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Editorial

El sector agua y saneamiento en Honduras ha recorrido un largo
camino. En su andar hemos visto grandes progresos e impactos
sobre todo en la salud piblica de nuestro pueblo. Los impactos se
deben primordialmente al aumento de coberturas en abastecimiento
de agua potable, al mejoramiento de los servicios de salud y

a nuestra incansable tarea de llevar educacién sanitaria a las
comunidades con la ayuda de nuestros cooperantes, muchos

de ellos miembros claves de la Red de Agua y Saneamiento de
Honduras (RAS-HON).

En saneamiento los avances han sido menos alentadores. La
trigésima quinta Encuesta de Condiciones de Vida 2004 del Instituto
Nacional de Estadisticas indica que el 17.8% de las viviendas de
Honduras (representando 1.26 millones de habitantes) no cuentan
con un sistema de saneamiento adecuado; esta proporcion es mayor
en el area rural donde es un 31.4%.

Las aguas superficiales y los acuiferos estan siendo afectados

por descargas de aguas residuales domésticas e industriales que
comprometen la calidad de nuestras aguas, la salud publica y la vida
acuética.

En el &rea de residuos sdlidos, datos del andlisis sectorial que

se realiza actualmente con la suma de esfuerzos de entidades

de Gobierno, ONGs y Cooperantes, indican baja cobertura de
recoleccion e inadecuada disposicion. Este problema contribuye
ademas de la asociacién ya conocida “vulnerabilidad-degradacion
ambiental’, de la que todavia nos queda por aprender, también a la
proliferacién de vectores y a situaciones de salud mental y violencia,
asociados a ambientes deteriorados, variables que ain no son
medidas en sus dimensiones reales.

Emisiones industriales, vehiculares, humos y particulas producto
de la quema de bosques y residuos sélidos contaminan el aire y
comprometen la salud de la poblacion.

Estamos hablando hoy de una agenda inconclusa en saneamiento.
No sélo inconclusa en términos de cobertura, sino también en la
calidad de los servicios, en el uso de tecnologias apropiadas, el
fortalecimiento institucional y la culminacién del desarrollo del marco
legal que nos permita tomar acciones concretas para el alcance de
los compromisos que como pais tenemos en este sector.

Conocemos que es imposible desligar saneamiento de los otros
Objetivos de Desarrollo del Milenio. No podemos hablar de
disminucion de pobreza, o de reduccion de la mortalidad infantil

y materna o incluso de proveer educacion primaria universal en
ambientes que no rednen las condiciones basicas de saneamiento.

Fue precisamente esta agenda inconclusa que motivé la declaracion
del afio 2008 como el “Afio Internacional del Saneamiento”. Por ello
la Secretaria de Salud no solamente como organismo que debe velar
por la salud publica del pais, pero por su rol en la gobernabilidad del
sector de agua y saneamiento a través del Consejo Nacional de Agua
y Saneamiento (CONASA) entiende claramente la necesidad de
avanzar la agenda de saneamiento. Sabemos que debemos tomar

el liderazgo y lo estamos haciendo. Esta labor la estamos llevando

a cabo con la ayuda de las Agencias de Naciones Unidas, paises
amigos y organizaciones como la RAS-HON y la sociedad civil.

Todos los involucrados en el tema sabemos que nuestra primera
prioridad es la realizacién de un plan de saneamiento integrado

en las estrategias para la reduccion de la pobreza el cual también
esta incluido en las prioridades presupuestarias y los planes

de financiacién a mediano plazo. Los ingredientes de este plan
deben ser objetivos claros respaldados por medidas econdémicas
adecuadas y el desarrollo de estructuras de servicios que ofrezcan
medios a los gobiernos locales, al mismo tiempo que se establece
la responsabilidad en las comunidades. Esto lo tenemos que hacer
como esfuerzo conjunto y debemos hacerlos para concluirlo antes de
que finalice el afio.

La Secretaria de Salud compromete al CONASA (como cabeza

del sector) a liderar el proceso de la realizacion del plan y aplaude
los esfuerzos de la RAS-HON como catalizador del mismo y por

la iniciativa de producir una edicién especial de la revista CHAC
dedicada al saneamiento, esperando que los articulos y los
mensajes puedan contribuir al fortalecimiento del conocimiento y

a la voluntad de las autoridades nacionales, los profesionales del
sector, agencias y organismos de cooperacion internacional y a la
poblacion en general para apoyar el desarrollo de la agenda nacional
en saneamiento.

Dr. Rubén Villeda Guiot.
Vice Ministro de Politica Sectorial
Secretaria de Salud
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Diagndstico Situacional del

Saneamiento en Honduras

Oscar E. Garcia Toro’

Resumen Ejecutivo

El presente articulo describe de manera
general la situacion actual del saneamiento
en Honduras, considerando poblaciones,
coberturas, tecnologias y la disposicién
final de los desechos liquidos en el area
urbana y area rural. Asi mismo presenta la
plataforma de partida para la elaboracion
de un Plan Nacional de Saneamiento que
incluira propuestas ajustadas a la demanda
y las condiciones sociales y econdmicas del
pais.

1. Introduccion

El afio 2008 ha sido declarado por las
Naciones Unidas el “Afio Internacional

del Saneamiento?, lo que ofrece una gran
oportunidad para relevar el saneamiento
dentro del sector y eventualmente obtener

E-mail: osegato@yahoo.com
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recursos para abordar el problema del
limitado acceso al saneamiento a nivel
nacional.

La declaratoria genera la posibilidad de
crear una plataforma para el disefio de

un Plan Nacional de Saneamiento que
sirva a las autoridades del sector como
instrumento para la toma de decisiones
orientadas a mejorar la cobertura y calidad
del saneamiento dando cumplimiento a los
compromisos nacionales e internacionales
como la Estrategia para la Reduccion de la
Pobreza (ERP) y los Objetivos de Desarrollo
del Milenio (ODM).

2. Demanda por
saneamiento

La planificacion sectorial requiere tomar en
cuenta los compromisos contraidos con la

" Oscar E. Garcia Toro es Supervisor de Proyectos para el Servicio Autonomo Nacional de Acueductos y Alcantarillados (SANAA) de Honduras.

2 Articulo 6, literal 3) SANEAMIENTO: Coleccion, tratamiento y disposicion de agua servidas y sus residuos, incluyendo el manejo de letrinas y el vertido
de otras substancias que pudieran contaminar los acuiferos o las corrientes de aguas.

ERP y los ODM, donde la ERP pretende

para el afio 2015:

a) Lograr el acceso al agua potable y
saneamiento un 95% de la poblacién.

b) Reducir a la mitad la tasa de mortalidad
infantil en nifios menores de 5 afios.

Por otra parte, los ODM son similares pero
tienen menor alcance en cuanto a metas.
El esfuerzo financiero que debera realizar
Honduras para lograr los ODM en agua y
saneamiento equivale a dedicar cerca del
1% de su Producto Interno Bruto (PIB) a
este sector (en los extremos de la region
centroamericana estan Haiti que debera
dedicar casi el 3% y México el 0.13% del
PIB), lo que equivale a US $815 millones
0 un promedio de US $60 millones por
afio (ESA Consultores 2008). Estas cifras
pueden ser complementadas con las
inversiones necesarias para el sistema

de agua en Tegucigalpa que se estiman
en US$ 400 millones en los proximos 3
afios. Este esfuerzo requerira contar con
fuentes externas para el financiamiento
sectorial. Tomando datos de la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) y de otros
organismos se determind, que Honduras
tiene una alta dependencia de recursos
externos para el financiamiento sectorial.
Se estima que en el afio 2002 el sector se
financié en un 45% con donaciones, 43%
con préstamos y un 12% con recursos
locales.

3. Situacion Actual del
Saneamiento

Honduras es uno de los paises de la region
que mejores resultados ha logrado en
materia de saneamiento, como se detalla a
continuacion.



La cobertura total de acceso en
saneamiento mejorado para el afio 2004
era de 82.2% a nivel nacional distribuidos
con un 94.9% en el area urbana y del
68.8% en la rural segun la Encuesta de
Condiciones de Vida (ENCQOVI) 2004 del
Instituto Nacional de Estadisticas (INE); (ver
gréafica 1).

En el area urbana del pais se identifican
66 ciudades que cuentan con instalaciones
de alcantarillado sanitario. Estos sistemas
generalmente cubren la parte central de
las ciudades y la relacion entre el nimero
de viviendas conectadas alared y el
numero de viviendas de la localidad tienen
valores muy variables, ya que en muchos
casos existe una baja tasa de conexiones
domiciliares debido a razones de tipo
econdmico y sociales.

De las ciudades que cuentan con sistema
de alcantarillado, Unicamente 15 sistemas
(24%) tienen cobertura de mas del 60%, de
estos, cinco exceden el 80%. Asi mismo 28
sistemas (45%) estan por debajo del 40%
de cobertura y de estos 12 (19%) tienen
20% o menos.

Del grupo de 66 localidades urbanas en el
pais que cuentan con sistemas de drenaje
sanitario, unicamente 38 localidades poseen
algun tipo de instalacién de tratamiento de
agua residual.

Las plantas de tratamiento fueron
construidas con financiamiento de
diferentes instituciones y organizaciones,
asi como también por el sector privado para
uso industrial. Las tecnologias utilizadas
van desde lagunas de estabilizacion hasta
lodos activados que fueron impulsadas por
el sector privado. Cabe sefalar que en su
gran mayoria estos sistemas de tratamiento
presentan problemas operativos, ya que no
reciben el mantenimiento adecuado por falta
de capacitacion y planificacion.

Un estudio realizado por Stewart Oakley
(2005) sobre lagunas de estabilizacion

en Honduras, concluye que un poco
menos de la mitad (9 lagunas), reciben
mantenimiento aceptable y que cuatro
califican como inadecuadas. Por otra parte
se aprecia que en seis de las diez lagunas
se mantiene personal permanente y que
en las otras cuatro hay personal asignado

Distribucion acceso a saneamiento area rural y
urbana a nivel nacional
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Fuente: INE. ENCOVI 2004.

Rural

a tiempo parcial. En la mayoria de los
casos, el consultor recomienda una mayor
capacitacién de este personal. En cuanto
al apoyo municipal, este se manifiesta
adecuado en el 50% de las instalaciones,
con aceptacion publica en todos los casos
menos en uno.

El estudio también destaca la carencia
generalizada de medicién de caudales,
muestreo de rutina y monitoreo de la
acumulacion de lodos. En general se carece
de equipo de limpieza y de sitios para la
disposicidn de natas y lodos extraidos de
los diferentes sistemas de tratamiento.

Pese a los avances en este campo ain falta
mucho por hacer, tanto en la adopcién y

el buen uso de las tecnologias existentes,
como en la ampliacién de las coberturas en
aquellos lugares donde no se tiene acceso
a ese servicio.

En las localidades rurales y peri

urbanas en general se ha recurrido a la
disposicion de las aguas residuales in
situ. En las zonas urbanas se adopto el
alcantarillado convencional, como también
el alcantarillado simplificado que fue
impulsado en zonas periurbanas por la
Unidad Ejecutora para el proyecto Barrios
en Desarrollo del Servicio Autonomo
Nacional de Acueductos y Alcantarillados
(SANAA). El alcantarillado condominial
fue adoptado en la ciudad de Puerto
Lempira. En la gréfica 2 se puede observar
el porcentaje del tipo de tecnologias
adoptadas en el pais.

Por otra parte, se reconoce que existe la
necesidad de sistematizar experiencias y
oficializar el uso de tecnologias de bajo
costo promoviendo su aplicacién, sobre
todo las que han dado buenos resultados
en el pais.
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Tecnologias Aplicadas en Saneamiento en Honduras
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Fuente: Encuesta del Instituto Nacional de Estadisticas (INE) 2001

Los sistemas de alcantarillado y plantas
de tratamiento en su mayor parte
presentan problemas operativos por falta
de mantenimiento adecuado, capacitacién
y planificacion. Una evaluacion realizada
por el Programa de Agua Saneamiento
(WSP) del Banco Mundial (2005) mediante
visitas a 25 comunidades rurales con 348
entrevistas y encuestas en 4 barrios del
area periurbana de Tegucigalpa, estudié la
cobertura y sostenibilidad de los servicios
sanitarios basicos y evaluo las condiciones
€en que se encuentra esta infraestructura.

Los resultados mostraron que en el area
rural la mayoria de las instalaciones estan
fuera de la vivienda en el 83% de los
casos, mientras que la periurbana tiene
un mayor porcentaje de instalacion dentro
de la vivienda. En cuanto al estado de las
letrinas se encontré que en el area rural el
91.2 % estaban en buenas condiciones y
Unicamente 69% de las letrinas del area
peri urbano. Por otro lado las aguas grises
son mayores en el area peri urbana (79%)
que en el area rural (56%). La encuesta
encontré un uso frecuente de las letrinas
(80%) y la mayoria de la poblacién asegura
lavarse las manos después del uso de la
letrina.

También hay que sefialar la importancia de
la educacion y capacitacion de las personas
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afines al sector para que conozcan el
manejo adecuado de los diferentes
sistemas y den continuidad al servicio.

Por ello se considera necesario redactar
un documento oficial para saneamiento
alternativo que respalde a los técnicos
locales en materia de normas y estandares
en Honduras.

Se identifica como problema importante la
descarga de aguas industriales sin control
alguno. En su mayoria estas son vertidas
directamente al sistema de alcantarillado
sanitario o directamente a los cuerpos
receptores sin ningun tratamiento previo,
afectando en gran medida la eficiencia de
las plantas de tratamiento, deteriorando
la calidad del agua y poniendo en riesgo
la salud de las personas. Cabe resaltar
que el pais cuenta con el marco legal para
hacer cumplir el manejo correcto de los
residuos liquidos, faltando Unicamente la
infraestructura institucional para ejercer el
control correspondiente.

Las acciones de mejoramiento en
saneamiento, en particular con relacién a
su impacto en el recurso hidrico, requieren
una programacion gradual para corregir
los problemas més agudos, lo cual esta

asociado con los asentamientos humanos
mayores Y la disponibilidad del recurso
hidrico. A continuacion en la tabla 1 se
presentan algunos aspectos a nivel de las
cuencas principales del territorio nacional:

La poblacién de Honduras, segun el censo
del afio 2001, es de 6'009,080 de cual
2'866,331 se aloja en localidades urbanas
con més de 2,000 habitantes. La poblacién
urbana, que abarca el 47.7% del total,
puede subdividirse segun estratos de
poblacion en tres grupos integrados por:

+ 4 ciudades metropolitanas mayores
con 100 mil habitantes, en las que
se concentra la mitad de la poblacion
urbana (24% de la poblacidn nacional).
En este estrato también esta
concentrado el mayor porcentaje de los
pobres urbanos.

+ 31 ciudades entre 100 y 10 mil
habitantes, donde vive el 28% de la
poblacién urbana (13% de la poblacién
nacional).

+ 96 ciudades urbanas menores (con 2 a
10 mil habitantes), que albergan al 11%
de la poblacion nacional.

De estas ciudades el 60% de la poblacion
esta ubicada a lo largo del eje que une el
Golfo de Fonseca en el Océano Pacifico
con el litoral norte en el Mar Caribe,
concentrandose en los departamentos

de Atlantida, Cortés, Yoro, Comayagua,
Francisco Morazan, Choluteca y Valle. La
poblacion al oriente y al poniente de este
eje comprende localidades con més altos
indices de pobreza.

La disponibilidad de agua por persona para
una poblacién de 6'009,080 de personas,
resulta en 7,466 m? per capita por afio. El
promedio para la vertiente del Caribe es de
12,398 m? per capita por afio, mientras que
para la vertiente del Pacifico es de 2,123
m? per capita por afio. Lo anterior contrasta
con parametros publicados por el Banco
Mundial en el documento “La Ordenacién
de los Recursos Hidricos” (The World Bank,



Tabla 1: Caracteristicas de las cuencas hidrograficas de Honduras

Cuenca Poblacion Areas Caudal dm3/
Urbana Cuenca km2  hm3/afno Per capita/
ano

Islas del Atlantico 22.751 21 211 9.274,32
Motagua 23.916 1.458 816 34.119,42
Cuyamel / Tulian 7.000 1.005 1.249 178.428,57
Chamelecon 662.201 3717 1.624 245243
Ulta 400.105 21.858 9.952 2487347
Lean 37.539 3.058 4.228 112.629,53
Cangrejal 115.631 866 1.663 14.381,96
Cangrejal-Aguan intercuenca - 1.198 1.669 -
Aguan 107.980 11.005 6.165 57.093,91
Sico / Paulaya - 7.447 5.757 -
Platano / Sicre - 3.188 5.397 -
Patuca 140.941 23.778 15.823 112.266,84
Warunta - 5.151 9.074 -
Kruta 3.010 1.381 2.305 765.780,73
Segovia / Coco - 4.665 4.505 -
ATLANTICO 1.521.074 89.986 70.438 -
Islas del Pacifico 2.313 41 39 16.861,22
Lempa 36.248 5.288 3.587 98.957,18
Goascoran - 1.564 1.116 -
Nacaome 13.217 3.478 2.232 168.873,42
Choluteca 1.313.194 7.976 3.280 2.497,73
Negro y Sampile 15.521 1.252 879 56.632,95
PACIFICO 1.380.493 19.599 11.133

Fuente: CEDEX. Balance Hidrico. Segundo Tomo. Pagina 155.

1993) al indicar que una disponibilidad de
menos de 1,000 m® per capita, muestra

una gran escasez de agua y que menos de
2,000 m? per capita, como término medio,
es un nivel peligrosamente bajo en afios de
escasa precipitacion. En la tabla 1 se puede
observar la disponibilidad de agua por
cuenca hidrografica en Honduras.

5.3 Cuencas Prioritarias

La informacion anterior muestra la
necesidad de contar con politicas
sectoriales que prioricen las areas del pais
donde el recurso hidrico es mas escaso o
esta mas deteriorado por la contaminacion
de aguas residuales. Se puede decir que
en las cuencas de los rios Chamelecén y
Choluteca se encuentran las principales
ciudades del pais que albergan la mayor
concentracion de personas, por lo que

sus niveles de disponibilidad, con valores
muy similares del orden de 2,500 m? per
capita por afio, acercandose al considerado
peligrosamente bajo, segln el parametro
del Banco Mundial citado anteriormente, por
lo que deberian recibir atencion prioritaria.

Otra cuenca que tiene alta densidad

de poblacién, ain cuando muestra alta
disponibilidad de agua es la conformada por
las islas del Atlantico, donde la densidad de
poblacién aumentara considerablemente
como consecuencia de la intensificacion de

la actividad turistica.

Merece especial atencion la proteccion

del Lago de Yojoa, que se encuentra en
proceso de eutrofizacion debido al vertido
de nutrientes y acciones para la proteccion
de los embalses que estan sufriendo un
asolvamiento acelerado.

Asimismo, se requiere planificar
considerando el sector rural, especialmente
aquellas zonas donde no existe acceso

a saneamiento, ya que esto afecta
directamente a la salud de las personas y
en el deterioro del medio ambiente.
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Sanear los Barrios Marginales
de las Ciudades Intermedias

Derko Kopitopoulos’

En la mayoria de las ciudades del pais,
los cascos urbanos y las urbanizaciones
cuentan con una red de alcantarillado
sanitario de tipo convencional. En estas
zonas no existen letrinas, o0 muy pocas,
y las casas cuentan con redes internas
y plomeria para facilitar la conexién.
También los usuarios presentan un nivel
socio-economico mas alto, lo que se
traduce en mayores tasas de conexion y
de recaudacion de cuota por servicio de
alcantarillado.

Son pocos los barrios marginales que
cuentan con red de alcantarillado. La
mayoria de las viviendas cuentan con letrina
de cierre hidraulico con pozo de absorcién
ubicado a la par de la letrina. Esta obra
recolecta las excreta, y en pocos casos
también las aguas de la ducha. Las demas
aguas grises (cocina, lavado de ropa) se
descargan directamente al suelo, o a la
calle.

De manera impropia, los usuarios llaman
fosa séptica al pozo de absorcion de la
letrina. En realidad, no se trata de una

fosa séptica segun el disefio normado,
incluyendo tabiques para trampa de sélidos
y efluente. Estos pozos de absorcion ni
detienen solidos, ni descargan efluente.

