

PAlS Y SURVEY INSTALACION {6550\l USNO DEL  INSTALACION
HOGAR SANITARIA
BOLIVIA (DHS5 2008) 21.52 78.48 28.76
HAITI (DHS6 2012) 42.64 57.36 26.07
NICARAGUA (DHS4 2001) 7.04 92.96 16.05
HONDURAS (DHS6 2012) 11.05 88.95 11.45
PERU (DHS6 2012) 7.93 92.07 9.27
COLOMBIA (DHS7 2015) 5.39 94.61 6.62
GUATEMALA (DHS7 2014-2015) 13.67 86.33 6.22
VENEZUELA (MICS2 2000) 20.64 79.36 4.48
PANAMA (MICS5 2013) 10.06 89.94 4.32
EL SALVADOR (MICS5 2014) 12.29 87.71 2.31
REP. DOMINICANA (MICS5 2014) 13.25 86.50 2.23
BELICE (MICS5 2015-2016) 6.92 92.98 1.08
MEXICO (MICS5 2015) 4.61 95.33 0.79
PARAGUAY (MICS5 2016) 418 95.77 0.69
GUYANA (MICS5 2014) 9.39 90.32 0.56
URUGUAY (MICS4 2012-2013) 445 95.03 0.48
CUBA (MICS5 2014) 5.11 94.76 0.36
JAMAICA (MICS4 2011) 12.71 87.18 0.27
COSTA RICA (MICS4 2011) 414 95.66 0.07
TRINIDAD Y TOBAGO (MICS4 2011) 4.82 95.04 0.06

Fuente: DHS y MICS (Uso compartido de instalaciones); IPUMS (Acceso al bafio)

PROPORCION DE LA POBLACION CON ACCESO A INSTALACIONES DE HIGIENE, CON AGUA Y JABON O DETER-
GENTE DISPONIBLES (%)

AUSENTE EN SIN PERMISO
i LA VIVIENDA PARA AGUA EXISTENCIA
PAIS Y SURVEY OBSERVADO TERRENO 0' OBSERVAR, DISPONIBLE DE JABON O
PROPIEDAD OTRO MOTIVO DETERGENTE
0 MISSING
REP. DOMINICANA
(MICS5 2014) 74.95 25.05 32.26 86.96 83.91
HAITI (DHS6 2012) 74.98 25.02 14.92 56.04 37.69
UL [bIEEe 90.65 9.35 16.17 94.53 90.26
2014)
ST (e 93.55 6.45 28.41 95.16 97.30
2011)
CUBA (MICS5 2014) 95.73 4.27 1.87 92.61 94.73
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Fuente: DHS y MICS.

PROPORCION DE LA POBLACION UTILIZANDO INSTALACIONES MEJORADAS DE AGUA EN 2015, POR AREAS UR-

BANAS Y RURALES (%)

Haiti 64.88 47.61
Rep. Dominicana 85.45 81.90
Cranadinss 50t 50t
Trinidad y Tobago 95.14 95.14
Cuba 96.40 89.80
Jamaica 97.49 89.43
Antigua y Barbuda 97.87 97.87
Surinam 98.07 88.42
Aruba 98.09 98.09
Guayana 98.21 98.30
San Cristobal y Nieves 98.30 98.30
Bahamas 98.35 98.35
Granada 99.00 95.30
Montserrat 99.02 98.98
Guadalupe 99.33 99.76
Santa Lucia 99.51 95.61
Barbados 99.74 99.74
Martinica 100.00 99.80
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Argentina 99.00 99.95

Chile 99.67 93.28

Brasil 99.99 86.96

Paraguay 100.00 94.95

Uruguay 100.00 93.86

Peru 91.45 69.25

Ecuador 93.43 75.52

Venezuela 95.00 77.87

Bolivia 96.68 75.59

Colombia 96.83 73.82

México 97.15 92.14

Honduras 97.42 83.76

El Salvador 97.49 86.54

Panama 97.73 88.62

Guatemala 98.41 86.82

Belize 98.87 100.00

Nicaragua 99.30 69.40

Costa Rica 99.56 91.89

- 97.40 83.90

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017) (extraido del CEPALSTAT)

PROPORCION DE LA POBLACION UTILIZANDO INSTALACIONES SANITARIAS MEJORADAS EN 2015, POR AREAS
URBANAS Y RURALES (%)