Los duefios de casa raras veces vacian

el pozo. Existen pocas empresas para

dar este tipo de servicio. En mayoria se
encuentran en zonas densificadas (donde
no hay espacio para excavar otro pozo)

o0 donde la capacidad de infiltracion del
suelo es baja. Trabajan con cisterna y
bomba, y descargan los lodos a un pozo de

alcantarillado — en el mejor de los casos.
Otras empresas descargan al relleno
sanitario.

Uno de los pedidos prioritarios de los
barrios marginales es la pavimentacion de
las calles de la comunidad, para mitigar el
polvo en verano y el lodo en invierno. Frente
al pedido de pavimentacién expresado por
la comunidad, la Municipalidad cumple

con la normativa y plantea la construccién
del alcantarillado convencional antes

de pavimentar. Este planteamiento es
observado por la comunidad marginal como
una atencion global de la Municipalidad.

Lo ve como un desarrollo urbano que le
permite salir de la marginalizacion. También
cuadra con la vision de desarrollo de la
Municipalidad, que busca apoyar a estos
barrios, brindandoles un servicio de nivel
similar al del casco urbano.

Las comunidades estan conscientes del
peligro que constituye un saneamiento
deficiente para su comunidad, busca
como desarrollarse y también aumentar

el valor del predio donde viven. Pues si
bien existe una voluntad de desarrollo, la
cual se traduce entre otros en términos

de saneamiento, sin embargo, las
comunidades carecen de informacion
sobre las posibles soluciones de
saneamiento. Los usuarios contraponen

el paquete “letrina + fosa séptica” con el
alcantarillado convencional, sin considerar
otras tecnologias. Esta visién también es
compartida por la Municipalidad, que busca
cumplir con coberturas de alcantarillado
convencional a través de un sistema

| " Derko Kopitopoulos es Director y Gerente de la firma ECOPSIS en Suiza y consultor especialista en agua y saneamiento.

E-mail: dk@ecopsis.ch
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centralizado, operado por la Municipalidad o
la futura Empresa Prestadora de Servicio.

El hecho de que la comunidad y la
Municipalidad compartan una misma

vision de desarrollo para saneamiento
(alcantarillado convencional) no significa
que se den las condiciones necesarias
para dicha tecnologia. En primer lugar, si la
comunidad ha pedido pavimentar las calles,
la demanda para alcantarillado es — en el
mejor de los casos - secundaria.

Por su parte, la Municipalidad se empefia
para darle respuesta, cumpliendo con los
reglamentos municipales y nacionales. Pero
en muchos barrios se puede ver una red

de alcantarillado instalada, pero no se ha
pavimentado - por falta de recursos en el
presupuesto municipal.

Una vez tendida la red de alcantarillado
convencional en el barrio marginal, nace la
necesidad de cubrir los gastos de operacion
y mantenimiento de los mismos. Para
cumplir con la ley (que obliga a conectarse)
y recuperar los costos de operacion y
mantenimiento, el operador motiva (u obliga
en algunas ciudades) a que las viviendas se
conecten.

La conexion de las viviendas (ver figura 1)
supone un costo relativamente elevado para
los barrios marginales. Incluye:

+ lared interna de recoleccidn de aguas
grises y excreta en el predio privado:

+ el derecho de conexion (derecho de
pegue);

* la cuota mensual.



Cuota mensual

Derecho de pegue

Red interna

Estos gastos son elevados para la gente
de pocos recursos y existe un “déficit de
demanda” para alcantarillado en los barrios
marginales. Los motivos para conectarse
percibidos por los pobladores (evacuacion
de excreta y aguas grises, aplicacion de la
ley) no son suficientes para que los duefios
de casa se conecten, aunque tuvieran los
recursos para hacerlo.

El déficit entre demanda y costo de
conexion dificulta la labor del operador. Si
bien se realizan campanas de informacion
y sensibilizacién antes de las obras para
motivar a la gente a conectarse, estas no
son suficientes. La baja tasa de conexion

significa un problema serio para el operador,

ya que no logra recuperar la cuota y cubrir
los gastos de operacion y mantenimiento.
También se desgasta la inversion por no
utilizarse.

La experiencia reciente con alcantarillado
convencional en los barrios marginales
demuestra un proceso de decision
privilegiando soluciones centralizadas (ver
figura 2). Las mismas tienen que cumplir
con la normativa existente, la cual define la
necesidad de tratar las aguas residuales,

y la obligacién de conectarse. En ambos
casos el proyecto de alcantarillado se mira
como una decision centralizada a nivel

Déficit
Tratamiento

Conexion
obligatoria

Evacuacion aguas grises

Evacuacion excreta

municipal. Si bien estos criterios aplican
para los cascos urbanos, tienen limitantes
importantes en los barrios marginales, tal
como esta demostrado mas arriba.

No cabe duda sobre la necesidad de
proteger el medio ambiente. Pero esta
proteccion solamente podra ser sostenible
si se basa en una demanda satisfecha a
nivel de los usuarios y una oferta cuyo costo
esta al alcance de los mismos. Por tanto, es
necesario poner al usuario en el centro de
la reflexion (ver figura 3), considerando en
prioridad la demanda real de los mismos, su
capacidad y voluntad de pago.

Hogar

Peri-urbano
Sector de la ciudad
Instalaciones
de tratam|ento
ﬂ Tuberlas matrices

Tuberias secundarias

Conexiones domiciliarias

Peri-urbano
Sector de la ciudad

Ciudad

Para lograr este objetivo, los proyectos de

saneamiento tienen que incluir:

* una informacién completa sobre las
alternativas existentes para saneamiento
en barrios marginales. Considerando que
solo se le da la alternativa entre letrina
y alcantarillado convencional, es natural
que los usuarios pidan esta Ultima
tecnologia cuando se les pregunta al
respeto. Sin embargo, se considera que
existe — sino una demanda identificada
y formulada — muchas oportunidades
para tecnologias alternativas y, que una
vez sensibilizados sobre las ventajas
y los costos reales de las mismas, los
usuarios se inclinen a elegir soluciones
alternativas como son el alcantarillado
simplificado o el saneamiento individual
de mayor estandar.

* un espacio amplio para participacion
comunitaria, el cual a la par de darle voz
alos usuarios en el planteamiento de
su propio futuro, también contribuye a
desmarginalizar el barrio desarrollando
mecanismos sociales.

Otros criterios también intervienen en la
planificacion de proyectos de saneamiento
en los barrios marginales, como es el de la
mitigacion de la vulnerabilidad. Honduras es
un pais altamente vulnerable. Los eventos
naturales como son las tormentas y los
huracanes dejan cada afio dafios fisicos
como humanos.

Muchas de las obras de alcantarillado
convencional visitadas en los barrios
marginales muestran un nivel de
vulnerabilidad alto. La planificacién de

las obras tiene que tomar en cuenta este
criterio de la vulnerabilidad. Por ejemplo,
puede ser ventajoso armar sistemas
descentralizados en vez de un sistema
centralizado unico, o puede ser necesario
duplicar las obras para disminuir el impacto
en caso de catastrofe natural.

Prestarle mas atencion al usuario también
significa tomar en cuenta su situacion en
desarrollo y aplicar una metodologia “paso
a paso” en el desarrollo de proyectos

de saneamiento. Esta metodologia
gradual es particularmente importante

en proyectos de saneamiento, los cuales
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estan condicionados por una demanda que
crece poco a poco, segun la capacidad
econdmica del hogar. Este criterio cumple
con la Ley Marco que define que “el Ente
Regulador velara porque los prestadores
cuenten con planes de inversion viables,
que les permitan gradualmente ejecutar

la construccion de las instalaciones de
saneamiento necesarias”.

La capacidad sectorial a nivel nacional

es alta: miembros de la Red de Agua 'y
Saneamiento de Honduras (RAS-HON), el
Ente Regulador de los Servicios de Agua
Potable y Saneamiento (ERSAPS), el
Servicio Auténomo Nacional de Acueductos
y Alcantarillados (SANAA) y el Consejo
Nacional de Agua Potable y Saneamiento
(CONASA,) tienen la experiencia y las
referencias para desarrollar el sector.
También dichas instituciones estan
conformadas y respaldadas por la ley.

ElI SANAA cuenta con una amplia
experiencia en desarrollo de saneamiento
alternativo con alcantarillado simplificado
en barrios marginales de Tegucigalpa. El
éxito de los proyectos de alcantarillado
simplificado en los barrios marginales

de Tegucigalpa se apoya en una amplia
experiencia de participacién comunitaria.

La realidad en las ciudades intermedias
es otra: aunque estarian en capacidad
de tener los conocimientos necesarios
para aplicar soluciones alternativas de
saneamiento en los barrios marginales,
los técnicos municipales no gozan con el
respaldo necesario como para salirse del
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marco convencional del alcantarillado. Este
respaldo a nivel municipal lleva importancia,
ya que le incumbe a la Municipalidad definir
el Plan de Inversién Municipal incluyendo
las obras de alcantarillado. Si bien puede
apoyar dicha definicion, el SANAA (en su
nuevo papel legal de asesor técnico) y los
representantes de la comunidad no tienen
la potestad de decidir sobre la definicién o la
tipologia de las tecnologias por ejecutarse.

Lo interesante del sistema simplificado

tal como fué desarrollado en Honduras

es precisamente su proximidad con el
alcantarillado convencional: tuberias en el
centro de la calle y conexiones domiciliarias
entre otras. La Unica diferencia reside en los
estandares de disefio y — mas importante
aun — en la metodologia participativa.

La experiencia de alcantarillado simplificado
en los barrios marginales de Tegucigalpa
no solamente brinda una solucién de
saneamiento, sino también contribuye a la
integracion de dichos barrios: conectandose
ala red municipal a través de sistemas
comunitarios, se “desmarginaliza” la
comunidad, la cual visualiza su pertenencia
a una misma comunidad urbana. El sistema
simplificado ha tenido éxito en Tegucigalpa
en parte por las fuertes pendientes, que
permiten un arrastre de solidos significativo.

En las ciudades intermedias, no se
garantiza que se den estas condiciones
favorables. Sin embargo, la experiencia
del alcantarillado simplificado es valida y
ha demostrado su adecuacion al medio
periurbano y a sus condiciones sociales. Se
recomienda considerar esta tecnologia en
las demas ciudades, adaptando el disefio
cuando sea necesario:
+ En caso de que el barrio marginal
esté ubicado en una cuenca diferente
de la del alcantarillado municipal,
se contemplaré integrar al sistema
simplificado un tratamiento también
simplificado, cumpliendo con el criterio
de disefio por etapas como fué definido
anteriormente. Por ejemplo una fosa
séptica con filtracion y descarga directa
al cuerpo receptor. Segun el nivel
econémico del barrio, cualquier nivel
segundario de tratamiento (humedales,

lagunas) puede resultar dificil en una
primera etapa.

+ El criterio de la pendiente sera mas
exigente: se tratara de superarlo
armando redes multiples (con
tratamiento primario multiple también).
De complicarse el proceso, es posible
que se prefiera plantear saneamiento
individual en ciertas zonas. En principio,
no se deberia prever estaciones
de bombeo, ya que eso echaria a
perder parte del beneficio del sistema
simplificado.

Si bien existen normas, estas apuntan al
alcantarillado convencional y las lagunas. El
SANAA cuenta con un documento borrador
de normas para el disefio de alcantarillados
alternativos, para ser empleado en
proyectos en barrios en desarrollo en
Tegucigalpa, pero dicho documento todavia
no ha sido publicado. Por lo tanto, se
considera necesario redactar un documento
para saneamiento alternativo, que permita
respaldar a los técnicos locales a corto
plazo. Se plantea armar “Guias de Buenas
Practicas”, capitalizando y presentando las
experiencias en sistemas individuales o
simplificados, incluso un manual de uso a
destino de los agentes municipales.

Las soluciones colectivas (convencionales o
no) pueden cubrir una parte de la demanda
en saneamiento, en particular en las zonas
urbanizadas, concentradas, con recursos

y capacidad de movilizacién comunitaria
suficiente. En el otro extremo del rango
urbano, se encuentran zonas marginales
muy poco densificadas, donde todavia
prevalece el caracter de vida rural. En estas
zonas cabe el saneamiento individual con
separacion de las excretas y las aguas
grises, 0 sea con letrinas y sumideros (ver
figura 4).

Entre los dos tipos de servicios
mencionados (colectivos o letrinas), existe
un hueco de servicio importante en las
ciudades intermedias. Se trata de barrios,
marginales o no, donde la concentracion



Alcantarillado convencional

Alcantarillado simplificado

Fosas sépticas

—

Urbanizado

de viviendas o las condiciones de
terreno (pendiente, suelo) no sustentan
la aplicacion de alcantarillado (sea
convencional o simplificado).

Para este rango de poblacién intermedio,
las soluciones que existen en la actualidad
no responden a la demanda y no cumplen
con requisitos ambientales minimos:

las fosas sépticas que existen infiltran
(contaminando el acuifero), rebalsan
(contaminando el barrio), o hasta se
inundan. Los lodos recolectados son
descargados en lugares sin una apropiada
regulacion. Por lo tanto, se identifica la
necesidad de promover y desarrollar un
servicio de fosas sépticas que cumplan con

los requerimientos ambientales y sanitarios.

Un sistema completo de saneamiento

individual incluye:

* una parte individual a nivel de vivienda:
las obras (fosas sépticas) son como
patrimonio del duefio de casa, y
él también tiene que operarlas y
mantenerlas.

* una parte colectiva para la recoleccién
de lodos de fosas sépticas y el
tratamiento de las mismas. Cabe
notar que esta parte colectiva no es
necesariamente publica, ya que puede
intervenir el sector privado a través de
micro-empresas prestadoras de servicio
para vaciado de lodo o albafiiles.

Se presentan varias alternativas para
financiar el saneamiento individual. Una
consiste en aliviar la carga financiera de
los usuarios subsidiando la parte colectiva
del saneamiento individual (recoleccion

Marginal

y tratamiento de lodos, capacitacion,
regulacion), pero sin subsidio para la
parte individual (construccion de las fosas
sépticas), que es patrimonio privado. El
subsidio podria ser limitado a la parte de
inversion, por ejemplo cubrir gastos para
equipos de seguridad o participar en la
compra de un camion. No se subsidiarian
gastos de operacidn, los cuales tienen que
ser cubiertos al 100% por los usuarios.
Se espera que los subsidios para la parte
colectiva permitiran bajar el costo “por
vaciado” a un nivel interesante para los
usuarios.

De hecho, esta propuesta significa subsidiar
de manera indirecta a las obras de
saneamiento individual, a través de:

* la promocién del saneamiento individual,
incluyendo las Guias de Buenas
Practicas;

* lareduccién de los gastos de empresa
prestadora de servicio de vaciado, la
cual debe reflejarse en el costo del
servicio al usuario;

* la capacitacion de las empresas
prestadoras de servicio;

+ la capacitacién y el apoyo a la
Municipalidad en su papel regulatorio.

Honduras cuenta con experiencia en
saneamiento urbano para darles una
respuesta sostenible a los barrios
marginales, desarrollada en la periferia de
Tegucigalpa. Hoy existe una oportunidad
para trasferir y duplicar esta experiencia
exitosa a nivel de las ciudades intermedias.

Se espera que las Guias de Buenas
Practicas contribuyan a lograr este objetivo.
En paralelo, vale la pena promover el
saneamiento individual como una alternativa
que puede brindar altos niveles de servicio
incluso en medio urbano. Pocas ciudades
en el mundo logran conectar al 100% de
sus habitantes a una red de alcantarillado
centralizada siempre quedan barrios
aislados o ubicados en otra cuenca por
atender con saneamiento individual.

Ademas, desarrollar un servicio de
saneamiento individual doméstico también
contribuye a darle respuesta a muchas
aplicaciones industriales o artesanales,
las cuales tienen o tendran que tratar sus
aguas antes de descargarlas a la red.
Respaldando a los técnicos municipales
en su labor cotidiana y desarrollando un
servicio de saneamiento individual, se
espera contribuir a mejorar la calidad de
vida de los habitantes en las ciudades
intermedias.




La Economia del Saneamiento

Jaehyang So'’

Todos los afios, a mediados de agosto,

los principales expertos del mundo en
cuestiones relacionadas con el agua se
retnen para analizar un tema que preocupa
a la comunidad internacional. Este afio,

el Instituto Internacional de Agua de
Estocolmo reuni6 a dichos expertos en la
Semana Mundial del Agua, en un momento
en que ellos enfocan su atencion en un
tema critico para el desarrollo y que, sin
embargo, ha recibido poca consideracion: el
saneamiento.

La sociedad ha desarrollado un vocabulario
aceptable, aunque inexacto, para describir

el bafo. “Cuarto de bafio”, “retrete”,
“excusado”, “servicios” son todos términos
que describen lo que las Naciones Unidas
y la comunidad de cooperantes para el
desarrollo llaman “saneamiento mejorado”,
otra frase mas elegante empleada para
describir el acceso a algo parecido a una

letrina.

No obstante, causa consternacion el hecho
de que, segun el Programa Conjunto de
Monitoreo del Abastecimiento de Agua

y del Saneamiento, de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo

de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF), 2.500 millones de personas,

aproximadamente el 38% de la poblacion
mundial, sélo pueda sofiar con tener acceso
a dichos servicios, puesto que carecen de
instalaciones de saneamiento y a menudo
se ven obligadas a defecar al aire libre.

Cada afio se producen millones de
muertes evitables de nifios a causa de
enfermedades diarreicas transmitidas por
via fecal-oral, una via que puede obstruirse
facilmente. El impacto econémico de

un saneamiento deficiente también es
asombroso. Segun el informe titulado
Economic Impact of Sanitation in Indonesia
(Impacto Econdmico del Saneamiento

en Indonesia), que publicé el Programa

de Agua y Saneamiento (WSP), en 2006

el impacto negativo de un saneamiento
deficiente costo al pais cerca de US$6.300
millones, el equivalente al 2,3% del
Producto Interno Bruto (PIB).

En informes anteriores elaborados por
WSP también se consignaron significativas
pérdidas en el PIB en Camboya (7,2%),
Republica Democratica Popular Lao (6,4%),
Filipinas (1,5%) y Viet Nam (1,3%).

Dado que los pobres ya deben luchar
mas para hacer frente a los efectos de
los precios mundiales de los alimentos

| " La Sra. Jaehyang So es la Gerente General del Programa de Agua y Saneamiento (WSP) a nivel global. E-mail: jso@worldbank.org
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y la energia, los conflictos y los
desastres naturales, el saneamiento
sigue representando un gran desafio.

No obstante, los esfuerzos realizados
por los gobiernos en colaboracién con la
comunidad internacional indican que los
beneficios econémicos, ambientales y
sociales derivados de las inversiones en
agua y saneamiento son mayores que en
otros sectores.

En reconocimiento a esta situacion,
desde el afio 2002 el Banco Mundial

ha incrementado significativamente el
financiamiento destinado a proyectos

de saneamiento y aguas residuales,

cuya cartera asciende en la actualidad a
US$4.300 millones. Asimismo, un informe
reciente de WaterAid indica que la mejora
de las condiciones de saneamiento podria
dar lugar a una reduccion sin precedentes
en el nimero de muertes de nifios menores
de cinco afios.

En todo el mundo contintian observandose
nuevos ejemplos de que los beneficios
exceden los costos. Otro informe de

WSP muestra que algunas comunidades
de América Latina se han asociado

con empresas privadas para construir
humedales que sirven como sistemas
naturales y de bajo costo para el tratamiento
de aguas residuales. En Asia meridional

y oriental, las campafias lideradas por la
comunidad que abogan por un cambio
colectivo en la conducta estan ampliando el
acceso a servicios de saneamiento seguros
en muchas aldeas que pueden mostrar con
orgullo que han erradicado por completo la
practica de defecar al aire libre.

Per, Senegal, Tanzania y Viet Nam estan
elaborando 0 mejorando programas a través
de los cuales se ensefia a las comunidades
como lavarse las manos con jabdn en
momentos clave reduce los problemas de
salud. En algunos poblados ya se registran
mejoras en las estadisticas sanitarias.



Esta claro que las soluciones mas probadas
y duraderas son las que se elaboran
localmente, y durante la Semana Mundial
del Agua de este afio propusimos a
nuestros asociados poner precisamente
esto en practica.

En primer lugar, los ministerios y el

sector privado local deberian analizar

las posibilidades de poner en marcha
soluciones basadas en el mercado para la
prestacion de servicios de saneamiento. Los
ejemplos de Etiopia, Senegal y Bangladesh
ponen de manifiesto que es posible
desarrollar mercados de saneamiento en
gran escala utilizando la promocion y los
enfoques impulsados por la demanda.
Asimismo, los métodos de promocién del
saneamiento ayudan a los proveedores a
comprender mejor las preferencias de los
consumidores y las barreras que impiden
adoptar y utilizar mejores servicios de
saneamiento.

En segundo lugar, la sociedad civil, los
gobiernos y los medios de informacion
deberian buscar y dar a conocer la
informacion disponible acerca de las nuevas
tecnologias y las practicas exitosas de
saneamiento. Una mayor conciencia y
comprension permitira a los funcionarios
justificar las inversiones necesarias

que deben aportar los Ministerios de
Economia. Esto también posibilitara que

las organizaciones de la sociedad civil y los
medios de informacion exijan que se les
rindan cuentas, con lo que conferiran mayor
peso a las personas que representan.

Por dltimo, alentamos a los gobiernos, la
sociedad civil y los medios de comunicacién
de las naciones en desarrollo a que apoyen
las campafias simples y eficaces en
funcién de los costos, como aquéllas que
promueven lavarse las manos con jabén
luego de defecar, luego de manipular los
desechos fecales de un nifio y antes de
cocinar, servir la comida o comer. Esta
simple accion puede reducir a la mitad la
transmision de enfermedades diarreicas.

La préxima vez que busquemos el
cuarto de bafio mas cercano, hagamos

que los funcionarios gubernamentales

y los representantes de la sociedad civil
recuerden que podemos ayudar a brindar la
misma dignidad humana bésica a nuestro
préjimo en esta sociedad global. Es una
decision economica acertada, pero, lo que
es mas importante, salva vidas.
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Resultados de la Evaluacion de
Situacion en Saneamiento en 16
Ciudades de Honduras

Manuel Antonio Lépez S.'

Introduccion

El desarrollo del saneamiento en Honduras
en su componente de alcantarillado
sanitario y depuracién de aguas negras
domeésticas, siempre ha tenido un

desfase con relacion a las coberturas

de los servicios de agua potable. Sin
embargo, esta diferencia ha sido suplida
por tecnologia de disposicion in situ con
impactos importantes que requieren ser
evaluados. No obstante la existencia de
soluciones con disposicion in situ, existe el
problema de las aguas grises en los lugares
en donde esta alternativa de saneamiento
es utilizada

Desde la década 1990 - 2000 el pais ha
realizado un esfuerzo muy importante en
depuracion de aguas residuales a través de
lagunas de estabilizacion. En este campo
existe la utilizacién de otras opciones a
menor escala, como lo son las zanjas de
oxidacion y algunas plantas pequefias de
lodos activados.

El presente articulo resume la situacion
existente en aquellas ciudades
comprendidas entre los 40 mil y 300 mil
habitantes, excluyéndose a Tegucigalpa
y San Pedro Sula de este analisis. Cabe
sefialar que en la totalidad de este rango
poblacional la prestacion de los servicios
de aguas negras es gestionada por las
municipalidades.

En la actualidad existe un esfuerzo muy
importante para fortalecer las intervenciones
en saneamiento utilizando tecnologia
convencional de alcantarillado sanitario para
el transporte de las aguas negras y lagunas

de oxidacion para la depuracion. Estas
soluciones convencionales, unicamente
cubren parte de las ciudades donde son
aplicadas, quedando el resto de la poblacion
fuera de sus beneficios. Sin embargo, la
mayoria de las ciudades intervenidas o a
intervenir tienen coberturas importantes

de disposicion in situ, la cual se seguira
utilizando como una solucion vélida. Esta
situacién demanda esfuerzos importantes
de educacion en higiene y manejo del

agua y alimentos; complementados con
intervenciones importantes de mejoramiento
a la infraestructura sanitaria familiar.

Otro aspecto importante a considerar, es la
necesidad de facilitar el financiamiento de
la instalacion sanitaria intradomiciliaria para
garantizar la incorporacion de los usuarios
al nuevo sistema, la experiencia reciente
indica que las limitaciones econémicas y
financieras de la poblacién les imposibilitan
en muchos de los casos a incorporarse a
la red. Ejemplos recientes de lo anterior se
tienen en Puerto Cortés y Choloma, lo que
ocasiona un desequilibrio econdmico del
prestador.

Marco Juridico

Las responsabilidades sectoriales de
saneamiento estan establecidas en la Ley
Marco del Sector de Agua y Saneamiento,
emitida por el Congreso Nacional de

la Republica de Honduras mediante
Decreto No. 118-2003 y publicado en la
Gaceta Nacional el 8 de octubre de 2003.
Adicionalmente se cuenta con la Ley
General del Ambiente, el Cédigo de Salud,
el Reglamento General de Salud Ambiental,
asi como, la Ley de la Administracion

I " Manuel Lopez es consultor independiente especialista en agua y saneamiento en America Central. E-mail: mantolopez@yahoo.com

Publica y el Reglamento de Organizacion,
Funcionamiento y Competencias del Poder
Ejecutivo. De estas leyes se desprende la
responsabilidad institucional sectorial con
respecto al saneamiento.

Ciudades Evaluadas

Se evaluaron las ciudades del Programa
de Modernizacion del Sector de Agua y
Saneamiento (PROMOSAS), las cuales
se agruparon en dos zonas: El grupo de
la Zona Metropolitana del Valle de Sula
(ZMVS) y el grupo de la Zona Central.

La informacion relacionada con la poblacién
y vivienda se muestra en las tablas 1y 2,
de las que se puede apreciar que solo 3
ciudades superan los 100 mil habitantes, 6
se encuentran entre 38 mil y 80 mil y 6 entre
3 mil y 15 mil habitantes. Es de hacer notar
que por razones de escala y para poder
aplicar a financiamiento para fortalecer

la prestacién de estos servicios las 6
municipalidades pequefias han manifestado
su interés de mancomunarse.



Ciudad Vivienda Poblacion
La Ceiba 26,201 118,134
El Progreso 22,743 111,435
Puerto Cortés 12,225 53,464
Choloma 25,320 111,599
La Lima 8,645 41,415
Santa Rita 2,398 12,082
El Negrito 2,113 11,036
Morazan 1,897 10,189
Potrerillos 2,924 13,900
Pimienta 2,241 10,667
San Francisco 630 3,079
Fuente: INE. Censo de Poblacion 2001

Ciudad Vivienda Poblacion
Comayagua 10,469 52,487
Siguatepeque 53,367 38,767
Choluteca 15,262 75,276
Danli 7,746 39,789

Fuente: INE. Censo de Poblacion 2001

Con excepcién de Puerto Cortés y
Choloma que cuentan con un prestador
con personeria juridica, el resto de las
municipalidades aqui evaluadas tienen
departamentos al interior de la organizacién
municipal, caracterizandose por carecer
de la autonomia financiera y un bajo nivel
de gestion. Bajo estas condiciones no
estan cumpliendo con la Ley Marco en
aspectos como la participacion ciudadana,
una gestion orientada al usuario y con
orientacion comercial. Al interior de las
municipalidades se carece de la capacidad
técnica que demanda el manejo del
alcantarillado y sus plantas de depuracion.
Ademas, no existen recursos para apoyar
la gestion familiar en el buen uso de sus
instalaciones sanitarias para disposicion in
situ.

La calidad de la prestacion de los servicios
de saneamiento es responsabilidad
municipal y existe una relacion con los
entes normativos y contralores del estado,
la cual se muestra en forma grafica en la
figura 1.
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Hay acciones concretas por parte del Ente
Regulador de los Servicios de Agua Potable
y Saneamiento (ERSAPS), de la banca
multisectorial y cooperantes para fortalecer
la capacidad de control de la calidad de la
prestacion de los servicios.

En este ambito hay una necesidad urgente
de fortalecer la capacidad operativa al interior
de las unidades de las municipalidades como
son: la Unidad de Supervision y Control
Local (USCL), la Unidad Municipal Ambiental
(UMA) y la Comisién Municipal de Agua

y Saneamiento (COMAS) en materia de
control de calidad de efluentes que requiere
de recursos técnicos y de laboratorio para
caracterizar los vertidos que reciben los
sistemas y los cuerpos receptores.

Las figuras 2 y 3 muestran los porcentajes
de cobertura de cada una de las opciones
de solucién de 11 ciudades localizadas en la
zona norte del pais y de cuatro localizadas
en la zona central. En ella se aprecia, que
no obstante la cobertura en alcantarillado
convencional es baja, la cobertura total,
considerando otras opciones de solucién
para la disposicion de la excreta representa
un valor de 90%. Dentro de las opciones
complementarias mas importantes tenemos
las fosas sépticas y las letrinas.
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Comayagua Siguatepeque Choluteca

Fuente: INE. Censo de Poblacion 2001

Hay que sefialar que en la actualidad hay
recursos destinados para aumentar la
cobertura con alcantarillado convencional,
sin embargo, las otras opciones continuaran
complementado la brecha existente en
alcantarillado convencional. Es de hacer
notar que no existe una evaluacion del
estado de funcionamiento, grado de
satisfaccion de los usuarios y la sanidad
de las practicas comunitarias en el uso de
estas opciones, por lo que sera necesario
considerarla en cualquier intervencion
financiera en estas comunidades.

Estas opciones tecnoldgicas en uso estan
siendo sustituidas por el alcantarillado
sanitario convencional, sin embargo,

su construccion se limita usualmente al
centro de la ciudad, el cual constituye el
area de mayor densidad poblacional y de
mayor valor catastral. Lo que indica que su
presencia seguira siendo importante como
solucién valida al problema y que requerira
de intervenciones que garanticen su uso y
funcionamiento correcto.

Cabe sefalar que en las areas beneficiadas
con inversiones parciales se presentan
problemas de incorporacidn de los usuarios
beneficiados debido a que en muchas
ocasiones no cuentan con fondos para
pagar el derecho de conexion y sus nuevas
instalaciones internas.
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Danli

De las 16 ciudades de PROMOSAS, 9
cuentan con tratamiento total o parcial,
Potrerillos y Santa Rita cuentan con fondos
para construir las obras de depuracion, que
en su fase inicial tendran cobertura parcial.
Ninguno de los prestadores municipales
cuenta con los recursos necesarios para
realizar una adecuada gestién que permita
controlar y garantizar que los vertidos
estan cumpliendo con las exigencias de la
normativa nacional. (Ver tabla 3).

Actualmente, hay proyectos que cuentan
con financiamiento para la construccion de
alcantarillado convencional, con asignacion
de recursos para la construccion de

La Ceiba

El Progreso

Calidad de Tratamiento Tratamiento
Vertidos parcial Parcial
Choloma Choluteca
Calidad de Tratamiento Tratamiento
Vertidos parcial parcial
Santa Rita El Negrito
Calidad de NA Hay
Vertidos tratamiento

Potrerillos Pimienta

NA NA

Fuente: Manuel Lopez 2008

Comayagua Danli

tratamiento
Puerto Cortés

tratamiento
Morazén

lagunas de estabilizacion como medio de
depuracion.

Es importante el hecho de que Tegucigalpa
cuenta con dos plantas de reciente
construccion con capacidad para depurar
alrededor de 400 I/s, con cobertura parcial
de la demanda de tratamiento. En el caso
de San Pedro Sula, la ciudad no cuenta con
tratamiento no obstante que ya se tienen
los disefios y tarifas requeridas para dotar a
la ciudad con los requerimientos de la Ley
Marco y lo que se establece en su contrato
de concesion.

La depuracion de los vertidos industriales
es responsabilidad de los duefios de las
industrias que lo generan, existiendo en el
pais diversas opciones tecnologicas, dentro
de las cuales podemos mencionar zanjas
de oxidacion, plantas de lodos activados las
cuales descargan a los cuerpos receptores.
En la mayoria de los casos se carece de

un control y monitoreo adecuado de estos
vertidos, la cual es una responsabilidad
compartida por las UMA'y los prestadores.

La situacion existente demanda acciones
dirigidas a fortalecer la operacion y
mantenimiento para garantizar una correcta
operacion y mantenimiento, asi como el
adecuado control por parte de las UMAS
y los prestadores de este servicio. Un
minimo de equipo para la caracterizacion
de los vertidos, asi como de equipo de
mantenimiento en alcantarillado requieren
los prestadores de servicio, incluyendo la
capacitacién del personal.

Ocotepeque
No hay
tratamiento

No hay Hay
tratamiento
La Lima
Hay Tratamiento
parcial

Hay

tratamiento

San

Francisco

NA



En la operacion y mantenimiento de fosas
sépticas hay pequefias empresas que

se dedican a prestar este servicio, sera
necesario hacer una investigacion sobre las
mismas, de las posibilidades de considerar
su participacion como opcién alterna al
trabajo de los prestadores y del mercado
potencial existente.

+ La cobertura actual de saneamiento
en las 16 ciudades de PROMOSAS
utilizando la solucién convencional
de alcantarillado y tecnologia de
disposicion in situ, esta por arriba del
90%.

* Hay necesidad de evaluar el buen uso
de la tecnologia in situ e identificar
las acciones necesarias para mejorar
el manejo familiar de la misma con la
asistencia institucional requerida.

+ Con excepcion de Tegucigalpa el
saneamiento es gestionado por las

municipalidades del pais y con gestion
familiar de las opciones de disposicion
in situ, letrina y fosa séptica.

El manejo de la prestacion del servicio
al interior de las municipalidades y no
a través de un prestador especializado
hace que la gestion Unicamente se
limite a actividades correctivas de
limpieza y reparacién de fallas en el
sistema.

Existen acciones importantes de
instalacién de alcantarillado sanitario
convencional complementado con
depuracion, que demandan de una
reorganizacion de este servicio en la
forma establecida en la Ley Marco.

En aquellos sitios en donde el
alcantarillado sanitario sustituira a

la disposicion in situ, deberan darse
facilidades para que el usuario se
conecte al sistema, pues de lo contrario
no lo hara, tal como ha pasado en
Puerto Cortés y Choloma. Esta accion
debera complementarse con fuertes
campafias de movilizacién social.

Existe una oportunidad de negocio en
el mejoramiento y mantenimiento de
las fosas sépticas y en programas de
monitoreo y evaluacion de efluentes.

Instituto Nacional de Estadisticas
(INE). 2001. Censo de Poblacion 2001.
Honduras.

Ente Regulador de los Servicios

de Agua Potable y Saneamiento
(ERSAPS). 2008. Figura de Relaciones
Interinstitucionales en el Sector Agua y
Saneamiento. Honduras.

Manuel Lopez. 2008. Diagnéstico e
Informe Final sobre el Estado de los
Servicios de Agua y Saneamiento en 16
Ciudades del Programa PROMOSAS.
Informe de Consultoria. Honduras.
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Desechos Soélidos:

Area Desatendida del Saneamiento

Ana Treasure’

En el pasado hablar de saneamiento se
referia solamente al manejo y disposicion
de excretas y aguas residuales. Hoy dia
los profesionales que trabajan en el &rea
de desechos solidos abogan intensamente
para que se incluya la gestién integrada
de desechos solidos en las agendas de
las instituciones rectoras de saneamiento,
redes del sector asi como también los
donantes.

Esto se complica grandemente ya que

las agendas de saneamiento estan
encaminadas para alcanzar los Objetivos de
Desarrollo del Milenio (ODMs) cuyo Objetivo
#7 tiene metas que solo incluyen cobertura
de agua potable y manejo de excretas. Es
imposible que se dé un alcance efectivo de
los ODM de salud y pobreza sin que haya
un mejoramiento de la gestion integrada de

desechos solidos.

La Evaluacién 2002 de desechos s6lidos
realizada por la Organizacién Panamericana
de la Salud (OPS) sefiala que “Pese a

que los problemas de salud y ambientales
derivados del manejo inadecuado de

los residuos s6lidos son ampliamente
conocidos, no se le ha dado peso suficiente
y el desarrollo de estos servicios publicos
aln se encuentra relegado en gran parte de
América Latina y del Caribe.” (OPS 2005)

Este estado de aislamiento del sector
saneamiento se debe primordialmente a que
su regulacion, normativas, manejo técnico

y operativo se encuentra fragmentado

en instituciones que tradicionalmente no
manejan los temas de agua y saneamiento
(OPS 2005). Ver tabla 1.

Tabla 1: Responsabilidades Institucionales y Funciones

Regulador
Panama Ambiente
Costa Rica Ambiente
Ambiente, Salud
Nicaragua Fomento Municipal
Honduras Salud
Guatemala Salud y Ambiente
El Salvador Ambiente

Fuente: Evaluacion 2002 — OPS (2005)

Normativa Operativa
Ambiente Municipios
Salud Municipios
Ambiente, Salud

Fomento Municipal Municipios
Ambiente Municipios
Salud y Ambiente Municipios
Ambiente Municipios

| " Ana Treasure es Asesora de Desarrollo Sostenible para la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) en Honduras.

E-mail: treasurea@hon.ops-oms.org
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También existe a nivel de la mayoria de los
paises Centroamericanos gran deficiencia
en capacidades técnicas en el tema de
desechos solidos que se traducen en
problemas de eficiencia operativa que
aunado a los bajos presupuestos asignados
y la dificultad de cobrar tarifas adecuadas
hacen de la gestién de desechos s6lidos un
circulo vicioso de ineficiencia e ineficacia.
(Ver tabla 2).

Tabla 2: Principales Limitaciones para el
Ordenamiento, Integracion y Desarrollo
del Area de Desechos Sélidos como Parte
del Sector Saneamiento en los Paises
Centroamericanos

Falta de coordinacion inter-institucional,
paralelismo y duplicacion de funciones

Falta de politicas nacionales sobre manejo
de residuos soélidos (minimizacion,
recuperacion, reuso, reciclaje)

Legislacion incompleta, dispersa, ambigua,
obsoleta

Falta de disposiciones legales y regulatorias
para la vigilancia y control de los servicios
de manejo de residuos

Insuficiencia de recursos humanos
capacitados y calificados en todo nivel

Nombramiento de ejecutivos no calificados
y exceso de personal contratado debido a
interferencia politica

Bajo nivel de salarios, de incentivos y
beneficios sociales

Manejo conjunto de residuos comunes,
peligrosos y especiales

Reducido presupuesto del gobierno central
y local para el manejo de los residuos

Inadecuado sistema de facturaciéon y
cobranza

Falta de cultura de pago por el servicio de
limpieza publica

Falta de informacién confiable sobre costos
reales del sistema de manejo de residuos

Insuficientes esfuerzos de educacion
sanitaria y ambiental en el ambito de

escuelas, colegios, poblacion en general

Fuente: OPS(2005)



Haciendo un esfuerzo para que el area

de desechos solidos tenga la visibilidad

que se requiere, la OPS ha disefiado
instrumentos de gestidn para la ejecucion
de intervenciones basadas en la evidencia
abriendo el paso para que los tomadores de
decisiones tengan una incidencia efectiva y
que se dé un mejoramiento de la gestion de
desechos solidos.

El area de desechos sélidos es considerado
por muchos un sector “virtual” por su

falta de ordenamiento (OPS 2005). Ya en

El Salvador y Nicaragua, con el apoyo
técnico de la OPS, se han desarrollado
Andlisis Sectoriales que presentan una
fotografia clara del sector indicando las
necesidades institucionales, regulatorias,
ambientales, técnicas y sociales. Estos
analisis sectoriales han dado pie a un
reconocimiento por parte de las autoridades
de la necesidad de darle la prioridad que se
merece el sector. Los perfiles de proyecto
que se incluyen en los documentos han
permitido a la comunidad internacional
identificar ventajas competitivas para la
cooperacidn técnica con estos paises

(OPS 1997 y 1998).

En este contexto, las decisiones de
inversion para investigacion y aplicacion de
instrumentos deberan estar estrechamente
relacionadas y socializadas con todos los
interesados, de tal forma que se puedan
atender las expectativas de estos socios
esperando con esto sostenibilidad en las
intervenciones.

Actualmente Honduras se encuentra

en proceso de completar su Analisis
Sectorial y su lanzamiento se proyecta
para finales de Octubre 2008 en el marco
del Afo Internacional del Saneamiento y

su celebracion organizada por la Red de
Agua y Saneamiento de Honduras (RAS-
HON). La RAS-HON también esta a cargo
del desarrollo de la Agenda Nacional de
Saneamiento, en la cual se espera incluyan
actividades que contribuyan a los procesos
de mejoramiento de la gestion de desechos
solidos.