Haiti 33.57 19.15
Jamaica 79.90 84.07
Santa Lucia 84.71 91.87
Rep. Dominicana 86.20 75.68
Guayana 87.90 81.95
Surinam 88.39 61.38
Trinidad y Tobago 91.52 91.52
Bahamas 92.01 92.01
Cuba 94.38 89.06
Barbados 96.21 96.21
Islas Virgenes de los Estados Unidos 96.40 96.39
Islas Virgenes Britanicas 97.50 97.50
Granada 97.50 98.30
Aruba 97.66 97.66
Puerto Rico 99.28 99.28
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Brasil 88.00 51.51
Paraguay 95.49 78.40
Argentina 96.18 98.33
Uruguay 96.62 92.60
Chile 100.00 90.93
Bolivia 60.80 27.55
Pertd 82.46 53.18
Colombia 85.15 67.95
Ecuador 86.95 80.71
Venezuela 97.49 69.88
Nicaragua 76.49 55.65
Guatemala 77.51 49.32
El Salvador 82.45 60.04
Panama 83.54 57.96
Honduras 86.72 77.72
México 87.95 74.48
Belice 93.49 88.22
Costa Rica 95.20 92.27
- 87.90 64.10

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017) (extraido del CEPALSTAT)

ACCESO AL AGUA CORRIENTE POR SITUACION DE HOGAR POR SITUACION DE HOGAR (URBANA O RURAL)

68.81 89.55 3.88 20.73
71.27 90.95 4.05 19.68
93.86 98.99 6.39 5.13
85.34 97.39 6.42 12.06
53.97 89.07 6.95 35.10
2.79 17.74 7.52 14.95
50.53 90.86 9.73 40.33
39.87 87.25 10.32 47.38
41.98 88.61 10.75 46.62
60.20 94.53 11.42 34.33
25.92 82.91 13.87 56.99
34.38 88.94 15.34 54.56
75.35 98.16 17.49 22.81
46.74 93.93 17.63 47.19
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. . RAZON DE
PAiS Y ANO DEL CENSO RURAL URBANO A T DIFERENCIA
‘ BRASIL (2010) 69.29 97.66 18.53 28.37
‘ CHILE (2002) 79.19 99.66 77.96 20.47

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO A LA RED DE ALCANTARILLADO O FOSA SEPTICA POR SITUACION DE HOGAR POR SITUACION DE HO-

GAR (URBANA O RURAL]

RAZON DE

PAiS Y ANO DEL CENSO RURAL URBANO S RLBIES DIFERENCIA
COSTA RICA (2011) 89.69 97.25 4.07 7.57
JAMAICA (2001) 36.92 78.87 6.38 41.95
REP. DOMINICANA (2010) 37.44 81.02 7.13 43.58
ECUADOR (2010) 52.46 91.12 9.29 38.65
VENEZUELA (2001) 46.07 90.64 11.34 44,58
PANAMA (2010) 23.87 78.67 11.76 54.79
MEXICO (2015) 74.79 97.26 11.96 22.47
BRASIL (2010) 19.14 74.11 12.09 54.96
PARAGUAY (2002) 28.07 85.75 15.42 57.68
EL SALVADOR (2007) 8.25 63.04 18.97 54.79
BOLIVIA (2001) 5.24 58.39 25.36 53.15
CHILE (2002) 52.56 97.07 29.88 4451
NICARAGUA (2005) 2.42 bh 47 32.30 42.05
PERU (2007) 7.72 77.96 42.30 70.24

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO AL BANO POR SITUACION DE DOMICILIO POR SITUACION DE DOMICILIO (URBANA O RURAL)

PAIS Y ANO DEL CENSO RURAL URBANO oS IbAbEs | DIFERENCIA
JAMAICA (2001) 98.01 98.36 1.22 0.35
PARAGUAY (2002) 98.76 99.26 1.69 0.50
REP. DOMINICANA (2010) 88.12 97.07 44T 8.95
HAITI (2003) 58.91 89.23 578 30.32
CHILE (2002) 97.02 99.57 7.08 255
PERU (2007) 60.16 92.29 792 32.13
BOLIVIA (2001) 36.09 83.23 8.79 4714
MEXICO (2015 92.08 99.15 10.07 7.08
NICARAGUA (2005) 70.77 96.66 11.97 25.90
ECUADOR (2010) 83.75 98.55 13.15 14.80
VENEZUELA (2001) 59.52 95.13 13.27 35.61
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PAiS Y ANO DEL CENSO RURAL URBANO Pogioﬁzl(E”)REEs DIFERENCIA
EL SALVADOR (2007) 85.98 98.85 14.06 12.88
COLOMBIA (2005) 68.19 96.88 14.48 28.69
PANAMA (2010) 81.95 98.99 21.69 17.04
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
ACCESO AL AGUA CORRIENTE POR PERSONAS ALFABETIZADAS Y ANALFABETAS