Todavia falta mucha abogacia por hacer de
parte de los ambientalistas y especialistas
en manejo de desechos solidos de la
region para que se reconozca al area

de desechos solidos como parte integral
del saneamiento y vital en el desarrollo
sostenible de los paises centroamericanos.
Hay que abogar por que se dé un marco de
trabajo comun en el sector, con un lenguaje
y parametros uniformes que sirvan para
comunicar de forma clara y transparente las
areas incluidas en el sector saneamiento,
principalmente aquellas que conllevan un
alto margen de riesgo, como es el caso

de los desechos sélidos que afectan de
manera directa cualquier eje de salud
ambiental, independientemente de sus
marcos de referencia.

Por el momento nos regocijamos con ver
que la definicion de saneamiento que utiliza
el Foro de Centro América y Republica
Dominicana para Agua y Saneamiento
(FOCARD-APS) es: “Gestion integrada para
el manejo seguro de las excretas humanas,
remocion de residuos sélidos, higiene y
eliminacion de aguas residuales” responde
al momento, necesidades y al concepto
nuevo que queremos implantar.
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El Saneamiento en los Barrios en
Desarrollo de Tegucigalpa

Porfirio Diaz', Saul Zelaya? y Ricardo Mairena®

El presente articulo es un resumen del
Conversatorio realizado entre el personal
técnico y de campo de la Unidad de Barrios
en Desarrollo del Servicio Auténomo
Nacional de Acueductos y Alcantarillados
(SANAA) y la Unidad de Gestion

Sanitaria Ambiental, la Region Sanitaria
Metropolitana y la Oficina de Vigilancia para
la Salud de la Secretaria de Salud con el
proposito de intercambiar conocimiento

y experiencias que permitan conocer el
estado del saneamiento en las zonas
pobres de Tegucigalpa y permitan identificar
elementos técnicos y sociales para su
incorporacion en la estrategia sectorial de
saneamiento. El evento se realizo el dia 12
de marzo de 2008 y cont6 con la asistencia
del Programa de Agua y Saneamiento
(WSP).

1. Los Barrios en Desarrollo
y el Saneamiento

La ciudad de Tegucigalpa cuenta con
aproximadamente 800 barrios y colonias, de
los cuales, unos 300 barrios corresponden

a la zona periurbana, donde reside la
mayor parte de la poblacién con ingresos
econdmicos bajos.

La zona periurbana de la ciudad se
caracteriza por tener un crecimiento
acelerado. Los registros de la Regién
Sanitaria Metropolitana de la Secretaria de
Salud indican que en el periodo 2006-
2008 se han creado 24 barrios nuevos, lo
que en promedio proyecta una tasa de 12
barrios nuevos cada afio, que se suman a la
poblacién que vive con problemas de falta
de saneamiento y de practicas de fecalismo
urbano al aire libre.

Los barrios pobres periurbanos tienen su
origen en la inmigracion de los habitantes
de las zonas rurales donde la pobreza

es mayor que en la ciudad. Estos barrios
generalmente estan ubicados en zonas
periféricas, donde las caracteristicas
topogréficas no son adecuadas para el
desarrollo de viviendas urbanas. Los nuevos
lotes aparecen en forma espontanea y
desorganizada. El tamafio de los lotes
escasamente permite la construccion

de unidades basicas de las familias y

no cuenta con espacio suficiente para la
construccion y funcionamiento adecuado de
letrinas. Las letrinas no son una necesidad
sentida para los nuevos pobladores por la
falta de educacion sanitaria de los mismos
y por la prioridad de buscar fuentes de
subsistencia para sus familias.

Con el paso del tiempo los pobladores de
los barrios en desarrollo son asimilados
por el entorno urbano; sin embargo, el
saneamiento de los barrios es un tema
que si bien sigue siendo una necesidad,
la respuesta por parte de la comunidad
es lenta y supeditada a la satisfaccion de
necesidades prioritarias. En la opinién
de los técnicos de campo de ambas
instituciones, la practica del fecalismo al
aire libre tiene su origen en la falta de
soluciones concretas y combina con los
habitos y practicas que los inmigrantes
traen del area rural.

Estos barrios se caracterizan por no contar
con redes de abastecimiento de agua,
alcantarillado sanitario, electrificacion

vias de acceso adecuadas ni otras obras
urbanisticas necesarias. El suministro

de agua se realiza inicialmente a través

de carros cisterna. Los sistemas de
abastecimiento de agua evolucionan

a redes basicas con llaves publicas y
posteriormente a redes con conexiones
domiciliarias. EI saneamiento se ve limitado
al uso de letrinas durante el tiempo que
toma el mejoramiento del nivel de servicio
en abastecimiento de agua.

Los programas de construccion de letrinas
practicamente son inexistentes en este
momento. En el pasado, la Secretaria de
Salud y el Fondo Hondurefio de Inversion
Social (FHIS), desarrollaron programas
de construccion de letrinas. EI SANAA por

" Porfirio Diaz es Coordinador de la Unidad de Gestion Sanitaria Ambiental (UGSA) de la Secretaria de Salud en Honduras. E-mail: unirecon@cablecolor.hn
2 Saul Zelaya es Jefe de la Unidad de Barrios en Desarrollo (UBED) del SANAA en Honduras. E-mail: zelayago@yahoo.com
% Ricardo Mairena es especialista en agua y saneamiento para el Programa de Agua y Saneamiento (WSP) en America Central. E-mail: rmairena@worldbank.org
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su parte ejecuto programas de inversion
en alcantarillado sanitario que produjo la
construccion de sistemas de alcantarillado
simplificado en 50 barrios en desarrollo.

Existe una limitada accién de promocién
para el saneamiento y la higiene. En

este momento la promocion para los
pobladores de la zona periurbana es
realizada principalmente por los técnicos
en saneamiento ambiental (TSA) y los
trabajadores sociales de la Secretaria de
Salud, que forman parte de los equipos
de personal de los 65 centros de salud
distribuidos en la ciudad; asi también, por
los promotores sociales de la Unidad de
Barrios en Desarrollo (UBED) del SANAA.

Debido al deterioro en el funcionamiento
de las letrinas, por obsolescencia o la
falta de mantenimiento, las condiciones
se tornan precarias en los barrios en
desarrollo y la magnitud del problema

de insalubridad aumenta continuamente
debido al crecimiento de la poblacion y al
hacinamiento.

De acuerdo con la encuesta de
condiciones de vida del Instituto Nacional
de Estadisticas (INE) para el afio 2004
(ENCOVI 2004), se estima que en la ciudad
existen unas 25,400 viviendas con letrinas
y unas 4,500 viviendas sin ningun tipo de
acceso. Esto representa una poblacion
aproximada de 150,000 habitantes que

se encuentran viviendo en condiciones
precarias de saneamiento. El estudio de
saneamiento que realiza el comité técnico
de la Red de Agua y Saneamiento de
Honduras (RAS-HON 2008), ha identificado
un porcentaje mayor de viviendas

con letrinas y viviendas sin acceso al
saneamiento (25% de las viviendas), lo cual
eleva la estimacion de esta poblacion a un
valor superior a los 200,000 habitantes.

Tradicionalmente la letrina de foso simple*
ha sido la opcién técnica recomendada

| 4 La letrina de foso simple también se conoce como letrina de foso negro

para el saneamiento basico en los barrios

pobres periurbanos. Inicialmente las letrinas

fueron consideradas como una solucién
temporal para atender el problema de la
falta de saneamiento mientras se construye
la infraestructura sanitaria necesaria (redes
de agua potable y alcantarillado sanitario).

Desafortunadamente el desarrollo de la

infraestructura presenta bastante rezago

y las letrinas han quedado como un tipo

de solucién que no ha funcionado como

se deseaba. La falta de saneamiento en

los barrios en desarrollo se origina en una

combinacion de causas entre las cuales se
encuentran:

a) Eltamanio reducido de los predios
para viviendas. Como se mencion6
anteriormente, los predios de las
viviendas tienen un area reducida que
escasamente satisface las necesidades
de la familia. En algunos casos, el
area de los lotes proporciona espacio
para la construccion de la letrina, y
hasta puede proporcionar espacio para
alternar el uso de dos letrinas, pero con
el transcurso del tiempo, las familias
amplian sus viviendas para dar cabida
a nuevos miembros, restringiendo el
funcionamiento de la letrina, llegando
hasta su eliminacion total.

b) La topografia irregular y la baja
permeabilidad del suelo. La topografia
en las zonas periurbanas de Tegucigalpa
generalmente es agreste y el material
del suelo es poco permeable, lo
que restringe el uso de sistemas de
saneamiento con infiltracion de agua
residual en el subsuelo. La solucion en
estos casos sigue siendo la letrina de
foso simple. EI material del suelo es duro
y dificil de excavar y en las zonas donde
se encuentran estratos rocosos, el
costo de excavacion aumenta en forma
apreciable.

c) Las normas técnicas no se adaptan a
las condiciones locales. La Secretaria
de Salud y el FHIS, cuentan con disefios
tipos y lineamientos para la construccion
de letrinas de foso simple. Sin embargo,
en la practica las normas no pueden
ser aplicadas debido al limitado espacio
disponible para la letrina y su acceso.
Eso obliga a la adaptacion de los

=
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disefios a las condiciones existentes en
el sitio, lo cual afecta el funcionamiento
de la letrina y su periodo de vida util.

La limitada promocion sobre practicas
de higiene y el uso adecuado de las
letrinas. La experiencia ha demostrado
que el desarrollo de programas de
saneamiento en zonas periurbanas
debe ir acompafiada de un trabajo
social de promocién y educacion
sanitaria, que genere una conciencia

en los residentes de los barrios sobre

la importancia de la letrina y su uso
adecuado. Sin una camparia de
promocidn y concientizacion, las letrinas
que se construyen no son usadas
adecuadamente.

El corto periodo de vigencia de la letrina
y la demanda de practicas especiales
de mantenimiento. Debido al limitado
espacio donde son construidas las
letrinas y a la dureza del terreno, las
letrinas son construidas con capacidades
reducidas que implican un tiempo de
funcionamiento mas corto. Por otra parte
las limitaciones de acceso y del area
requerida para el uso alterno de dos
sitios para letrina, hacen que cuando la
letrina entra en obsolescencia, no pueda
ser reubicada y para continuar su uso
se hace necesario extraer los residuos
no estabilizados (no digeridos), lo cual
no es aceptado por la poblacién. En
muchos casos, cuando las letrinas dejan
de funcionar después de 3 6 5 afios

de operacion, los residentes adoptan
practicas de fecalismo en espacios
abiertos que producen condiciones
serias de insalubridad para las familias.
La contaminacion por el agua residual
en los barrios. Cuando los barrios
cuentan con redes de abastecimiento
de agua conectados al sistema general
de suministro de la ciudad y carecen

de conexién al alcantarillado sanitario,
se produce una generacion de agua
residual doméstica y de aguas grises,
que se combinan y fluyen por cunetas,
calles y terrenos baldios, de las zonas
altas hacia las zonas bajas de la
ciudad, creando un problema serio de
contaminacion fecal, a lo cual se suma
la creacion de condiciones para la
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proliferacion de vectores que afectan
la salud de la poblacion (moscas y
zancudos).

g) La falta de planificacion del crecimiento
urbano y la adopcion del enfoque de
proyecto. El crecimiento de las zonas
periurbanas en la ciudad ha sido un
fendmeno espontaneo sin planificacion
ni control. La primera intervencion en
los nuevos asentamientos la realiza el
SANAA para ayudar a los pobladores
a obtener acceso a algun tipo de
suministro de agua y una segunda
intervencion se lleva a cabo cuando
se ha creado la factibilidad técnica
y econdmica para la conexién al
alcantarillado sanitario de la ciudad. La
municipalidad no ejecuta programas
de inversion en saneamiento basico
en los barrios pobres. Esta division de
funciones crea un vacio de atencion al
problema de la falta de saneamiento
en estas zonas. Para mitigar las
condiciones de insalubridad, el FHIS, y
la Secretaria de Salud han desarrollado
programas de construccion de
letrinas. Sin embargo estos programas
desarrollados en el pasado, han tenido
la visién de proyecto, pues no fueron
concebidos dentro de un proceso de
planificacion estratégica y técnica para el
saneamiento de las zonas periurbanas.

No existe un plan de saneamiento para
las zonas pobres, que forme parte de los
planes maestros de agua y saneamiento
de la ciudad (los cuales se encuentran
desactualizados), y que armonice con el
plan de desarrollo urbano de la ciudad.
Los planes maestros del SANAA para
Tegucigalpa, en el pasado han tenido

un enfoque centrado unicamente en el
suministro de agua y en el desarrollo del
sistema de alcantarillado sanitario de la
ciudad.

El saneamiento en los barrios en desarrollo
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evoluciona hacia el alcantarillado sanitario
tan pronto mejora el suministro de agua,
el mismo que permite acceder a un nivel
de servicio con conexion domiciliaria junto
con la factibilidad de conexién a la red de
recoleccion de agua residual de la ciudad.

Para los residentes de los barrios en
desarrollo existen factores que motivan o
desmotivan su incorporacion al sistema

de alcantarillado. Entre los incentivos

que favorecen el desarrollo de proyectos

de alcantarillado podemos mencionar el
mejoramiento del nivel de vida, al eliminar la
insalubridad producida por la contaminacién
de las heces fecales. El otro incentivo es

la economia que representa pasar de la
condicién pobre de saneamiento en que se
encuentran a una solucién permanente de
saneamiento.

Para los habitantes de las zonas
periurbanas, la construccion de una
letrina representa un costo de L.5,000

a L.6,000; la construccién de una fosa
séptica cuesta de L.20,000 a L.25,000,
con costos recurrentes adicionales para el
mantenimiento. La limpieza periddica de
una fosa séptica cuesta aproximadamente
L.7,000 por intervencion. Por otra parte, el
alcantarillado sanitario resulta atractivo si
se considera que la aportacion que cada
familia debe hacer para financiar el costo
de alcantarillado simplificado (pequefio
diametro) oscila entre L.8,000 y L.12,000,
sobre todo si se considera que es una
solucién de saneamiento de largo plazo.

En adicién a la contribucién para financiar
la infraestructura, cada familia debe pagar
al prestador local entre L.1,000 y L.2,000
como tasa de conexion al sistema de
alcantarillado de la ciudad. El costo total
por familia llega a sumar entre L.10,000

y L.14,000. Estas cifras son costeables
para algunas familias pero para otras, con
menores recursos, representa una carga
econdmica importante.

La disposicion de los pobladores para
conectarse al alcantarillado sanitario,
depende de la percepcidn que ellos tienen

de los beneficios que recibiran del proyecto
de alcantarillado sanitario. La informacion y
concientizacion de la poblacion son factores
importantes que siempre deben estar
presentes, tanto en la planificacion como en
la implementacién de proyectos.

Para mejorar las condiciones de
saneamiento en los barrios de la zona
periurbana, debe tomarse en cuenta los
siguientes elementos clave:

a) La promocion, la educacion, la
capacitacién y la asistencia técnica,
son elementos muy importantes para
el mejoramiento de las condiciones
sanitarias en los barrios. Se requiere
estrategias y metodologias de
intervencion que sean efectivas para
motivar, crear conciencia y orientar
a la poblacion beneficiaria de los
programas de saneamiento periurbano.
La experiencia ha mostrado la
importancia de preparar anticipadamente
las intervenciones y realizar un
acompafiamiento a los proyectos,
que asegure la participacion de la
comunidad.

b) Las normas para el dimensionamiento,
construccion y mantenimiento de las
letrinas urbanas, deben ser revisadas
y adaptadas al entorno urbano de la
ciudad, para que ellas puedan producir
soluciones flexibles, econdmicas y con
un periodo de funcionamiento adecuado.

) Se necesita una actualizacion de
los estudios de planificacién de los
servicios de abastecimiento de agua
y saneamiento, incorporando un
enfoque a favor de los pobres que
defina con precision las acciones y
proyectos necesarios para mejorar
progresivamente las condiciones de
saneamiento en las zonas periurbanas.
Este plan a favor de los pobres debe
servir de base para la ejecucion de
inversiones y las acciones de promocién,



educacion y monitoreo.
d) Las tecnologias alternativas para
el saneamiento de los barrios en
desarrollo, deben ser investigadas
y adaptadas a las condiciones de la
ciudad, buscando la efectividad en el
funcionamiento y la reduccion de los
costos de inversion y mantenimiento.
e) Hace falta una politica para el
financiamiento de la infraestructura y
las normas tarifarias que consideren
el subsidio focalizado en los pobres,
para permitir el acceso de ellos a un
saneamiento efectivo de largo plazo.
f) Los estudios, planes y proyectos deben

tomar en cuenta la capacidad econdmica

del grupo familiar y la disposicion

para pagar por servicios de agua y
saneamiento mejorados.

La organizacién comunitaria debe
reforzarse, a través de juntas de agua y
saneamiento, que se constituyan como
empresas comunitarias para entornos
urbanos, con personalidad juridica,
bajo un marco legal que establezca una
buena gobernabilidad, transparencia y
auditoria social.

La falta de seguridad publica es uno de
los factores que inciden grandemente
en el deterioro de la calidad de vida

en las zonas periurbanas y dificulta la

«
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aplicacion de soluciones convencionales

en la prestacion de servicios. La
experiencia adquirida indica que

la fortaleza de las organizaciones
comunitarias representa un camino
viable para mejorar los servicios de
agua y saneamiento en los barrios en
desarrollo.

i) La zona periurbana de la ciudad necesita

un sistema de monitoreo contintio y
sistematico que supervise de cerca el
desarrollo del saneamiento y sus areas
prioritarias de atencion.

1) La falta de saneamiento en las
zonas periurbanas es una realidad
que sufren los pobladores pobres
dia tras dia. Sin embargo, la
magnitud y la complejidad del
problema, no han sido estudiadas
con profundidad. Se precisa una
investigacion que identifique

las condiciones existentes y las
soluciones apropiadas para el
corto, mediano y largo plazo.

El crecimiento de los barrios
periurbanos es acelerado y
requiere la preparacion en el corto
plazo de un plan para hacer frente
a las necesidades de saneamiento

2
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de la poblacion periurbana, que sea

efectivo y costeable.

Las soluciones de saneamiento
deben armonizarse con las
estrategias para el mejoramiento
del suministro de agua potable,
a fin de atender las necesidades

3
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colectivas en una forma coordinada

y efectiva; dentro de un marco
de planificacién que incorpore un
enfoque a favor de los pobres.

Instituto Nacional de Estadisticas
(INE). 2005. Encuesta Nacional de
Condiciones de Vida 2004. Honduras.

Red de Agua y Saneamiento de
Honduras (RAS-HON). 2008. Estudio
de Saneamiento. Comité Técnico.
Honduras.
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Saneamiento Basico Rural:
Enfoque de CARE Honduras

Gerardo Martinez’

La importancia del saneamiento esta

orientada a la creacion de un entorno donde

se goce de una mejor calidad de vida. Sin
embargo, alrededor del mundo tenemos
realidades dramaticas, aproximadamente
2,400 millones de personas en todo el

mundo viven en condiciones insalubres. Sus

practicas de higiene son tan malas que su

nivel de exposicion a riesgos de incidencia y

diseminacion de enfermedades infecciosas
es altisimo.

Cerca de 4 millones de personas, la
mayoria de ellos nifios menores de cinco
afos, mueren todos los afos debido a
enfermedades provocadas por la falta de
saneamiento. A continuacién se presentan
una serie de estadisticas dramaticas sobre
enfermedades relacionadas:

+ Paludismo: 1,3 millones de personas
mueren cada afio de paludismo; de
éstos, un 90% son nifios menores de
cinco afios.

+ Esquistosomiasis: Se calcula que
160 millones de personas padecen
esquistosomiasis.

+ Helmintiasis intestinales (ascariasis,
tricuriasis, anquilostomiasis): 133
millones de personas padecen graves
infecciones debidas a helmintos
intestinales, que a menudo tienen

consecuencias graves como alteraciones

cognitivas, disenteria importante o
anemia.

| " Gerardo Martinez es el Gerente del Programa de Infraestructura Social

para CARE en Honduras. E-mail: gerardo.martinez@ca.care.org
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+ Hepatitis A: Existen 1,5 millones de
casos de hepatitis A clinica cada afio.

+ Enfermedad de Chagas: 1.8 millones
de las personas en riesgo de
infectarse. Cada afio, alrededor de 10
mil hondurefios se contagian con la
enfermedad de Chagas. Se estima que
300,000 de personas ya estan infectadas
(OPS 2000).

Definicidon de Saneamiento

Mucha gente tiene una idea del
saneamiento de manera intuitiva, a veces
se tiene una definicién muy personal del
mismo. A pesar que se tiene una vision
clara de su significado, vamos a iniciar
este trabajo tratando de puntualizar este
concepto estableciendo cuatro enfoques de
un mismo concepto.

1. General: Las actividades, obras o
acciones que contribuyen a preservar
ylo mejorar la salud y la calidad de vida
de las personas, abarcando servicios
de agua potable, alcantarillado,
eliminacion de excretas, tratamiento
de aguas servidas, control de vectores
y disposicion de desechos solidos y/o
toxicos.

2. Saneamiento como Estado:
Saneamiento es el estado en el cual
las condiciones de higiene, del entorno
en que vivimos, trabajamos y nos
desarrollamos como seres humanos; son
contrarias al desarrollo y proliferacion de
un ambiente adverso a la salud.

3. Saneamiento como Accion: Es el
conjunto de acciones encaminadas
a la eliminacion o reduccién de las
circunstancias favorables al desarrollo
de condiciones contrarias o adversas a
la salud.

4. Saneamiento como Infraestructura:

Es el conjunto de obras fisicas que se
elaboran para combatir las condiciones

desfavorables a la salud; por ejemplo,
la construccion de letrinas, rellenos
sanitarios, sistemas de alcantarillado o
adecuacion de viviendas a condiciones
minimas de habitabilidad.

Enfoque de CARE

CARE es un organismo internacional sin
fines de lucro comprometido a luchar
contra la pobreza. Es considerada una

de las principales organizaciones de
desarrollo y ayuda en emergencias
beneficiando a familias de las poblaciones
més vulnerables y marginales de todo el
mundo alcanzando mas de 10 millones de
personas cada afio en méas de 75 paises.
En los ultimos 50 afios, CARE Honduras
acumuld experiencia notable en procesos
de desarrollo participativo e incluyente
demostrando compromiso e impacto en
las comunidades mas diversas, gobiernos
locales y nacionales y en los rincones mas
remotos de Honduras.

CARE se ha ido alineando conjuntamente
con “sus” comunidades a las nuevas
realidades de ellas y el mundo,
promoviendo que las comunidades
empiecen a tomar su destino en sus
propias manos. El papel de CARE en las
comunidades y en las dinamicas nacionales
de desarrollo ha pasado por procesos de



evolucién, logrando transformar modelos
tradicionales y relaciones de experto-
beneficiario o de asistencia a relaciones
de colaboracién mutua en procesos de
desarrollo nacional y local.

En CARE trabajamos en 3 niveles para
mejorar las condiciones de saneamiento
rural;

1. Cobertura - Son todos los trabajos de
infraestructura necesarios para dotar
a las familias en las comunidades
de intervencién con las herramientas
fisicas necesarias para vivir, trabajar y
desarrollarse en un entorno saludable.
Segun las condiciones de disponibilidad
de agua, problema a resolver,
caracteristicas geologicas, entorno
cultural, y disponibilidad tecnologica;
se hacen los siguientes trabajos de
infraestructura:

+  Construccion y rehabilitacién de
sistemas de agua segura

+  Letrinizacion.

+ Alcantarillado.

+  Construccidn de resumideros.

+ Rellenos sanitarios.

+  Construccidn y/o readecuacion de
viviendas con condiciones minimas
de habitabilidad.

+  Control de vectores

2. Promocién - La promocion incluye
todas las acciones necesarias para
crear conciencia y apoyar la defensa
del saneamiento, elevar su perfil e
imagen y fomentar su expansién y
popularidad. En el contexto de la salud
publica, también incluye capacitacion
con herramientas efectivas para que se
emprenda la defensa del saneamiento.
Una de las principales funciones de la
promocién del saneamiento es la de
desarrollar herramientas para el control
de enfermedades, la reduccién de
riesgos, la administracion de la atencion
alasalud y la provision de servicios.

3. Capacitacion - Consiste en la
transferencia de conocimientos que se
desarrolla con el objetivo de inculcar
o modificar conductas encaminadas a
cambiar habitos y actitudes respecto a la
salud e higiene a nivel personal, familiar
y comunitario.

La estrategia de promocién y capacitacion
en Saneamiento Rural seguida por CARE
se basa en los principios establecidos
por el modelo ESCASAL que significa
Escuela y Casa Saludable. Este modelo
se sustenta en las metodologias SARAR
(Srinivasan 1990) y PHAST (WHO 1998);
busca crear espacios de reflexion para
que cada miembro de la comunidad tome
conciencia de sus problemas sanitarios

y ambientales, ideando, en conjunto

con los otros miembros, un plan con las
actividades necesarias para solucionar
estos problemas.

SARAR es un método participativo que

involucra cinco cualidades:

1. S = Auto Estima (Self Esteem)

2. A=Fuerzas Asociadas (Associative
Strengths)

3. R=Ingenio (Resourcefulness)

4. A= Planificacién de la Accion (Action
Planning)

5. R =Responsabilidad (Responsibility)

PHAST (Participatory Hygiene and
Sanitation Transformation) es una
adaptacion de la metodologia SARAR para
los problemas de saneamiento basico.
Corresponde a la sigla en inglés de:
Transformacién Participativa para la Higiene
y el Saneamiento.

CARE ha implementado esta estrategia en
sus proyectos PASOS |, I1'y lIl, en la zona
del litoral Atlantico, y en los departamentos
de Intibucd, Lempira y La Paz a través de
los proyectos PRISA y Mi Cuenca.

Para garantizar la sostenibilidad de los
proyectos de saneamiento, debe crearse la
conciencia del mismo en los usuarios. Se
ha determinado a lo largo de las diferentes
intervenciones, que la motivacion de los
miembros de las comunidades a trabajar
para la implementacion de sistemas

de saneamiento integral va cambiando

en la medida en que la capacitacion
avanza. Generalmente solo piensan en la
comodidad de no tener que caminar a rios
0 quebradas a recoger agua para cubrir
sus necesidades, pero van evolucionando
a través de la creacion de conciencia de
sus verdaderas necesidades de vivir en un
mejor entorno.

La sostenibilidad debe ser garantizada

a través de mecanismos creativos,
participativos, incluyentes y que respondan
a la continuidad de los servicios y la
apropiacion de los sistemas. El modelo de
gestion mediante la prestacion de servicios
basicos rurales prestados por las juntas
administradoras de agua y saneamiento
parece ser el mas efectivo.

1. La efectividad de las intervenciones
de aumento de cobertura debe ir
acompafiada por un proceso de
promocién y capacitacion.

2. Las intervenciones deben estar
acordes a las realidades culturales y
fisicas para determinar la tecnologia
mas apropiada.

3. Debe hacerse conciencia de la
necesidad del saneamiento a todo
nivel, para lograr la elevacion de
su perfil y hacer que se distinga su
necesidad y lograr la voluntad politica
para este rubro.

4. Debe garantizarse la implementacion
de modelos de gestion y la creacion de
conciencia que garanticen de manera
permanente la sostenibilidad de los
Servicios.

Lyra Srinivasan. 1990. Tools
for Communitiy Participation.
PROWWESS.

Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS). 2000. Evaluacién 2000.

World Health Organization (WHO).
1998. PHAST Step by Step Guide.
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Diagnostico de Cuencas Prioritarias para
Acciones en Saneamiento:

Cuenca Alta del Rio Choluteca

Victor J. Cuevas’

1. Contexto

Las instituciones que conforman la Red

de Agua y Saneamiento de Honduras

(RAS-HON) se encuentran elaborando

una propuesta de Plan Nacional de

Saneamiento. Para ello, con la activa

participacion del Servicio Autonomo

Nacional de Acueductos y Alcantarillados

(SANAA) se ha realizado un diagnéstico con

el objetivo de:

+ Conocer los avances de saneamiento a
nivel rural y urbano.

+ Disponer de informacion sobre
saneamiento para el desarrollo de
politicas y estrategias orientadas al
logro de los Objetivos de Desarrollo del
Milenio (ODM).

+ Elaborar las bases para una propuesta
de Plan Nacional de Saneamiento de
Honduras.

Tomando en cuenta el grado de impacto
sobre los recursos hidricos se ha priorizado
intervenir en algunas cuencas como el caso
de la cuenca del rio Choluteca. Esta cuenca
tiene una fuerte demanda de agua, debido
al consumo de la ciudad de Tegucigalpa.
Por otra parte las descargas de agua
residual de la ciudad ejercen un impacto
negativo en el rio Choluteca, situacion por
la cual esta cuenca ha sido seleccionada
€omo cuenca prioritaria.

La cuenca alta del rio Choluteca en el
marco del presente analisis es definida para
el punto ubicado en Miramesi, Tegucigalpa
y para el sitio definido como rio del Hombre
7, donde se tiene planificado construir un
futuro embalse. El area es de 1,162.19 Km?

Figura 1: Cuenca Alta del Rio Choluteca

Cuenca R
El Homire

Cuenca Ria I_

Cusnca Rio
Cancapcin

Cusnca
Metropabtana

Cusnca Rio
Eabaciukants

Fuente: SANAA 1993

de los cuales 295.01 Km? corresponden al
area metropolitana (ver figura 1).

La cuenca alta del rio Choluteca desde el
punto de vista de su aprovechamiento se
divide en: Cuenca metropolitana y Cuenca
productora de agua.

a) Cuenca Metropolitana

En esta cuenca se encuentra ubicada la
ciudad de Tegucigalpa, donde el nicleo
poblacional ejerce una alta presion sobre el
recurso hidrico por la demanda para su uso
en diferentes actividades. Segun el censo
del Instituto Nacional de Estadisticas (INE)
del 2001 la ciudad de Tegucigalpa contaba
con 765,675 habitantes. La ciudad esta
organizada en 543 barrios y colonias que
incluyen barrios antiguos, barrios periféricos

| ' Victor J. Cuevas es Supervisor de Proyectos para el Servicio Auténomo Nacional de Acueductos y Alcantarillados (SANAA) en Honduras.

E-mail: 2945@cichorg.org

no marginales y barrios en desarrollo. La
prestacion de servicios de saneamiento es
responsabilidad del SANAA.

La ciudad cuenta con un sistema de
recoleccion de aguas negras que vierte

las mismas directamente al rio Choluteca

0 en quebradas que cruzan la ciudad

de Tegucigalpa como afluentes al rio
Choluteca. En los Ultimos afios se ha
utilizado la subcuenca como unidad de
desarrollo de proyectos, la ciudad se dividio
en 10 Subcuencas definidas por rios o
quebradas que la cruzan, se han intervenido
las cuencas de Quebrada Agua Salada y

El rio San José de Sabacuante. En ambos
casos se implemento una solucién integral
de recoleccion y tratamiento de las aguas
negras logrando rapidamente resultados
tangibles.



La Cuencas de rio El Hombre, Guacerique,
rio Grande, rio Tatumbla y el parque
nacional La Tigra fueron destinadas a la
produccion de agua y declaradas entre
1970 - 1973 como reservas forestales
protegidas.

El incumplimiento de esas declaratorias
permitié el desarrollo de actividades sin
regulacién, como en el caso de la cuenca
del rio Guacerique donde la calidad del
agua que llega a la presa Los Laureles
requiere mayor tratamiento, provocando
aumento en los costos de la planta de
tratamiento, ademas del inevitable riesgo
de perder esta fuente de abastecimiento en
un futuro.

Actualmente la cuenca del rio Guacerique
se encuentra ocupada por 32 asentamientos
militares, nucleos urbanos y empresas, a

las cuales por la poca rigurosidad del marco
legal ambiental en la década anterior, no

se les exigio la construccion de plantas de
tratamiento. La mayoria de ellas cuentan
con fosas sépticas que retienen solamente
los sdlidos.

La cuenca del rio del Hombre, se utilizd
como alternativa para la reubicacion de

los damnificados del huracan Mitch de
1998. La baja densidad de ocupacién del
espacio, la cercania de infraestructuras de
comunicacion y el relativo bajo precio del
suelo, fueron determinantes para que la
mayor parte de los nuevos asentamientos
humanos se establecieran en el Valle de
Amarateca. Con el propésito de reducir

el impacto del desarrollo poblacional en

la zona, designada inicialmente como
zona industrial (no contaminante) y sitio

de ubicacion del nuevo embalse, se
conformé un Comité Interinstitucional para
planificacion y coordinacién del crecimiento
poblacional en el Valle de Amarateca. Este
Comité fue conformado por representantes
de diversas instituciones.

Las recomendaciones emitidas por el
Comité de Analisis Interinstitucional y por
los encargados de la gestion ambiental

de los proyectos desarrollados para hacer
efectiva la planificacion de la zona, en
muchos casos no fueron tomadas en cuenta
por los contratistas. Por ello muchas de

las plantas sucumbieron ante la falta de
mantenimiento o superaron la poblacion
de disefio. Estas condiciones afectan
negativamente la calidad de vida de la
poblacion y favorecen la contaminacién del
rio del Hombre, afectando la calidad del
agua del futuro embalse para servir a un
millén de habitantes de la capital.

Los problemas de abastecimiento de agua
en la ciudad han generado la tendencia
de realizar urbanizaciones cerca de

las fuentes de agua para asegurar el
abastecimiento. Esta situacion también

ha afectado al Parque Nacional La Tigra
que se ha convertido en un lugar atractivo
para realizar urbanizaciones de lujo. La
presencia de la organizacion Amigos de la
Tigra (AMITIGRA) permitié hacer publicas
esas intenciones, las que han sido frenadas
por las autoridades ambientales estatales.

La ciudad de Tegucigalpa viene creciendo
de una manera acelerada partiendo de
barrios antiguos en la parte del casco
urbano, extendiéndose posteriormente a
barrios de vivienda econémica y barrios en
desarrollo. Las soluciones de saneamiento
implementadas en la cuenca estan basadas
en el arrastre hidraulico y la disposicion

in situ. Las conexiones al alcantarillado,
segun calculos basados en el Censo de
Poblacién 2001 (INE 2001) representan el
68%, la disposicién in situ el 28% y no tiene
cobertura el 4%.

Los porcentajes del componente in situ
de deposicion, varian en las diferentes
zonas de la ciudad, registrandose valores
entre 28% a 43% en zonas que se han

desarrollado en los Gltimos 20 afios como
las cuencas de Guacerique, Agua Salada,
rio San José de Sabacuante y la quebrada
el Sapo.

Los sistemas convencionales de
alcantarillado se han desarrollado
especialmente en el centro y la parte
antigua de la ciudad, y en algunas cuencas
donde se han desarrollado proyectos

de vivienda econémica como la colonia
Cerro Grande. El sistema de recoleccion
de la ciudad sufri6 serios dafios por las
inundaciones y deslizamientos provocados
por el huracan Mitch que destruy6 el 75%.

En cuanto al tratamiento de aguas
residuales actualmente se ha comenzado
a dar los primeros pasos. Asi, en el

periodo 2002 - 2008 en la cuenca de Agua
Salada se construyeron 14,925 mts. de
sistema de recoleccion y una planta de
tratamiento hibrida Anaerobia- Aerobia

para 200,000 habitantes (400l/s) con un
costo de 10'319,436.45 Euros y en San
José de Sabacuante se construyeron 2,500
mts. del colector principal y una planta de
tratamiento de lodos activados para un total
de 50,000 habitantes (100 I/s) a un costo de
12'615,276 Euros. Los costos de operacion
y mantenimiento han sido bastante altos,
los mismos que se encuentran entre 10

a 20 Lempiras mensuales por persona.
Con estas inversiones se esta tratando el
17% de las aguas negras que produce la
ciudad. La experiencia recabada con esta
experiencia servira para replantear algunos
aspectos como la seleccion del tipo de
tratamiento, su ubicacién y financiamiento.

Como se menciono anteriormente, la
poblacién predominate en estas cuencas es
del tipo rural conformada por 280 ncleos
humanos. Las soluciones de saneamiento
implementadas en la cuenca se han
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basado en soluciones de arrastre hidraulico
y la disposicién in situ. Las conexiones

al alcantarillado representan el 8%, la
deposicion in situ el 69% y sin cobertura

el 23%. La letrina ha sido la solucién mas
utilizada en el area rural por lo cual los
sistemas de recoleccion colectiva no han
sido muy solicitados.

La Cuenca Metropolitana cuenta con un
plan maestro para resolver los principales
problemas de recoleccion y tratamiento

de las aguas residuales plasmados en el

estudio de TAHAL (SANAA 1993), este plan

esta planteado desarrollarse en tres etapas:

1. Primera etapa - Colectar las aguas
negras de la ciudad y trasladarlas al sitio
que se seleccione para la ubicacion de
la planta de tratamiento.

2. Segunda etapa - La construccion de los
dos primeros médulos del sistema de
tratamiento y complementar el sistema
de coleccién primario iniciado en la
primera etapa.
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3. Tercera etapa - Construir la totalidad del
sistema de alcantarillado y completar
el tercer modulo de la planta de
tratamiento.

Este plan requiere ser actualizar en cuanto
al dimensionamiento debido a que han
transcurrido 15 afios desde su formulacion.
El costo para la rehabilitacion de la red

de recoleccién asciende a 145 millones

de Délares y para el tratamiento se

estima en 250 millones de Dolares. Junto
ala inversién en nueva infraestructura
sera necesario elaborar un programa de
educacion, informacion y socializacién para
que los usuarios puedan colaborar en el
funcionamiento correcto y hacer mejor uso
de la misma.

En cuanto a los ODM se observa que los
niveles de cobertura no necesitan mayor
atencion. Un problema que requiere ser
tomado en cuenta ya que aln no se ha
tratado es la disposicidn de aguas grises en
aquellas zonas donde se tiene cobertura de
saneamiento con deposicion in situ.

En estas cuencas productoras de agua

se han desarrollado industrias, nicleos
urbanos y rurales que no cuentan con

un plan de saneamiento a seguir. Esta
situacion latente de contaminacion de las
fuentes de agua para la ciudad y reforzado
con el compromiso del cumplimiento de los
ODM, muestra la urgencia de establecer
un plan para poder incrementar los niveles
de cobertura de saneamiento mediante la
inversion en infraestructura y establecer
mecanismos de monitoreo de las descargas
a los cuerpos receptores.

Instituto Nacional de Estadisticas (INE). 2001.
Censo de la Poblacion.

Servicio Autonomo Nacional de Acueductos y
Alcantarillados (SANAA). 1993. Actualizacion
del Plan Maestro y Alcantarillado Sanitario
para Tegucigalpa. TAHAL.



Pobreza y Saneamiento

Ricardo Mairena’

-

=

Un estudio reciente del Banco Mundial
indica que el 50.7% de la poblacion de
Honduras vive por debajo de la linea

de pobreza 3.58 millones de personas
(Banco Mundial 2006)y que el 23.7% de
la poblacién se encuentra en condiciones
de extrema pobreza (1.68 millones de
personas). Estas cifras muestran que
aproximadamente cinco de cada diez
hondurefios viven en pobreza y dos de
cada diez habitantes se encuentran en
condiciones de vida extrema donde sus
ingresos no son suficientes para cubrir el
costo de los alimentos que les proporcione
el minimo de calorias necesarias.

El nivel de acceso al saneamiento en

el pais guarda relacion con los niveles
socioeconomicos de la poblacion. En el
cuadro 1 se aprecia el nivel de acceso

a diferentes soluciones de saneamiento
para la poblacién (urbana y rural), por nivel
socioeconomico.

Cuadro 1: Acceso a Saneamiento por Grupos de Pobreza

(Porcentaje de viviendas para cada categoria)

Tipo de Servicio Sanitario No Pobres M::le):::os E::’::::)S Total
Conexion a Red de Alcantarillado Sanitario 51.0 12.4 2.2 322
Solu. In Situ con arrastre hidraulico 1/ 15.6 8.6 3.9 11.6
Letrinas 2/ 26.7 55.0 49.4 38.2
No tiene Acceso 241 44.5 18.0

Fuente:Honduras. Reporte de Pobreza. Banco Mundial. Junio de 2006

1/ Incluye: a) bano con tanque séptico, b) bafo con descarga a un cauce, c) tasa sanitaria con descarga a un cauce
2/ Incluye: a) Letrina con cierre hidraulico, b) Letrina con tanque séptico, c) Letrina con pozo negro, d) letrina abonera

Anivel general, los sistemas de
alcantarillado sanitario en el pais cubren
Unicamente un 32% de las viviendas.