PAiS Y ANO DEL CENSO ANALFABETO ALFABETIZADO = RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
REP. DOMINICANA (2010) 80.64 85.03 1.36 4.39
CHILE (2002) 94.24 97.36 2.25 3.12
EL SALVADOR (2007) 63.01 79.39 2.26 16.38
VENEZUELA (2001) 76.49 88.06 2.27 11.57
ECUADOR (2010) 71.42 85.21 2.30 13.79
PERU (2007) 51.92 72.03 2.38 20.11
BOLIVIA (2001) 54.95 74.80 2.43 19.85
COSTA RICA (2011) 94.37 97.86 2.73 3.49
ARGENTINA (2010) 94.16 97.86 2.83 3.70
MEXICO (2015) 87.79 95.32 2.84 7.54
COLOMBIA (2005) 67.65 85.69 2.86 18.04
NICARAGUA (2005) 42.92 71.77 3.38 28.85
HAITI (2003) 3.46 12.92 414 9.4b
BRASIL (2010) 81.06 94.93 4.37 13.87
URUGUAY (2011) 95.45 98.93 442 3.48
PANAMA (2010) 67.02 92.70 6.25 25.68

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO A LA RED DE ALCANTARILLADO O FOSA SEPTICA POR PERSONAS ALFABETIZADAS Y ANALFABETAS

PAiS Y ANO DEL CENSO ANALFABETO = ALFABETIZADO RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
ARGENTINA (2010) 66.41 78.27 1.82 11.86
CHILE (2002) 85.11 92.14 2.05 7.03
REP. DOMINICANA (2010) 55.43 73.24 2.20 17.81
COSTA RICA (2011) 89.22 95.75 2.72 6.53
URUGUAY (2011) 97.83 99.21 2.79 1.38
BRASIL (2010) 44.73 69.52 2.82 24.79
EL SALVADOR (2007) 23.74 4756 2.91 23.82
PERU (2007) 38.50 64.70 2.93 26.20
BOLIVIA (2001) 20.34 42.92 2.94 2258
ECUADOR (2010) 55.24 79.20 3.08 23.95
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PAiS Y ANO DEL CENSO ANALFABETO @ ALFABETIZADO RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
VENEZUELA (2001) 69.18 88.62 3.47 19.43
MEXICO (2015) 79.93 93.28 3.49 13.35
NICARAGUA (2005) 8.59 31.52 4.90 22.92
PANAMA (2010) 20.23 64.07 7.03 43.84
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
ACCESO AL BANO POR PERSONAS ALFABETIZADAS Y ANALFABETAS
PAiS Y ANO DEL CENSO ANALFABETO = ALFABETIZADO RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
CHILE (2002) 98.68 99.33 1.99 0.65
ARGENTINA (2010} Q4.42 97.64 2.44 3.22
PERU (2007) 72.02 86.55 2.50 14.53
REP. DOMINICANA (2010) 90.22 95.94 2.56 5.72
BOLIVIA (2001) 46.22 69.90 2.70 23.68
HAITI (2003) 58.40 80.63 2.97 22.23
ECUADOR (2010} 83.50 94.23 3.23 10.73
EL SALVADOR (2007) 87.49 95.85 3.30 8.36
VENEZUELA (2001) 79.17 93.29 3.66 14.12
COLOMBIA (2005) 76.97 92.68 3.79 15.72
MEXICO (2015) 92.80 98.03 3.87 5.23
NICARAGUA (2005) 70.64 90.62 4.02 19.99
URUGUAY (2011) 93.65 98.59 4.75 4.94
PANAMA (2010) 70.60 95.52 8.88 24.92
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
ACCESO AL AGUA CORRIENTE POR INDIGENAS Y NO INDIGENAS
PAiS Y ANO DEL CENSO INDIGENA NO INDIGENA Pogﬁ;ﬁ%ggg DIFERENCIA
URUGUAY (2011) 98.96 98.85 0.90 -0.11
ECUADOR (2010} 76.90 84.12 1.59 7.23
EL SALVADOR (2007) 60.93 75.98 2.03 15.05
BOLIVIA (2001) 66.81 82.81 2.39 16.00
MEXICO (2015) 89.55 96.04 2.83 6.49
NICARAGUA (2005) 38.91 65.07 2.93 26.16
PARAGUAY (2002) 37.03 67.71 3.57 30.68
CHILE (2002) 85.84 97.48 6.39 11.64
BRASIL (2010) 65.25 93.37 7.50 28.12
COLOMBIA (2005) 40.99 83.93 7.52 42.94
COSTA RICA (2011) 81.86 97.93 10.50 16.07
PANAMA (2010) 60.16 94.35 11.05 34.19

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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ACCESO A LA RED DE ALCANTARILLADO O FOSA SEPTICA POR INDIGENAS Y NO INDIGENAS