Un 50% de las viviendas cuentan con
soluciones de saneamiento con disposicién
de excretas en el sitio (tanques sépticos

y letrinas) y un 18% de las viviendas no
tienen acceso al saneamiento.

La poblacién no pobre se estima en 3.49
millones de habitantes?. Para este grupo,
la mitad de las viviendas (51.0%) tiene

conexion a redes de alcantarillado sanitario.

Sin embargo, en un 42.3% de las viviendas
se emplean soluciones de saneamiento
con disposicion de excretas en el sitio. Esta
situacion se presenta en viviendas urbanas
alejadas de los colectores sanitarios asi
como en viviendas de no pobres en las
zonas rurales. Las soluciones en este caso
consisten en tanques sépticos, descargas
libres en quebradas y letrinas de diversos
tipos.

El estrato de pobres moderados tiene una
poblacion de 1.90 millones de habitantes.
Para este estrato de poblacién, la solucién
méas empleada es la letrina, y en un grado
mucho menor se aprecian las redes de
alcantarillado sanitario y las soluciones in
situ con arrastre hidraulico. La presencia
de letrinas en forma prevaleciente en este
grupo se debe a que una parte importante
de este segmento poblacional se encuentra

" Ricardo Mairena es especialista en agua y saneamiento para el Programa de Agua y Saneamiento (WSP) en Centro America.

E-mail: rmairena@worldbank.org

2 “Lalinea de extrema pobreza se define como el costo mensual de alimentos para proporcionar 2,200 calorias diarias”..."La linea de pobreza total es
igual a la linea de extrema pobreza mas un complemento adicional para consumo no alimentario”. Honduras. EI Reporte de Pobreza. Banco Mundial.

Junio 2006. pag. 2.

asentado en zonas rurales donde la letrina
es la solucion de saneamiento favorecida
(62.8% de los pobres moderados se
encuentran en el area rural). También es
importante considerar que una fraccién
menor de esta poblacién habita en zonas
periurbanas sin factibilidad para conectarse
aredes de alcantarillado, y donde las
letrinas son la solucién temporal de
saneamiento adoptada.

La poblacién en pobreza extrema agrupa
1.68 millones de personas. Para ellos, la
solucién de saneamiento consiste casi
exclusivamente en letrinas. La letrina es

la solucién mas econdémica de todas las
opciones de saneamiento conocidas en el
pais; sin embargo, el nivel de pobreza en
este grupo representa una barrera muy real
que impide que ellos puedan cubrir el costo
de una letrina. Esta condicién contribuye

a que el 44.5% de los pobres extremos

no tenga acceso al saneamiento (747,000
personas).

1. El Saneamiento Rural

El area rural del pais se caracteriza por
tener la mayor concentracién de pobreza.
El 72.2% de la poblacion rural se encuentra
debajo de la linea de pobreza (2.64
millones de personas). EI 39.5% de la
poblacion rural se encuentra en pobreza
extrema (1.44 millones de personas). Esto
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significa que aproximadamente siete de
cada diez personas que viven en el campo
se encuentran por debajo de la linea de
pobreza y de estas siete personas, cuatro
viven en condiciones de pobreza extrema.

El acceso al saneamiento en el area rural
puede ser apreciado en el cuadro 2. El
saneamiento mediante el uso de letrinas es
la solucién tecnoldgica de mayor uso en el
medio rural, estando presente en mas de la
mitad de las viviendas (53.2%). Un segunda
opcion tecnoldgica son las soluciones in
situ con arrastre hidraulico, principalmente
el uso de tanques sépticos (12.2%). Estas
dos tecnologias representan una solucién
a cerca de dos tercios de las viviendas en
el area rural. Un tercio de las viviendas
rurales restantes no cuenta con acceso a
saneamiento (31.4%), equivalente a 1.1
millones de habitantes.

El alcantarillado sanitario tiene una
presencia poco significativa en el medio
rural, sirviendo apenas un 3.2 % del total de
viviendas rurales.

Las letrinas son utilizadas tanto en el grupo
de pobladores pobres como no pobres. Las
proporciones de participacion en cada grupo
son: 51% en el grupo no pobre, 60% de

las viviendas en el grupo pobre moderado

y 49% en grupo de viviendas con pobreza
extrema. La marcada presencia de letrinas
en las viviendas rurales y especialmente

en aquellas que se encuentran en los
grupos con pobreza, son la respuesta a la
demanda de la poblacién materializada a
través de los programas de inversion social
en infraestructura rural, realizados por
diversas instituciones gubernamentales,
principalmente el Fondo Hondurefio de
Inversion Social (FHIS) y las organizaciones
no gubernamentales.

Se desconoce el grado de utilizacion de

las letrinas y por lo tanto, la fraccion de la
poblacién que no hace uso de ellas por
diversas razones (habitos y preferencias,
mal estado de las letrinas, falta de recursos
para repararla o para construir una nueva,
etc.). Esta situacion hace pensar que la
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(Porcentaje de viviendas para cada categoria)

Pobres Pobres
Tipo de Servicio Sanitario No Pobres Total
P Moderados Extremos
Conexién a Red de Alcantarillado Sanitario 1.7 0.3 3.2
Solu. In Situ con arrastre hidraulico 1/ 25.0 7.5 1.8 12.2
siiiings 2 51.3 59.7 48.8 53.2
No tiene Acceso 16.6 31.1 47.0 31.4

Fuente:Honduras. Reporte de Pobreza. Banco Mundial. Junio de 2006

1/ Incluye: a) bafo con tanque séptico, b) bafio con descarga a un cauce, c) tasa sanitaria con descarga a un cauce
2/ Incluye: a) Letrina con cierre hidraulico, b) Letrina con tanque séptico, c) Letrina con pozo negro, d) letrina abonera

determinacion del nivel de saneamiento
con base en el conteo de las letrinas,
puede producir una sobreestimacion

del nivel del saneamiento en las zonas
rurales. Se necesita una investigacion
detallada sobre el estado de conservacion
de la infraestructura rural, los habitos de
las personas y el uso de las letrinas para
determinar el nivel efectivo de saneamiento.
También existe la posibilidad de mejorar las
encuestas de hogares que periédicamente
realiza el Instituto Nacional de Estadisticas
(INE), con el propésito de recabar
informacion suficiente que permita hacer
evaluaciones al nivel nacional sobre el
estado y uso de las letrinas.

De acuerdo con su tamafio, las localidades
rurales en el pais son clasificadas en dos
categorias: a) rural concentrado, cuando la
poblacién se encuentra dentro del rango de
200 a 2,000 habitantes, y b) rural disperso,
cuando las localidades tienen poblaciones
menores de 200 habitantes.

Las localidades rurales concentradas,
en su mayoria cuentan con sistemas de
abastecimiento de agua y soluciones de
saneamiento basico (letrinas). Sin embargo,
se desconoce el estado de conservacién
de la infraestructura y tampoco se conoce
el grado de utilizacién que la poblacién esta
haciendo de sus letrinas. El énfasis del
mejoramiento del saneamiento para este
segmento de la poblacién puede enfocarse
en tres temas principales:
1) Mejorar las practicas sanitarias de la
poblacion, a través de la promocién y
educacion en saneamiento e higiene;

2) Rehabilitar la infraestructura dafiada,
creando capacidad local para la
autogestion; y

3) Facilitar el acceso al saneamiento a
la fraccién de la poblacion que adn no
cuenta con ese servicio.

Las localidades rurales dispersas
comprenden aquellas que poseen 40 casas
0 menos. En este estrato de poblacion
no se ha logrado brindar a la poblacion el
acceso a mejores servicios de saneamiento.
Es necesario desarrollar nuevas estrategias
y metodologias de intervencion que
permitan incrementar la cobertura del
saneamiento en forma efectiva y sostenible.
El mejoramiento en saneamiento para este
estrato poblacional, debe considerar los
temas centrales identificados para el area
rural concentrada, junto con los siguientes
elementos especificos:
1) Participacion de las juntas de agua
rurales para apoyar la replicacion
de los proyectos de saneamiento en
localidades vecinas del grupo disperso;
2) Participacion de las municipalidades en
la diseminacion de informacion sobre el
saneamiento rural;
3) Adecuacién de las soluciones
de saneamiento para permitir la
autogestion, con disefios simplificados
y econémicos, empleando materiales
locales; y
4) Campafias de promocién y educacion
que busquen opciones con mayor
penetracién en la poblacion, como
la radio, los centros de salud y las
escuelas.



En el &rea urbana habitan 3.4 millones

de personas, de las cuales un 20.8%

son pobres moderados (0.71 millones de
personas), un 6.8% son pobres extremos
(0.23 millones de personas) y un 72.2% que
son habitantes no pobres (2.5 millones de
personas).

En el area urbana del pais, las redes de
alcantarillado sanitario sirven al 60% de

las viviendas, lo cual es un valor bajo de
cobertura. Mas de un tercio de las viviendas
cuentan con soluciones de saneamiento
con disposicion in situ tanques sépticos y
letrinas, lo cual refleja un rezago importante
en la expansion de la infraestructura de
agua y saneamiento, frente a la demanda
impuesta por el crecimiento urbano.

Las letrinas representan una solucion
importante en el medio urbano. Cerca de
una cuarta parte de las viviendas urbanas
del pais tienen letrinas (23.6%). Las letrinas
méas empleadas son las letrinas hidraulicas
y las de foso seco.

Un 5% de las viviendas urbanas no cuentan
con acceso a algun tipo de solucién de
saneamiento. A lo anterior se suma la
dificultad del mantenimiento de las letrinas
en las zonas periurbanas, por motivos

de espacio fisico, limitado periodo de
funcionamiento de las letrinas & por el costo
que representa el mantenimiento, haciendo
que el saneamiento se torne precario. La
falta de saneamiento es mayor en las zonas
donde los habitantes viven en pobreza
extrema (28%).

En el estrato no pobre encontramos que

el 70% de sus viviendas se encuentran
conectadas a la red de alcantarillado
sanitario. El 28% de las viviendas restantes
emplean algun tipo de solucién de
saneamiento con disposicidn de excretas
en el sitio (tanques sépticos y letrinas).
Normalmente, estas soluciones se originan
en la imposibilidad fisica para conectarse
al sistema de alcantarillado sanitario
debido a la poca capacidad hidraulica de
los sistemas colectores o a la lejania en
que se encuentran las viviendas de la
infraestructura de la ciudad.

(Porcentaje de viviendas para cada categoria)

e . Pobres Pobres
Tipo de Servicio Sanitario No Pobres Total
Moderados Extremos
Conexién a Red de Alcantarillado Sanitario 69.5 31.5 12.2 60.0
Solu. In Situ con arrastre hidraulico 1/ 1.7 10.4 6.1 1.2
Letrinas 2/ 16.5 46.6 53.4 23.6
No tiene Acceso 2.3 11.5 28.1 5.2

Fuente:Honduras. Reporte de Pobreza. Banco Mundial. Junio de 2006

1/ Incluye: a) baio con tanque séptico, b) bafio con descarga a un cauce, c) tasa sanitaria con descarga a un cauce
2/ Incluye: a) Letrina con cierre hidraulico, b) Letrina con tanque séptico, c) Letrina con pozo negro, d) letrina abonera

En el grupo de pobres moderados se
observa que el acceso al alcantarillado se
ve drasticamente reducido a un 31.5%, y la
proporcion relativa de viviendas con letrina,
practicamente se triplica, pasando a un
46.6% de las viviendas en ese grupo. Estas
cifras indican que aproximadamente un
tercio de la poblacién ha logrado conectarse
al sistema de alcantarillado, pero para

la mayoria, sus viviendas estan lejos de

las redes de alcantarillado, o no tienen la
capacidad econdmica para conectarse, pero
han logrado obtener una letrina a través de
algun medio, sea por donacion o cubriendo
el costo de construccion en forma parcial o
total.

Para el grupo de pobreza extrema, el
acceso a la letrina aumenta a un 53.4% de
las viviendas. Sin embargo, la proporcién
de viviendas sin acceso a saneamiento
aumenta a un 28.1%. Esta poblacién se
localiza en las zonas periurbanas, en
terrenos de dificil acceso y en zonas de
riesgo. La poblacidn no tiene capacidad
econdmica y las letrinas que poseen
generalmente son construidas con el apoyo
de los programas de inversion social

En un sentido estricto, el saneamiento,
como solucion final en una ciudad, implica
la expansion de la infraestructura de
abastecimiento de agua y de alcantarillado
sanitario. Esta expansién de los servicios
requiere de un plan de inversiones de
mediano o largo plazo, para lo cual es
necesario preparar previamente planes
maestros de agua y saneamiento que
seleccionen las mejores opciones técnicas
y econdmicas para expandir la capacidad
de la infraestructura, estableciendo
estrategias, priorizando los proyectos, con

un enfoque pro-pobre, en consonancia

con los esfuerzos del pais para reducir

la pobreza. Sin embargo, el crecimiento

de las ciudades propiciara el surgimiento
de zonas periurbanas donde las letrinas
continuaran siendo la opcién mas inmediata
para el saneamiento, debido al rezago en la
expansion de la infraestructura sanitaria de
la ciudad.

El proceso de mejoramiento del
saneamiento urbano requiere que se tomen
en cuenta dos aspectos basicos:

1) Debe asegurarse que las soluciones de
saneamiento con disposicion final en el
sitio, a ser implementadas en las zonas
periurbanas de las ciudades, funcionen
efectivamente, mientras no se cambie a
otra tecnologia de saneamiento.

2) El cambio de tecnologia a sistemas de
alcantarillado sanitario debe formar parte
de los planes maestros de la ciudad,
es decir, debe existir un enfoque a
favor de los pobres en la planificacién
que busque un trato equitativo, que
permita que la poblacion periurbana
pueda ir incorporandose paulatinamente
al sistema general de alcantarillado
sanitario de la ciudad.

Banco Mundial. 2006. Honduras: Reporte
de la Pobreza. Logrando la Reduccién de
la Pobreza.

Programa de Agua y Saneamiento (WSP).
2007. Pobreza y Saneamiento: Un
andlisis del vinculo pobreza y acceso a
saneamiento basico en Honduras.
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La Depuracion del Agua Residual en
Honduras y el Uso de Tecnologias de

Bajo Costo

Pedro Ortiz’

En Honduras el tratamiento del agua
residual a nivel de vivienda o edificacion,
se inici6 con el empleo de fosas sépticas
asociadas a zanjas de infiltracion para

el tratamiento secundario y pozos de
absorcién para la disposicion de sus
efluentes. Los problemas principales que se
han tenido con este tipo de tecnologia han
sido: el control, la extraccion y disposicién
de los lodos; la eliminacion de los efluentes
que la mayoria de las veces se descargan
en las calles o cunetas y un escaso
conocimiento de los habitantes sobre el
funcionamiento de las fosas sépticas, a

tal grado que estas unidades construyen
como pozos de absorcidn, utilizando
erroneamente el pozo como unidad de
tratamiento y descarga final, sin considerar
la variacion del nivel fredtico y la capacidad
de infiltracién de terreno, que en la mayoria
de las veces se desconoce por no efectuar
una simple prueba de infiltracion.

A nivel comunitario o municipal, la
depuracion del agua residual se origin6
en el sector semi-urbano, con tratamiento
primario Unicamente, donde el efluente
se descargaba directamente en una
fuente superficial. EI primer reactor
empleado fue el tanque Imhoff, que se
complementd con un lecho de secado
para la estabilizacién y deshidratacion del
lodo sedimentado. A pesar de su sencillez
operativa e independencia del uso de
equipos electromecanicos, la mayoria de
ellos fallaron por falta de mantenimiento
y mala operacién, producto del limitado
entrenamiento de los operadores de las
plantas.

Alo anterior se sumaron otros problemas

como por ejemplo: a) las fallas estructurales

ocasionadas por no tomar en cuenta la
capacidad de soporte del suelo y b) la
dificultad para extraer los lodos cuando
se excedia el nivel maximo en el digestor.
A pesar de su dificultad constructiva
derivada de su gran altura y de las fallas
iniciales, actualmente se ha retomado su
empleo debido a su simplicidad y bajo
costo operativo, complementandolo con
un biofiltro (humedal) para el tratamiento
secundario del agua tratada.

En las principales ciudades del pais se
construyeron sistemas de alcantarillado
sanitario sin plantas de tratamiento, por lo
cual, la descarga de agua residual cruda
dio inicio a un proceso de contaminacion
de los rios y quebradas y a problemas

de contaminacién ambiental en varias
comunidades, fue asi como en la colonia
FESITRANH de San Pedro Sula, se
construyd la primera planta de tratamiento
secundario que consistio en un decantador

' Pedro Ortiz es Asesor Técnico de la Gerencia General del Servicio Auténomo Nacional de Acueductos y Alcantarillados (SANAA) en Honduras.

E-mail: pedrortiz_b@yahoo.com
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primario y un filtro percolador con lecho de
piedra.

A mediados de la década de los 70s

se introdujo el uso de lagunas de
estabilizacion, iniciando con la construccidn
de lagunas facultativas unitarias o en

serie, pero debido a las grandes &reas
requeridas, rdpidamente se introdujeron
como alternativas las lagunas anaerdbicas
seguidas por lagunas facultativas y de
maduracion. El empleo de la laguna
anaerobica fue cuestionado debido a

la mayor frecuencia de operacion en el
manejo de lodos y a su potencial para
generar malos olores; sin embargo, hoy dia
se considera que esto podria convertirse
en una ventaja, cubriendo las lagunas,
para captar el biogas producido y generar
energia eléctrica como fuente de ingreso
econoémico o para uso de la planta.

Para superar este inconveniente y con el
objetivo de obtener un mayor impacto en

la salud, se retomé el uso de las lagunas
facultativas, proyectadas con un tiempo de
retenciéon minimo de 10 dias, para alcanzar
mayor eficiencia en la reduccion del nimero
de organismos patogenos (reduccion de
huevos de helmintos), asociando en serie
estas lagunas facultativas con lagunas de
maduracion de flujo piston que emplean

un sistema de bafles. En ciudades de
mayor tamafio se ha introducido el uso

de lagunas aireadas seguidas de lagunas
de decantacién, para reducir el area de
construccion sin comprometer la simplicidad
operativa.

Con la llegada de las maquilas en la década
pasada, se comenzaron a utilizar plantas de
lodos activados del tipo zanjas de oxidacién,



que han tenido un buen suceso debido al
soporte financiero y su apropiada gestion,
que se realiza mediante un operador
privado de amplia experiencia.

En 1996 con la aprobacién de la normativa

para la descarga de aguas residuales, el

Servicio Autonomo Nacional de Acueductos

y Alcantarillados (SANAA) exigio a las
nuevas urbanizaciones, instalar plantas

depuradoras, dando asi paso a las plantas

modulares patentadas, que proliferaron

después del huracan Mitch, aprovechando

la gran disponibilidad de recursos para la
reconstruccion. Actualmente existen mas
de 100 plantas de diversos tipos, siendo
las mas comunes las de lodos activados,
version aireacion extendida, que tienen el
mayor consumo de energia.

Estas plantas se promocionaron como

lo mejor en tecnologia y que por eso

eran las mas utilizadas en los paises
industrializados, pero no se mencion6 a
los compradores, que ellas demandan un
mayor nivel tecnolégico para su operacion
y mantenimiento, asi también, sus costos
operativos son mayores y dependen de

la energia eléctrica. Estos dos factores
han propiciado que la mayoria de estas

plantas se encuentren actualmente fuera de
operacion o que la eficiencia de depuracién

que ellas alcanzan sea baja.