PAiS Y ANO DEL CENSO INDIGENA NO INDIGENA RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
URUGUAY (2011) 99.16 99.09 0.93 -0.07
EL SALVADOR (2007) 33.89 42.58 1.45 8.69
BOLIVIA (2001) 34.62 54.33 2.25 19.71
NICARAGUA (2005) 10.31 25.81 3.03 15.51
CHILE (2002) 76.55 91.87 3.46 15.32
BRASIL (2010) 35.71 66.79 3.62 31.08
MEXICO (2015) 81.02 95.19 4.63 14.16
ECUADOR (2010) 42.97 79.27 5.08 36.30
PANAMA (2010) 20.05 64.93 7.38 44.88
COSTARICA (2011) 69.80 95.75 9.75 25.95
PARAGUAY (2002) 2.45 61.88 64.72 59.43

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO AL BANO POR INDIGENAS Y NO INDIGENAS
PAiS Y ANO DEL CENSO INDIGENA NO INDIGENA RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
URUGUAY (2011) 98.13 98.34 1.13 0.21
NICARAGUA (2005) 7614 85.14 1.80 9.00
CHILE (2002) 98.38 99.27 2.25 0.90
EL SALVADOR (2007) 84.18 94.06 2.98 9.88
MEXICO (2015) 94.90 98.27 3.05 3.37
BOLIVIA (2001) 57.77 83.54 3.71 25.77
ECUADOR (2010) 7114 94.69 7.24 23.55
COLOMBIA (2005) 52.94 91.20 9.21 38.26
PARAGUAY (2002) 91.69 99.17 10.78 7.48
PANAMA (2010) 58.89 97.78 30.79 38.89

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO AL AGUA CORRIENTE POR COLOR O RAZA
PAiS Y ANO DEL CENSO NO BLANCO BLANCO RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
CUBA (2002) 76.03 78.82 1.17 2.79
URUGUAY (2011) 98.48 98.89 1.38 0.41
ECUADOR (2010) 83.30 88.45 1.54 5.15
EL SALVADOR (2007) 75.03 82.23 1.54 7.20
COSTA RICA (2011]) 97.11 98.11 1.54 1.00
COLOMBIA (2005) 64.08 85.73 3.37 21.65
BRASIL (2010] 90.00 96.82 3.39 6.82
JAMAICA (2001) 77.87 97.59 11.51 19.72

Fuente: Elaboracidon propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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ACCESO A LA RED DE ALCANTARILLADO O FOSA SEPTICA POR COLOR 0 RAZA

PAiS Y ANO DEL CENSO NO BLANCO BLANCO RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
CUBA (2002) 65.97 73.93 1.46 7.96
COSTA RICA (2011) 93.19 96.16 1.83 2.97
EL SALVADOR (2007) 40.44 57.06 1.96 16.62
BRASIL (2010) 58.72 75.16 2.13 16.44
URUGUAY (2011) 98.22 99.19 2.21 0.97
ECUADOR (2010] 76.00 87.65 2.24 11.64
JAMAICA (2001) 58.47 97.32 25.81 38.85

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO AL BANO POR COLOR 0 RAZA
PAiS Y ANO DEL CENSO NO BLANCO BLANCO RAZON DE POSIBILIDADES DIFERENCIA
PUERTO RICO (2010} 99.67 99.55 0.74 -0.12
CUBA (2002) 91.89 92.86 1.15 0.97
EL SALVADOR (2007) 93.82 95.56 1.42 1.75
URUGUAY (2011) 96.72 98.49 2.21 1.77
ECUADOR (2010} 92.75 97.42 2.95 4.67
COLOMBIA (2005) 74.70 92.56 4.22 17.86
JAMAICA (2001) 98.18 100.00 1.82

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO AL AGUA CORRIENTE SEGUN EL NIVEL DE INSTRUCCION DEL JEFE O RESPONSABLE DEL HOGAR

MENOS RAZON DE POSIBILIDADES
; < QUE LA ENSENANZA (ENTRE “ENSENANZA
gé:_ngﬁ';g ENSENANZA ggmﬁg% sggargfé\%o UNIVERSITARIA ~ UNIVERSITARIA COMPLETA"Y  DIFERENCIA
PRIMARIA COMPLETA “MENOS QUE LA ENSENANZA
COMPLETA PRIMARIA COMPLETA")
REP. DO-
MINICANA 80.27 85.15 88.16 90.11 2.24 9.84
(2010)
VENEZUE-
LA (2001) 76.98 88.10 92.67 94.63 5.27 17.64
CUBA
(2002) 70.03 74.81 84.23 92.56 5.32 22.53
PERU
(2007) 54.07 61.06 80.49 91.87 9.60 37.80
TRINIDAD
Y TOBAGO 89.24 89.40 94.03 98.82 10.08 9.57
(2011)
COSTA
RICA (2011) 94.16 97.95 99.19 99.50 12.44 5.34
COLOMBIA
(2005] 68.97 87.26 94.70 97.52 17.66 28.55
NICARA-
GUA (2005] 50.02 78.45 89.29 95.99 23.92 45.97
MEXICO
(2015] 89.58 94.66 98.19 99.55 25.75 9.97
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MENOS RAZON DE POSIBILIDADES
; < QUE LA ENSENANZA (ENTRE “ENSENANZA

E‘é:_ngﬁ';g ENSENANZA ggh':gf‘_g% sggmfé\%o UNIVERSITARIA  UNIVERSITARIA COMPLETA"Y  DIFERENCIA

PRIMARIA COMPLETA “MENOS QUE LA ENSENANZA

COMPLETA PRIMARIA COMPLETA")
LIRS 96.94 98.83 99.70 99.88 26.96 2.94
(2011)
BOLIVIA
(2001) 55.87 73.97 89.21 97.84 35.76 41.97
EL SALVA-
DOR (2007) 65.77 82.73 94.73 99.02 52.43 33.25
CHILE
(2002] 91.48 97.27 99.57 99.84 57.98 8.36
PARAGUAY
(2002) 51.28 73.98 9414 98.61 67.23 47.33
JAMAICA
(2001) 63.93 72.35 84.29 99.27 76.30 35.33

Fuente: Elaboracidon propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO A LA RED DE ALCANTARILLADO O FOSA SEPTICA SEGUN EL NIVEL DE INSTRUCCION DEL JEFE O RES-

PONSABLE DEL HOGAR

MENOS RAZON DE POSIBILIDADES
. 3 QUE LA ENSENANZA (ENTRE “ENSENANZA
S‘EEJE’L';% ENSENANZA ggh':gfé'% 5583';52%0 UNIVERSITARIA  UNIVERSITARIA COMPLETA"Y  DIFERENCIA
PRIMARIA COMPLETA “MENOS QUE LA ENSENANZA
COMPLETA PRIMARIA COMPLETA”)
CUBA (2002) 61.24 67.12 79.52 91.07 6.45 29.83
PERU (2007) 39.73 50.33 77.01 91.56 16.45 51.82
lcz?lﬂf e 88.25 95.89 98.38 99.31 19.18 11.06

APENDICE | 129




s

L
—
[
=
[
o
<C

MENOS RAZON DE POSIBILIDADES
; < QUE LA ENSENANZA (ENTRE “ENSENANZA
Eé'LSJEm% ENSENANZA ggh',mg% sggargfé%o UNIVERSITARIA  UNIVERSITARIA COMPLETA"Y  DIFERENCIA
PRIMARIA COMPLETA “MENOS QUE LA ENSENANZA
COMPLETA PRIMARIA COMPLETA”)
REP.
DOMINICANA 52.55 73.76 87.08 96.18 22.74 43.63
(2010)
CHILE (2002) 78.94 91.00 97.92 99.16 31.39 20.22
NICARAGUA
(2005) 10.91 34.49 55.85 80.86 34.50 69.95
JREUAT 98.11 98.98 99.71 99.95 35.86 1.83
(2011)
MEXICO
(2015] 82.98 92.68 98.10 99 .47 38.22 16.49
BOLIVIA
(2001) 18.92 36.38 67.88 91.21 4t 4o 72.29
EL S 25.31 50.21 78.77 94.27 48.56 68.96
(2007)
JAMAICA
(2001) 41.81 50.35 67.11 97.97 67.22 56.17
PARAGUAY
(2002) 41.27 69.27 93.98 98.46 91.17 57.19
CIEREZLIER 69.80 88.20 97.38 99.77 191.79 29.97
(2001)
Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
ACCESO AL BANO SEGUN EL NIVEL DE INSTRUCCION DEL JEFE O RESPONSABLE DEL HOGAR
RAZON DE POSIBILIDADES
) ) g"ﬁgfﬁ ENSENANZA (ENTRE “ENSENANZA
PAIS Y ANO ENSENANZA ~ PRIMARIO - SECUNDARIO |0\ wocimin ) UNIVERSITARIACOMPLETA™ o cooeya )y
DEL CENSO COMPLETO = COMPLETO Y “MENOS QUE LA
PRIMARIA COMPLETA <
COMELETA ENSENANZA PRIMARIA
COMPLETA”)
PORTO RICO
(2010) 99.43 99.59 99.56 99.71 2.00 0.28
CUBA (2002) 90.65 91.28 94.65 97.90 4.80 7.24
PERU (2007) 74.20 81.10 91.98 97.24 12.23 23.03
CHILE (2002) 98.47 99.17 99.68 99.89 13.54 1.41
REP. DOMINI-
CANA (2010) 91.39 95.71 97.99 99.58 22.56 8.19
PARAGUAI
(2002) 98.78 99.07 99.62 99.95 24.90 1.17
NICARAGUA
(2005) 77.55 93.17 97.27 99.07 30.75 21.51
BOLIVIA
(2001) 47.63 68.55 87.14 97.77 48.14 50.14
COLOMBIA
(2005) 80.29 93.85 98.06 99.52 51.40 19.23
EL SALVADOR
(2007) 90.36 97.48 99.49 99.80 53.03 9.44
MEXICO
(2015) 94.47 97.77 99 .46 99.91 64.50 5.44
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Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