En general podemos decir que todas las
tecnologias funcionan; sin embargo, no

todas se seleccionan apropiadamente. Para
lograr un nivel de depuracion se debe tomar
en cuenta varios aspectos, entre los cuales

podemos citar los siguientes:

a) la caracterizacion de las aguas
residuales afluentes, para determinar
los parametro criticos y el tipo de
tratamiento que puede ser: fisico,
quimico o bioldgico de tipo aerobico o
anaerdbico;

b) la poblacién equivalente, que es el
numero de habitantes cuya polucion
organica (asumida como 45g
DBO5/hab.dia), es igual a la carga
organica producida total (caudal por

)

concentracion) para determinada fuente
de contaminacion, la cual es un factor
crucial en el dimensionamiento de las
obras;

el &rea disponible, para definir si el
tratamiento puede ser extensivo (méas
area y personal) o intensivo (menos
area y personal, pero con equipamiento
algunas veces automatizado);

la produccién de lodo de desecho, que
es fundamental para estimar las labores
de operacién, el costo y el tipo de
equipo requerido para su estabilizacion y
deshidratacion;

el equipamiento electromecanico, que
tiene un impacto directo en los costos

y la complejidad de las labores de
operacién y mantenimiento;

la facilidad operativa y de
mantenimiento, que es fundamental para
conocer el numero de empleados y el
nivel profesional requerido para lograr
buena eficiencia de tratamiento;

la capacidad y voluntad de pago de la
poblacion, que permite estimar un orden
de magnitud de la tarifa que los usuarios
pueden o estan dispuestos a pagar;

el nivel tecnoldgico de la comunidad
para saber si el tratamiento seleccionado
es congruente con el mismo;

la frecuencia y el control de los procesos
de tratamiento requerido para el eficiente
desempefio del sistema de tratamiento,
que es Util para definir la rutina de
trabajo, el tipo de anélisis de laboratorio
a contratar o el personal técnico y el
equipamiento minimo para su realizacion
y finalmente

la posibilidad del re-uso de efluentes

y lodos, que segun el uso definido es
primordial para establecer el nivel de
tratamiento requerido, lo cual repercute
directamente en la constitucion de la
planta y su tamafio, asi como en el costo
de inversion inicial.

Tomando en cuenta los aspectos
anteriormente descritos, se puede
establecer el siguiente orden de prioridad

para los sistemas de tratamiento de agua

residual en Honduras, sobre la base de la

poblacién equivalente y el nivel tecnologico
de la comunidad:

1. Fosas sépticas asociadas con: zanjas
de infiltracién y filtracién, pozos
de absorcion, filtros anaerébicos y
humedales de los diversos tipos.

2. Tanques Imhoff o reactores anaerobicos
de flujo ascendente (UASB),
complementados con: humedales,
filtros anaerdbicos, filtros percoladores y
lagunas de estabilizacion.

3. Lagunas de estabilizacion facultativas
seguidas de lagunas de maduracion en
serie 0 de flujo pistdn obtenido mediante
bafles.

4. Lagunas Anaerobicas en serie con
lagunas facultativas y lagunas de
maduracion.

5. Lagunas aireadas asociadas con
lagunas de decantacion.

6. Lodos activados tipo: contactores
bioldgicos rotativos (CBR), zanjas
de oxidacion, aireacion extendida y
secuenciales (SBR)

7. Procesos mixtos anaerobicos aerébicos
compuestos por reactores anaerdbicos
de flujo ascendente UASB) y los
activados.

8. Lodos activados convencionales.

A= Compartimiento de entrada D= Sifén de dosificacion

B= Compartimiento de salida E= Altura de carga

C= Camara de dosificacion F= Tuberia de descarga

G= Cubiertas de las bocas de inspeccion (levantadas cuando la distancia a la
superficie del suelo es mayor de 30 cm)

Estas son apropiadas en zonas aisladas
0 que no cuentan con una red de
alcantarillado sanitario, su aplicacion debe
limitarse a poblaciones menores de 500
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habitantes pero también pueden modularse
sin exceder individualmente el maximo
recomendado. Las fosas sépticas son
unidades herméticas compuestas de uno o
dos compartimentos, donde se efectta un
tratamiento primario que remueve un alto
porcentaje de los sélidos sedimentables,
que se descomponen por via anaerobica,
debido a su corto tiempo de retencion

el efluente contiene gran cantidad de
patégenos, que no puede ser descargado
directamente a un curso de agua, al suelo o
a una cuneta, consecuentemente requiere
un tratamiento secundario como ser:
zanjas de infiltracion y filtracion, pozos de
absorcién, filtros anaerobios y humedales.

Su operacién y mantenimiento es sencilla,
pero generalmente funcionan mal cuando
no se controla la altura establecida de nata
y de lodo en el interior de la fosa.

Filtros Anaerdbicos

Josa Séptica
1.00

- F Filiro -

g

Pendiente Falso fondo

Se utilizan cuando no es posible infiltrar

el efluente de la fosa séptica en el suelo o
hay necesidad de un tratamiento adicional,
porque se quiere disponer el efluente en

un cuerpo de agua. Generalmente son
tanques de forma cilindrica o cuadrada, que
contienen en su interior un material granular
donde se desarrollan los microorganismos
responsables del tratamiento, éste material
esta apoyado en un falso fondo perforado.

El liquido proveniente de la fosa séptica
asciende y cruza a través de la masa
bioldgica contenida dentro del reactor,
que luego descarga por la parte superior
del filtro. No requiere de equipo y su
mantenimiento es sencillo, consiste
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basicamente en controlar la acumulacién
de sélidos que ocurre en el falso fondo

y en la parte baja al inicio del material
granular. Se recomienda descargar lodos a
través de sistema de limpieza una vez que
la concentracion de lodos en el efluente
exceda el 5% en peso.

Tanque Imhoff

Ventilas
Canales de distribucion
Rejilla  desarenador

Valvla de
limpieza

Cote Tanque Imhoff

Se recomienda para poblaciones
equivalentes menores de 1,000 hab.

o ligeramente mayores, cuando se

utilizan médulos cuya capacidad no

supera la indicada, son unidades
herméticas compuestas de dos niveles,

el superior donde se realiza el proceso

de sedimentacion y se ubica la zona de
ventilacién y el inferior para almacenamiento
de lodos, donde se produce su
estabilizacién por via anaerdbica. Debido a
que es un tratamiento primario y el tiempo
de retencion es corto, no se logra una
buena remocién de patdgenos, asi que

el proceso debe complementarse con un
tratamiento secundario. No requiere de
equipos electromecanicos y su operacién es
sencilla.

Lo mas importante es mantener libre de
nata la zona de ventilacion para facilitar la
salida o captura de gases y evitar su salida
por la abertura de paso, ubicada en la
parte baja de la zona de sedimentacion. La
abertura debe ser limpiada semanalmente.
Los lodos del digestor deben extraerse

y depositarse cuando alcancen su altura
maxima de acumulacion (como minimo

45 cm debajo de la abertura de paso),
para posteriormente depositarlos en los
lechos de secado. Cuando existan méas

de dos tolvas es conveniente alternar

mensualmente el sentido del flujo, a fin
de que los lodos se distribuyan en forma
uniforme en las tolvas.

Filtros Percoladores

Son reactores en los cuales la biomasa
bacteriana forma una biopelicula adherida a
un medio de soporte fijo, que puede ser de
piedra o plastico. Los organismos presentes
en la biopelicula oxidan la materia orgénica
que toman del agua residual que desciende,
valiéndose del aire que circula libremente

a través de los huecos que existen en

el material filtrante. Debido a su gran
estabilidad frente a las variaciones de la
carga organica entrante, se puede utilizar
en poblaciones de tamafio medio, solo

0 en conjunto como primera fase de un
tratamiento bioldgico posterior.

Las ventajas que ofrece esta tecnologia
son: a) un alto rendimiento en eliminacién
de materia organica, b) facil operacion, c)
una instalacion compacta y d) cuando las
condiciones topograficas lo permiten puede
funcionar por gravedad. Sus desventajas
son: a) la necesidad de material de soporte
especial y b) puede generar la presencia
de moscas y mal olor que son dificiles de
controlar.

Reactores Anaerébicos de Flujo
Ascendente (UASB)

- : Quemador de gas a
! 1
| Medidor de biogas
A bl =
Em | Corta llama
i e
Dren Dren

Sello hidraulico ./




Consiste en un reactor donde el agua
residual pasa a través de un lecho de lodo,
que varia de muy denso y con particulas
granulares de elevada capacidad de
sedimentacion, proximas al fondo, hasta
un lodo mas disperso y leve en la parte
superior, la estabilizacién de la materia
organica ocurre en todo el lecho. El agua
residual entra por el fondo y sale del reactor
a través de un decantador interno colocado
en la parte superior. Un dispositivo de
separacion de gases y solidos, localizado
abajo del decantador, garantiza la
condiciones 6ptimas para la sedimentacion
de las particulas que se desprenden del
manto de lodos, permitiendo que retornen
a la cdmara de digestion. No requiere de
€quipo mecanico y su operacion es sencilla,
pero requiere de un personal capacitado
para el control de procesos, que consiste
en monitorear la DBO, la alcalinidad, el

pH, la actividad metanogénica, altura y
concentracion de solidos.

Sus ventajas son: a) es un sistema
compacto, b) no requiere de equipos
mecanicos, ¢) tiene baja produccion de
lodos y con buena estabilizacién, d) puede
procesar elevadas cargas organicas y bajo
consumo energético, que puede ser suplido
por el propio biogas. Sus desventajas son:
a) posibilidad de generacién de malos
olores, b) baja capacidad para tolerar
cargas toxicas, ¢) un tiempo prolongado
para puesta en marcha, d) requiere post-
tratamiento y e) presenta una baja eficiencia
en la remocién de organismos patégenos.

Humedales Artificiales de Flujo
Sub-Superficial (Wetland)

I

w & I i
i ¥ Macrofitas
Agua pretralada“\ I
Superficie del lecho
canal de distribuci ‘\ﬁ\ﬁlr Nivel del agua

i / 'lq ;“'

/ Roca volcanica
@4
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Roca volcanica
@-4)

Tubo flexible

Pendiente: 1-2%
Agua tratada

: . - g
Arcilla compactada Medio filtrante roca volcanica ...
layer. B e (05- 15 mm) Caja recolectora

Son apropiados para tratar los efluentes
primarios y consisten en excavaciones
de baja profundidad que se hacen en el

terreno, y se rellenan de material granular
de alta permeabilidad, donde se siembran
plantas que degradan la materia organica
del agua residual. Estas obras son faciles
de construir y operar. Su operacion consiste
en controlar el nivel del agua en el medio

y sembrar, cortar o cosechar las plantas,
que pueden ser florales, artesanales (como
tule, bambu y junco) y para forraje (Zacate
Taiwan). Este sistema tiene una ventaja
sobre las lagunas, ya que no es afectado
por las condiciones climaticas, no hay
produccion de malos olores ni proliferacion
de mosquitos, tiene buena integracién con
el ambiente, brinda una buena remocién de
DBO y coliformes fecales, elimina nutrientes
(Nitrogeno Fosforo y Potasio), produce

un efluente clarificado y el sistema puede
ser autosostenible por el aprovechamiento
de las plantas o el re-uso del agua en la
agricultura, es ideal para zonas secas.

El sistema presenta las desventajas
siguientes: a) necesidad de un tratamiento
previo, b) requiere areas considerables, c)
son afectados por contaminantes toxicos
y d) requieren de un medio granular
especial, que con el tiempo tiene que ser
reemplazado debido a la acumulacion de
solidos.

Lagunas de Estabilizacion

Estas instalaciones consisten en
excavaciones hechas sobre el terreno
donde se retiene el agua residual durante
un tiempo, que varia en funcién de la carga
organica aplicada y de las condiciones
climaticas presentes. La materia organica
es degradada por los microorganismos

y los procesos naturales (factores fisico
quimicos y meteorologicos). Las lagunas
se recomiendan para cualquier tamafio de
poblacion, especialmente cuando se tiene
terreno con suficiente area disponible, y
cuando se requiere la remocion de huevos
de helmintos y organismos patégenos.

Las lagunas pueden clasificarse por su
contenido de oxigeno en: a) anaerdbicas, b)
facultativas y ¢) aireadas. Las ventajas que
ofrece esta tecnologia son las siguientes:
a) buena eficiencia en la eliminacion de
huevos de helmintos y patégenos, b)
eficiente remocion de DBO, c) estructuras
faciles de construir, mantener y operar, d)
no requiere equipamiento , e) resistencia a
las variaciones de carga y f) remocion de
lodos cada 10 6 20 afios.

Las desventajas que presentan las lagunas
son las siguientes: a) requieren grandes
areas de terreno para su construccion, b)
la simplicidad de operacion puede traer un
descuido en su mantenimiento, c) posible
necesidad de remover algas, d) potencial
crecimiento de insectos, €) son afectadas
por las condiciones climaticas y por los
compuestos toxicos.

El mantenimiento de las lagunas es sencillo
y basicamente comprende: a) la limpieza
periodica de las obras de llegada, canales
de acceso y salida de las lagunas; b)

la limpieza de natas y material flotante
acumulado en las esquinas y orillas; c)

el corte y limpieza de material vegetal en
los diques; d) el riego y corte de la grama
sembrada en el predio y los taludes.

Lagunas Aireadas

Son empleadas generalmente como primera
unidad de un sistema, en casos donde la
disponibilidad de terreno es limitada o para
el tratamiento de aguas negras con altas
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concentraciones y desechos industriales,
también son muy utilizadas en climas frios.
Para que el efluente sea de buena calidad,
la remocion de sélidos en suspension debe
hacerse con decantacion, generalmente
se utilizan lagunas de decantacién que

se proyectan con un tiempo de retencién
menor de 3 dias, para evitar el crecimiento
de algas.

Esta alternativa de tratamiento presenta
las siguientes ventajas: a) Construccién,
Operacion y manutencion simples

en comparacion con lodos activados
especialmente aireacion extendida,

b) menor requerimiento de area que

todos los sistemas de lagunas, c) mayor
independencia de las condiciones
climaticas, d) buena eficiencia para
remocion de DBO, e) buena resistencia a
las variaciones de carga entrante y f) baja
posibilidad de generacion de malos olores.
Sus desventajas son: a) no es eficiente
para remover patogenos, b) necesidad de
equipamiento, ¢) alto consumo de energia,
d) la operacion y el mantenimiento son mas
complicados que en lagunas anaerdbicas
o facultativas y €) es necesario remover el
lodo con mayor frecuencia.
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En este proceso pueden distinguirse dos
operaciones distintas: Oxidacion bioldgica
y la separacion sélido liquido. La primera
operacion tiene lugar en la cuba de
aireacién, donde se desarrolla un cultivo
bioldgico formado por un gran nimero de
microorganismos agrupados en fléculos
(fangos activos). La segunda operacién

se realiza en un clarificador o decantador
secundario, donde el licor mezclado se
retiene para separar el agua depurada y
los fangos floculados. Las ventajas que
presenta el sistema son las siguientes:

a) la superficie requerida es pequefia, b)
presenta un alto rendimiento de remocion
de materia organica, c) tiene la posibilidad
de eliminar varios de nutrientes en forma
simultanea, d) sus parametros de operacion
pueden ser controlados y €) no promueve
la aparicién de malos olores e insectos.
Las desventajas de este sistema son:

a) alto costo de inversion inicial, b) gran
cantidad de equipos susceptibles de
averias, c) elevado costo de mantenimiento
electromecanico, d) alto costo energético
y ) necesidad de personal especializado
para el control de proceso, que debera
verificar: Oxigeno disuelto, s6lidos
suspendidos, carga bioldgica, edad del lodo,
indice volumétrico, la microbiologia, caudal
de recirculacion y de lodo excedente.

Como se puede observar la operacion

de estas plantas es compleja y requieren
ser operadas por personal altamente
capacitado y bajo la direccién de un
profesional, especialista en procesos de
tratamiento, que dependiendo del tamafio
de depuradora debera ser auxiliado por
profesionales con especialidades afines
(Quimicos, microbi6logos, técnicos en
automatismo, electromecanicos).

En general podemos decir que el
tratamiento en Honduras enfrenta los
problemas siguientes:
1. al seleccionar la tecnologia no

se toma en cuenta la capacidad

técnica y financiera de las
comunidades,

. se realizan muy pocos estudios

para la caracterizacion del agua
residual,

. Nno se realiza investigacion en el

pais para evaluar los procesos y
ajustar los parametros de disefio a
la realidad nacional,

. limitada capacitacién de los

operadores y encargados de las
plantas,

. carencia de programas de

mantenimiento preventivo,

. no se dota a los operadores del

equipo apropiado para la operacion
y mantenimiento,

. las tarifas no permiten cubrir los

costos de tratamiento, minimo ni el
control y vigilancia de los procesos
de tratamiento,

. los usuarios desconocen los

beneficios del tratamiento y

. la globalizacion ha incrementado

el acceso al conocimiento pero
también nuestra dependencia
tecnoldgica.

Revisar la normativa e incorporar
el re-uso de agua y los sélidos
biolégicos, asi como la gradualidad
en el tratamiento. La peor solucion
de saneamiento es no hacer nada.
Llevar un registro de las plantas
de depuracion existentes y

ejercer una mejor vigilancia

sobre el control de procesos,

para exigir el cumplimiento de la
normativa y minimizar los impactos
ambientales.

Establecer una politica sectorial
para regular la seleccion de
tecnologias y garantizar su
sostenibilidad.

Ser mas creativos en la adopcion
de alternativas tecnoldgicas para
posibilitar el acceso de los pobres
al saneamiento.



Tecnologias Apropiadas

de Saneamiento
Una alternativa a los sistemas convencionales

Igmarrey Pacheco Rivas'

La tecnologia tiene como finalidad
ayudarnos a resolver problemas. Pero

los problemas no son iguales en todos
lados, los recursos de que se disponen
para desarrollar una tecnologia no se
parecen y las formas de hacer las cosas
son distintas segun las culturas. Las
tecnologias apropiadas de saneamiento
(TAS) reconocen que la tecnologia no es
neutra, que es una mediacion social y
por tanto esta interpelada por el contexto
cultural, social y productivo en el que se
desarrollan. Estas tecnologias surgen del
reconocimiento de la existencia de modelos
de desarrollo diversos y de una economia

local vinculada a los recursos con los que
se cuenta.

Las TAS son apropiadas al ambiente,
apropiadas para la tarea y apropiadas para
la gente. Para ser apropiadas al ambiente
tienen que utilizar recursos renovables y
no sobrepasar la capacidad de carga de
los ecosistemas en los que se insertan.
Para la tarea tienen que dar respuesta al
problema planteado de manera eficaz y
eficiente. Finalmente, para ser apropiadas
para la gente, tienen que ser de bajo costo,
de facil manejo, de sencilla comprension y
reproducibles a escala local.

" Igmarrey Pacheco Rivas es cooperante de CUSO ONG Canadiense de Cooperacion Internacional. El presente articulo no representa la opinion oficial
de CUSO, ACDI u otra agencia del gobiemno del Canada. E-mail: otroigmarrey@yahoo.es

Sistemas de Saneamiento
Ecologico

Los sistemas de Saneamiento Ecoldgico
son estrategias y técnicas basadas en
procesos naturales para el tratamiento

de los residuos cloacales, que nos dan la
posibilidad de reutilizar los productos finales
de su proceso de depuracién, cerrando asi
un ciclo natural de los residuos, en el cual la
basura no existe, y todo desecho producido
por uno es siempre aprovechado por otros.
Estos sistemas utilizan fuentes de energia
renovables, materiales accesibles para su
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construccion y presentan bajos costos de
implementacion y mantenimiento.

Sistema de Humedales
Construidos

Los humedales construidos “recrean”

los procesos que se dan en los

humedales naturales: el humedal retiene

y descompone. Son utilizados para el
tratamiento de aguas residuales con alta
carga de materias organicas y nutrientes.
Los humedales construidos son canales
que se impermeabilizan y se rellenan con
piedras, sobre el cual crecen las plantas
acuaticas emergentes. Son sistemas de
flujo subsuperficial (los hay también de flujo
superficial), ya que las aguas residuales
circulan por dentro del canal, entre las
piedras y las raices de las plantas, evitando
asi posibles salidas de malos olores y
riesgos de exposicion de las personas con
aguas contaminadas.

Un buen dimensionamiento y disefio de
un tratamiento primario, que asegure la
retencion de sélidos a través de un pozo
impermeabilizado, ayudara a que en el
humedal construido, los microorganismos
que se adosan a las superficies de

las piedras y las raices de las plantas
acuaticas, funcionen como un filtro fisico
y biolégico que retiene y aprovecha la
materia organica. Al salir del humedal,

las aguas depuradas no presentan olores
y estan en condiciones aptas para ser
vertidas a terreno, sin riesgo para la salud
ni el ambiente, o ser reutilizadas como
biofertilizante, gracias a su carga en
nitrégeno y fésforo.

Sistema de Letrina Abonera

La letrina abonera, es una letrina que no
necesita agua para su funcionamiento. Lo
estratégico de la letrina abonera esta en
separar la orina de la materia fecal (aqui
se requiere el uso de una taza separadora,
especialmente disefiada para tal efecto).
Asi el proceso de compostaje 0 abono de
la materia fecal producira una tierra fértil
conocida como compost, que puede ser
usada como fertilizante de suelos. La orina,
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a su vez, pude ser reutilizada, luego de un
proceso de fermentacion y mezclada con
agua, como un muy buen biofertilizante para
la agricultura o el riego de arboles y plantas.
La letrina abonera posee la cualidad,
respecto a cualquier otro sistema de
saneamiento, de resolver la contaminacion
de las aguas antes de que sucedan.