PROPORCION DE PERSONAS SIN AGUA EN LOS ALREDEDORES Y PRINCIPAL PERSONA RESPONSABLE DE LA
RECOLECCION DEL AGUA

Fuente: DHS y MICS.

ACCESO A SERVICIOS "AL MENOS BASICOS” DE ABASTECIMIENTO DE AGUA POR QUINTILES DE RIQUEZA
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PAIS Y SURVEY Q1 Q2 Q3 Q4 Q5
HONDURAS (DHS 2012) 81.20 86.34 95.69 98.35 99.58
HAITI (DHS 2012) 21.99 31.01 59.45 84.75 92.06
JAMAICA (MICS 2011) 88.53 92.99 99.88 95.41 98.05
SANTA LUCIA (MICS 2012) 97.31 99.62 99.71 99.95 99.31
PANAMA (MICS 2013) 86.61 99.80 99.84 99.95 99.78
PERU (DHS 2012) 71.08 82.10 90.59 97.07 99.67
EL SALVADOR (MICS 2014) 64.98 80.92 87.09 93.81 97.63
SURINAM (MICS 2011) 83.23 99.10 99.55 99.46 99.62

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

ACCESO A SERVICIOS “AL MENOQS BASICOS” DE SANEAMIENTO POR QUINTILES DE RIQUEZA
PAiS Y SURVEY Q1 Q2 Q3 Q4 Q5
BELICE (MICS 2011) 7445 84.55 91.44 97.29 98.22
BOLIVIA (DHS 2011) 15.37 26.03 36.99 53.57 82.98
COLOMBIA (DHS 2010) 62.38 82.41 89.01 94.52 97.90
COSTA RICA (MICS 2011) 87.93 92.26 97.71 98.07 96.53
REP. DOMINICANA (MICS 2014) 58.40 76.45 88.14 94.76 98.41
GUYANA (MICS 2014) 69.57 86.05 88.19 93.94 96.48
HONDURAS (DHS 2012) 56.01 61.85 75.01 79.93 86.60
HAITI (DHS 2012) 11.30 12.47 21.54 31.59 61.90
JAMAICA (MICS 2011) 75.76 82.92 83.90 94.53 98.88
SANTA LUCIA (MICS 2012) 71.80 86.40 94.93 97.52 98.96
PANAMA (MICS 2013) 70.76 89.13 94.68 97.37 99.29
PERU (DHS 2012) 45.07 57.17 70.81 86.93 98.20
EL SALVADOR (MICS 2014) 64.98 80.92 87.09 93.81 97.63
SURINAM (MICS 2011) 45.93 83.94 90.22 92.83 96.37

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

ACCESOQ A SERVICIOS "BASICOS” DE HIGIENE POR QUINTILES DE RIQUEZA
PAIS E SURVEY Q1 Q2 Q3 Q4 Q5
BELICE (MICS 2011) 27.84 37.28 41.93 37.13 36.11
COSTA RICA (MICS 2011) 46.55 46.52 54.56 40.71 24.21
REP. DOMINICANA (MICS 2014) 27.60 45.49 61.60 74.83 85.03
GUYANA (MICS 2014) 65.60 73.78 80.91 84.54 92.96
HONDURAS (DHS 2012) 77.36 83.74 88.22 90.51 93.59
HAITI (DHS 2012) 23.47 29.28 34.56 38.87 54.02
JAMAICA (MICS 2011) 56.64 67.45 60.18 71.32 79.27
SANTA LUCIA (MICS 2012) 49.04 53.58 49.51 35.62 37.78
EL SALVADOR (MICS 2014) 84.21 90.16 94.05 94.32 95.04
SURINAM (MICS 2011) 29.87 30.56 25.35 24.76 21.30

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)
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ACCESQ AL AGUA CORRIENTE POR LA POBLACION URBANA BLANCA CON ENSENANZA SUPERIOR EN COMPA-
RACION CON LA POBLACION RURAL NEGRA CON MENOS QUE LA ENSENANZA PRIMARIA COMPLETA

POBLACION RURAL NEGRA POBLACION URBANA BLANCA .
PAIS RESIDIENDO EN HOGARES DIRIGIDOS = RESIDIENDO EN HOGARES DIRIGIDOS RAZON DE DIFERENCIA
POR PERSONAS CON MENOS QUE LA POR PERSONAS CON ENSENANZA POSIBILIDADES (%)
ENSENANZA PRIMARIA COMPLETA SUPERIOR
COSTA RICA (2011) 84.29 99.79 89.25 15.51
BRASIL (2010) 61.65 99.77 275.66 38.12
JAMAICA (2001) 55.16 99.36 126.02 44.20
ECUADOR (2010} 4491 99.21 154.35 54.30
EL SALVADOR
(2007) 42.51 99.60 334.19 57.08
COLOMBIA (2005) 36.43 99.08 187.75 62.65

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESO A LA RED DE ALCANTARILLADO O FOSA SEPTICA POR LA POBLACION URBANA BLANCA CON
ENSENANZA SUPERIOR EN COMPARACION CON LA POBLACION RURAL NEGRA CON MENOS QUE LA ENSENANZA
PRIMARIA COMPLETA

POBLACION RURAL NEGRA .

RESIDIENDO EN HOGARES POBLACION URBANA BLANCA ’
PAiS DIRIGIDOS POR PERSONAS CON RESIDIENDO EN HOGARES DI_RIGIDOS RAZON DE DIFEI?)ENCIA

MENOS QUE LA ENSENANZA POR PERSOQGI?‘EF?IEIENSENANZA POSIBILIDADES (%)

PRIMARIA COMPLETA

COSTA RICA (2011) 73.71 99.55 78.47 25.83
ECUADOR (2010) 34.21 99.05 200.73 64.84
JAMAICA (2001) 29.89 100.00 70.11
BRASIL (2010) 16.54 92.93 66.32 76.39
EL SALVADOR
(2007) 5.80 97.31 588.58 91.52

Fuente: Elaboracidon propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International

ACCESQ AL BANO POR LA POBLACION URBANA BLANCA CON ENSENANZA SUPERIOR EN COMPARACION CON
LA POBLACION RURAL NEGRA CON MENOS QUE LA ENSENANZA PRIMARIA COMPLETA

POBLACION RURAL NEGRA POBLACION URBANA BLANCA
PAIS RESIDIENDO EN HOGARES DIRIGIDOS RESIDIENDO EN HOGARES RAZON DE DIFERENCIA
POR PERSONAS CON MENOS QUE LA DIRIGIDOS POR PERSONAS CON POSIBILIDADES (%)
ENSENANZA PRIMARIA COMPLETA ENSENANZA SUPERIOR
JAMAICA (2001) 97.25 100.00 2.75
EL SALVADOR
(2007) 88.89 99.92 154.96 11.03
EQUADOR (2010] 79.00 99.91 303.20 20.91
COLOMBIA (2005) 52.96 99.84 569.84 46.89

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censales del proyecto IPUMS-International
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FACTOR DE DESIGUALDAD (D)

ISO3 | NOMBRE D (Agua) | D (Alcantarillado)
ARG Argentina 1.03 6.70
BOL Bolivia 16.05 33.68
BRA Brasil 5.61 22.85
CHL Chile 2.64 5.66
CoL Colombia 15.90

CRI Costa Rica 1.14 1.95
CuB Cuba 8.60 14.00
DOM gi?nui?%lccaana 6.27 612
ECU Ecuador 5.57 11.91
SLV El Salvador 10.80 32.0
HTI Haiti 41.08

JAM Jamaica 12.93 18.52
MEX México 3.65 8.20
NIC Nicaragua 21.95 45.52
PAN Panama 6.03 21.66
PRY Paraguay 19.06 24.57
PER Peru 16.00 22.68
URY Uruguay 3.24 0.27
VEN Venezuela 5.32 6.84

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos censa-
les del proyecto IPUMS-International




PROPORCION DE LA POBLACION RURAL, URBANA Y NACIONAL USANDO DIFERENTES NIVELES DE SERVICIOS
DE ABASTECIMIENTO DE AGUA Y ALCANTARILLADO EN COLOMBIA EN 2015.

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

ACCESQ A SERVICIOS “AL MENOS BASICOS” - COLOMBIA (SUBNACIONAL])

Fuente: Elaboracidn propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

PROPORCION DE LA POBLACION RURAL, URBANA Y NACIONAL USANDO DIFERENTES NIVELES DE SERVICIOS
DE ABASTECIMIENTO DE AGUA EN BRASIL EN 2015.

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

ACCESQ A SERVICIOS “AL MENOS BASICOS” - BRASIL (SUBNACIONAL)
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PARA 65.51 80.63
AMAPA 55.95 87.54
TOCANTINS 65.29 92.78
MARANHAOQ 65.93 85.40
PIAUI 67.96 90.28
CEARA 73.06 90.22
EE)RiEANDE 2 72.31 95.05
PARAIBA 73.56 90.87
PERNAMBUCO 7474 91.43
ALAGOAS 64.50 90.13
SERGIPE 73.87 92.78
BAHIA 75.40 92.57
MINAS GERAIS 86.38 98.06
ESPIRITO SANTO 82.64 99.18
RIO DE JANEIRO 88.49 97.95
SAO PAULO 93.39 99.39
PARANA 81.59 99.29
SANTA CATARINA 86.45 99.10
S:JOLGRANDE 2y 85.49 99.15
g"ﬁo GROSS0 DO 69.21 97.95
MATO GROSSO 67.93 96.18
GOIAS 73.96 97.63
DISTRITO FEDERAL 93.96 99.53

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del Censo Demografico de 2010

PROPORCION DE LA POBLACION RURAL, URBANA Y NACIONAL UTILIZANDO DIFERENTES NIVELES DE SERVI-
ClOS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA, ALCANTARILLADO Y HIGIENE EN MEXICO EN 2015.

GESTIONADO

DE MANERA 63.45 - - 46.32 - 43.56 - - -
SEGURA

BASICO 33.76 90.79 98.89 40.79 76.34 46.37 82.39 76.97 83.81
LIMITADO 0.40 1.53 0.10 7.99 9.52 7.59 8.73 14.23 7.29
NO 1.27 3.99 0.56 2.9 8.10 1.55 - = .
MEJORADO ) ) ) ’ ) '

SIN SERVICIO 1.12 3.68 0.45 1.99 6.04 0.92 8.88 8.80 8.90

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)




ACCESO A SERVICIOS "AL MENOS BASICOS" - MEXICO (SUBNACIONAL)

NOROESTE 97.94 99.98
NORESTE 96.19 99.35
CENTRO 93.96 98.95
CDMX-EDO MEXICO 91.78 98.91
SUR 92.95 95.96

Fuente: Elaboracion propia a partir de los microdatos del MICS5 realizado en México en 2015.

PROPORCION DE LA POBLACION RURAL, URBANA Y NACIONAL USANDO DIFERENTES NIVELES DE SERVICIOS
DE ABASTECIMIENTO DE AGUA, ALCANTARILLADO Y HIGIENE EN LA REPUBLICA DOMINICANA EN 2015.

GESTIONADO
DE MANERA - - - - - - - - -
SEGURA

BASICO 94.38 85.50 96.74 83.39 7476 | 85.68 54.97 41.90 58.44
LIMITADO 2.34 6.12 1.33 10.89 13.66 10.15 15.82 16.47 15.64
N 1.94 2.88 1.70 2.44 3.81 2.07 - - -
MEJORADO ' ' ' ' ' '

SIN SERVICIO 1.34 5.50 0.24 3.29 7.77 2.09 29.22 41.63 25.91

Fuente: WHO/UNICEF/JMP (2017)

ACCESQ A SERVICIOS “AL MENOS BASICOS” - REPUBLICA DOMINICANA (SUBNACIONAL)

CIBAO NORTE 88.43 98.54
CIBAO SUR 86.38 96.51
CIBAO

N T 83.08 97.92
CIBAO

N OROESTE 80.01 98.03
VALDESIA- 78.91 96.33
ENRIQUILLO 49.80 95.76
EL VALLE 79.01 93.13
YUMA 72.34 97.26
HIGUAMO 77.69 95.61
0ZAMA/

METROPOLITANA 86.21 7872

Fuente: Elaboracion propia a partir de WHO/UNICEF/JMP (2017)

© Glauco Umbelino




hﬂ#“"'—‘-"‘rﬂl—o‘u
‘F-' - th _'.}‘-'.J‘ .

‘k’"f-'!!"""ﬂ 1-:1'\-1 “‘F;d-

};"w*‘*{"f """7*m*—mﬁ *ﬂ'-."'"

'--lr’u

|.-|‘--|.§' fnri'ﬂ'!q‘lil-'f.l .




. ol el e T T P
- x




) Organizacion @76\ Organizacion
jPanamericana {389 Mundial de la Salud
de la Salud ST~ —

oriona resiona para s AIMETricas

9“789275“3211 19H>