La letrina abonera es una tecnologia,
esencialmente, preventiva.

Saneamiento Ecoldgico en
Honduras

Las experiencias hasta ahora
implementadas en Honduras, como en
otros paises de la regién y América Latina,
han sido dispersas y llevadas a cabo

por iniciativas privadas 0 comunidades
apoyadas por organizaciones no
gubernamentales, sin contar con un registro
que nos permita cuantificar y, por sobre
todo, cualificar el devenir que han tenido
estos sistemas.

Las tecnologias apropiadas de saneamiento
no han sido, aun, incorporadas como

parte de una politica institucional por

los organismos gubernamentales ni las
agencias de cooperacion internacional que
apoyan y trabajan programas de agua y
saneamiento. Ademas de ser tecnologias
que estan desamparadas desde el punto
de vista juridico, al no contar con un marco
legal, nacional o municipal, que las regulen
y promuevan.

No obstante, actualmente, en los
Departamentos de Santa Bérbara y San
Antonio de Cortés, estamos trabajando

en el disefio de un “proyecto piloto

de saneamiento ecoldgico” en las
comunidades rurales de El Zapotal, Las
Minas y Las Barreras, en los Municipios
de Chinda, llama y San Antonio de Cortés,
respectivamente.

El proyecto piloto esta siendo coordinado
por tres organismos: OCDIH (Organismo
Cristiano de Desarrollo Integral de
Honduras), WFP (Water For People) y el
SANAA (Servicio Autdnomo Nacional de
Acueductos y Alcantarillado), a través de

la Oficina de Acueductos Rurales de la
Divisién de Occidente, siendo esta una
buena practica de trabajo interinstitucional,
con aportes y busqueda de financiamiento
externo y la capacitacion del equipo
técnico, también interinstitucional, que
abordara integralmente todas las fases de
un proyecto de saneamiento ecoldgico,
como lo son: la transferencia tecnologica, la
construccion participativa de los sistemas,
el uso y mantenimiento y el seguimiento y
monitoreo. Parte importante del proyecto
seré la sistematizacion audiovisual de todas
las fases del proyecto, como instrumento
clave para la difusién y socializacion de las
tecnologias y del proceso de apropiacién
tecnoldgica por parte de comunidades
rurales en el Occidente de Honduras.




Mensajes y Opiniones del Sector sobre
el Saneamiento en Honduras

La Coyuntura del Ano Internacional del Saneamiento para el Pais

Jorge Méndez - Gerente General del Servicio Autébnomo Nacional de Acueductos y
Alcantarillados (SANAA), Secretario Ejecutivo del Consejo Nacional de Agua y Saneamiento
(CONASA) y Presidente de la RAS-HON

“La decision que tomd la Organizacion de las Naciones Unidas, declarando el 2008, Afio Internacional del
Saneamiento, nos ha permitido como parte fundamental del Gobierno: delinear estrategias, orientar esfuerzos
institucionales, realizar alianzas nacionales e internacionales, para resolver los problemas del saneamiento.

En nuestro pais hemos dado un paso firme, declarando este afio como el Afio Nacional del Saneamiento,
estamos realizando con la RAS-HON y el Foro Centroamericano y Republica Dominicana de Agua Potable y
Saneamiento (FOCARD-APS), el Plan Nacional de Saneamiento, que pronto socializaremos y validaremos

para su oficializacion. No me cabe duda que este instrumento sera fundamental y junto con los cooperantes y la
sociedad civil organizada, podremos enfrentar el gran reto que plantean los Objetivos de Desarrollo del Milenio
(ODM), estoy convencido que en los proximos afios lograremos cambios positivos, especialmente en los sectores
mas pobres.”

Para Alcanzar las Metas del Milenio en Agua y Saneamiento
Omar Nunez — Director de la Asociacion Hondurefa de Juntas Administradoras de
Sistemas de Agua (AHJASA)

“Seriamos injustos al no reconocer que, a pesar de las caracteristicas socioeconémicas de nuestro pais ahora
contamos con una importante cobertura en agua y saneamiento. Asi también no debemos dejar de valorar la
falta de sostenibilidad que la caracteriza y las cantidades econdmicas calculadas para poder alcanzar la meta
de cobertura propuesta en los objetivos del milenio.

Después de hacer una reflexion sobre lo alcanzado y valorar todo lo que hace falta para poder disfrutar de
servicios en un ambiente auto sostenible, surge la necesidad de mejorar la estrategia, llevando a la practica el
proceso de descentralizacion ya iniciado pero ahora estancado. El cual tiene como principal objetivo convertir
en sujeto activo aquellas personas que fueron objeto de mejoramiento en cierta medida pasivo, por parte de
nuestros proyectos de agua y saneamiento que intensivamente por mas de 30 afios han sido ejecutados.

Hoy la realidad nos llama a todos por igual en funcion de actuar el nuevo rol que nos corresponde
desempeifiar, ya sea como ciudadanos o lideres comunitarios, autoridades locales, representantes de
organismos del estado, ONGs o cooperantes. Es algo que todos deberiamos acatar, no solamente por que

el nuevo marco juridico lo manda, sino por la responsabilidad que deberiamos asumir para heredar un mejor
pais, el cual aiin no hemos podido sacar de la pobreza y que no tiene a nadie mas que nosotros mismos para
levantarle el honor y el &nimo con mejores y sostenibles condiciones de vida.”
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Prioridad al Saneamiento Integral
Reto Grueninger - Director Residente Adjunto de Agencia Suiza para el Desarrollo y la
Cooperacion (COSUDE) para América Central

“La Agencia Suiza para el Desarrollo y la Cooperacién (COSUDE), contintia apoyando el Sector de Agua

y Saneamiento en Honduras con la Fase IV de su Programa Aguasan, con el que espera, entre otros,
incrementar el acceso al servicio de saneamiento a unas 25,000 personas que estan en condicién de
pobreza o extrema pobreza, logrando un impacto en su salud. COSUDE otorga una alta prioridad al
saneamiento integral, como un concepto que incorpora manejo de excretas y aguas grises, manejo seguro
del agua en el hogar, higiene y saneamiento ambiental (correcta disposicion de desechos solidos, hogares
con techos, pisos y ambientes saludables; y, el correcto manejo de animales domésticos). El saneamiento
integral es una tarea que requiere de la participacion de las familias, autoridades locales; v, la procura de
una alianza publica - privada para poder responder a la demanda mediante el desarrollo del mercado de
prestadores de servicios a nivel local.”

Efecto Multiplicador de las Juntas de Agua
Maria del Carmen Rivera — Presidenta de la Junta de Agua de la Colonia Villa Cristina de
Tegucigalpa

“Los miembros de la Junta de Agua de la Colonia Villa Cristina, comprometidos con el desarrollo y las
necesidades de la comunidad, hemos implementado con el apoyo de un comité y la contribucion de los
habitantes en general, acciones de saneamiento basico. Es importante resaltar que el hecho de trabajar
con el componente agua y saneamiento, no solo se llega a las personas con el beneficio, sino que también
se trabaja la transformacién del ser humano en lo que corresponde a: educacién integral, salud, y valores,
propiciando cambios de conducta. Considerando la problemética de la zona y el estado de pobreza que se
refleja en la calidad de personas con las que contamos ahora, nifios y nifias mas saludables, personas que
reconocen y ponen en practica sus conocimientos como efecto multiplicador y asumen su compromiso de
amor al préjimo y valor a la vida con dignidad.”

&
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Profesionales del Saneamiento: Defensores de la Salud Publica
Dra. Lillian Reneau-VVernon - Representante de OPS en Honduras

“La importancia de atender la agenda de saneamiento se hace cada vez mayor. Estudios recientes sugieren
que el saneamiento y la higiene deficientes son la principal causa, o la causa subyacente, de mas de la
mitad de las 10 millones de muertes infantiles anuales a nivel mundial. Cifras de la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) indican que el 17% de las defunciones de nifios menores de cinco afios se atribuye

a enfermedades diarreicas, convirtiéndolas, después de la neumonia, en el segundo gran causante de
muertes infantiles. La diarrea es también uno de los factores mas importantes de la desnutricién y el
crecimiento atrofiado. Es una enfermedad de transmision fecal-oral que puede prevenirse con buenas
practicas de higiene comunitario, de la vivienda y personal.

Tenemos que hacer hincapié en nuestros gobiernos de la necesidad de crear las condiciones para que
nuestras poblaciones cuenten con soluciones para la remocion de excretas y buenas practicas de higiene,
que implica también el buen manejo de agua a nivel intra-domiciliario. Se necesita mas abogacia y
educacion comunitaria para que nuestra gente vea al saneamiento basico como una necesidad vital.

En este afio internacional del saneamiento y en nuestro bregar por contribuir al alcance de los Objetivos de
Desarrollo del Milenio (ODM), hacemos propia la oportunidad de esta publicacion de la RAS-HON para hacer
un llamado a los profesionales del saneamiento para que recuerden su condicién de defensores de la salud
publica y concentren sus esfuerzos no solo en aumentar cobertura de los servicios sino también su calidad; y
realizar las intervenciones basadas en la evidencia epidemiol6gica contribuyendo a la reduccién de la carga
de problemas de salud en las poblaciones mas vulnerables.”



— Ministro del Fondo Hondurefio de Inversion Social (FHIS)

El Fondo Hondurefio de Inversién Social en cumplimiento a su mision de “Ser un ente gubernamental a través
del cual se mejore la calidad de vida de las poblaciones méas pobres del pais...”, y a su visién de “Promover el
desarrollo local a través de Infraestructura social y productiva en el sector rural y en el urbano de pequefias y
medianas ciudades, para atender a la poblacién méas pobre y vulnerable...” impulsa el saneamiento sostenible
con la ejecucion de proyectos orientados, tanto a la construccion de infraestructuras con tecnologias apropiadas,
como a la consecucion de cambios de actitud en los usuarios, a través de capacitaciones dirigidas a mejorar la
sostenibilidad de la obra, la gobernabilidad de las comunidades, y el fomento de buenas précticas en higiene.
Alo largo de su historia el FHIS ha destinado més de dos mil millones de Lempiras en asistencia al sector de
saneamiento y ratifica su firme compromiso ante el pueblo de Honduras y organizaciones como la Red de Agua y
Saneamiento de Honduras y sus miembros, de continuar apoyando todas aquellas iniciativas que contribuyan a
lograr los Objetivos del Milenio, de reducir a la mitad la falta de cobertura en saneamiento al 2015.

- Directora Regional Adjunta para América Latina y el Caribe Fondo de las
Naciones Unidas para la Nifiez (UNICEF)

“En América Latina, aun existen 121 millones de personas que no tienen servicios adecuados de saneamiento
y deben compartir un mismo bafio entre familias o defecar en instalaciones inseguras o al aire libre, negandoles
asi el derecho a su dignidad y poniendo en riesgo su salud e incluso sus vidas, en especial para la nifiez, donde
muchas de las muertes se podrian evitar.

Considerando, segun el ultimo reporte del Programa de Monitoreo Conjunto (JMP por sus sigla en inglés de
“Joint Monitoring Programme”) elaborado por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y UNICEF a nivel
global, muestra que en los ultimos 16 afios en América Latina y el Caribe sélo se ha reducido en 22 millones

las personas sin saneamiento, el reto es evidente. En el marco del cumplimiento de los ODM, la brecha en los
servicios de saneamiento sigue siendo un desafio, en especial en las comunidades rurales, afro-descendiente e
indigenas, donde en esta Ultima casi la mitad de ellas no tienen acceso a saneamiento, impidiéndoles salir del
circulo de pobreza y miseria en que se encuentran sumidos generacionalmente.

Aln cuando la provision de infraestructura es necesaria y urgente, esta no es suficiente. La educacion sanitaria
y promocion de la higiene es esencial, en especial el lavado de manos, pudiendo ser tanto 0 mas efectivo que
la provision misma de los servicios en la reduccion de enfermedades. El reto del saneamiento es alcanzable. Se
necesita de la voluntad politica de los Estados y sus instituciones, asi como el involucramiento de las agencias
de cooperacion, el sector privado y la sociedad. Es momento de actuar...jjinvolicrate!! jjUnete por la nifiez!!”

- Director Regional de WSP para América Latina y el Caribe

“Vivimos en una era digital. Disponemos de las Ultimas tecnologias de la informacién y la comunicacién. La
“humanidad ha dado grandes saltos hacia la modernidad y el progreso de las civilizaciones. Sin embargo, mas de
2,500 millones de personas — 41% de la poblacion mundial- no tiene acceso a la calidad de vida saludable que
solo el saneamiento puede ofrecerles.

América Latina y el Caribe no han sido la excepcion. Son aiin més de 120 millones los latinoamericanos que
carecen de acceso a sistemas mejorados de saneamiento. Menos del 15% de las aguas residuales son tratadas
en el continente. La evidencia también ha demostrado que donde no esta disponible ninguna instalacion sanitaria
ni sistemas de disposicion de residuos solidos, las aguas residuales permanecen en el lugar que las personas
habitan, y los grupos mas pobres y vulnerables son los que mas sufren.

El desafio es inmenso, pero no imposible. El Afio Internacional del Saneamiento ofrece una posibilidad de dar
mas importancia y prioridad en la agenda politica de los paises, WSP apoyara esta iniciativa.”
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— Director Coordinador del Ente Regulador de los Servicios de Agua Potable
y Saneamiento (ERSAPS)

“El Ente Regulador en cumplimiento de sus funciones y como resultado del proyecto de Implementacién de la
Regulacién en Diez Municipios ha establecido que de los 16 centros urbanos comprendidos en el proyecto,

4 cuentan con sistema de alcantarillado, y que solo el 39% estan conectado a los sistemas, las restantes
comunidades urbanas disponen las excretas mediante soluciones in situ (letrinas sanitarias), con cobertura del
orden del 76%. De las 246 localidades rurales con servicios de agua y saneamiento comprendidos en estos
municipios, la disposicion en todas ellas es mediante letrinas, con cobertura de 72%.

La Estrategia para la Reduccion de la Pobreza (ERP) establece como meta para el afio 2015, un 95% de
cobertura en saneamiento, para cuyo cumplimiento las opciones tecnoldgicas que se utilizan, son sanitariamente
aceptable, al tenor de lo establecido en la Ley Marco de Agua y Saneamiento, que define el saneamiento como
“coleccion, tratamiento, disposicién y disposicion de aguas servidas y sus residuos, incluyendo el manejo de
letrinas y el vertido de otras sustancias que pudieran contaminar los acuiferos o las corrientes de agua”. El

Ente Regulador, considera que alcanzar la meta de la ERP es posible, ya que se tienen ejemplos de algunas
comunidades que han alcanzado coberturas en exceso del 90%, siempre y cuando se priorice fortalecer los
mecanismos de financiamiento y apoyo a los prestadores urbanos y rurales para densificar la cobertura en las
comunidades que ya cuentan con infraestructura, sin interpretar que las metas de la ERP se circunscriben a
localidades que carecen de ellas.”

— Especialista Senior en Agua y Saneamiento del Banco Mundial. Gerente
del Proyecto de Modernizacion del Sector de Agua y Saneamiento (PROMOSAS)

“Honduras ha tenido experiencias muy interesantes en términos de saneamiento tanto a nivel urbano, con pilotos
de sistemas de alcantarillado simplificado en Tegucigalpa, o recoleccién municipal de lodos de fosas sépticas

en Puerto Cortés, como a nivel rural, a través de varios programas pilotos de letrinas innovadoras. El Afio
Internacional del Saneamiento es una oportunidad Unica para que el sector bajo el liderazgo de la RAS-HON
aprenda de estas experiencias y desarrolle una visién ambiciosa e innovadora para el saneamiento en Honduras.
El Banco Mundial ya se encuentra apoyando y desea mucho éxito a este esfuerzo nacional tan importante para
el bienestar, la salud y la dignidad del pueblo hondurefio.”

— Directora Nacional de Programas de CARE Honduras

“En el Afio Internacional del Saneamiento, CARE Honduras se une a la esperanza de un mundo donde se

de a este tema la importancia debida de manera integral, incluyendo provisién de servicios de agua segura,
disposicién de excretas, alcantarillado sanitario y tratamiento de aguas servidas, disposicion adecuada de
desechos solidos y toxicos, control de vectores y condiciones dignas de habitabilidad en viviendas. Se debe
destacar que las inversiones en saneamiento deben verse desde varios dngulos; el principal de ellos es la
mejoria en las condiciones de vida de la poblacién como un elemento generador de bienestar que sumado a
ofras acciones promuevan la auto ayuda y la equidad en su mas amplio sentido. Otro angulo, como politica de
estado, significa un ahorro inmenso en inversiones en medicina curativa que se logra al obtener una sustantiva y
tangible reduccién en enfermedades de origen hidrico o por la proliferacion de vectores.”



— Alcalde Municipal de Puerto Cortés

“La Municipalidad de Puerto Cortés para lograr el bienestar de los habitantes, promover su desarrollo integral y

la preservacion del medio ambiente y el marco legal nacional ha desarrollado una politica ambiental en donde el

saneamiento es uno de sus principales objetivos.

El saneamiento de Puerto Cortés esta orientado a la prevencion, coordinando con todos los actores involucrados en

el proceso de mejoramiento de la calidad de vida de las personas e implementando para ello programas y proyectos

tendientes a restaurar, recuperar y mejorar la calidad ambiental del municipio.

Para lograr lo establecido se desarrollan las siguientes actividades:

1. Inversidn en infraestructura y servicios publicos de saneamiento: Proyectos de tratamiento de aguas residuales
municipales, relleno sanitario, sistema de recoleccion de desechos sélidos, limpieza de canales pluviales, etc.

2. Regulacién ambiental para control de los residuos industriales y comerciales; exigencia para implementacién de
sistemas de minimizacién y tratamiento de los desechos.

3. Educacién sanitaria y ambiental en las dimensiones formal, no formal e informal para prevenir los problemas

ambientales que radican en los cambios conductuales de las personas.

Creacion y operacion del ente regulador de agua y saneamiento

Capacitacion y profesionalizacién del personal directamente involucrado o con funciones de gestién y operacion.

Participacién en redes nacionales e internacionales con organismos especializados.

Investigacion cientifica de la calidad del agua para establecimiento de lineas base

Monitoreo continuo para el registro de la evolucién de la calidad ambiental.

Desarrollo de proyectos de recuperacion y restauracion de los ecosistemas del municipio; por ejemplo limpieza

de los ecosistemas marino-costeros.”
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- Presidente AIDIS-Honduras

“La Asociacion Interamericana de Ingenieria Sanitaria (AIDIS), tanto a nivel internacional como a través de los
Capitulos nacionales, se suma a estos esfuerzos e iniciativas, participando en: i). Promover y participar del
didlogo de todos los actores que permitan la mejora del sector; ii). Facilitar la gestién del conocimiento, mediante
la socializacién de experiencias exitosas; iii). Despertar la conciencia ciudadana del derecho a gozar de servicios
de saneamiento; iv). Promover el compromiso de las autoridades en favor de la gobernabilidad de los servicios.
Con motivo de esta celebracién, AIDIS ha realizado multiples actividades, siendo las mas relevantes, la formacién
de la Red entre Empresas Operadoras de Agua en América Latina y el Caribe (WOP-LAC), el XXXI Congreso
Interamericano de Ingenieria Sanitaria y Ambiental a celebrarse en Santiago de Chile del 12 al 15 de octubre
proximo, y el “I Foro Interamericano de Empresas de Agua y Saneamiento” que se desarrollara simultdneamente
con el Congreso.

AIDIS, junto con sus 24 capitulos de pais, continuara sumando esfuerzos y acompafiando esta importante
iniciativa y proceso, hasta dar cumplimiento a los objetivos trazados, contribuyendo a mejorar la calidad de vida
de la sociedad del continente americano y de la hondurefia en particular.”

— Coordinador de Asistencia Técnica del Programa FHIS-KFW VI y VII

El alcanzar a corto plazo un adecuado “saneamiento” en las diferentes poblaciones de los paises, sean estas
urbanas, periurbanas o rurales, es un imperativo. Dada su relevancia, hay importantes acuerdos suscritos

por los gobiernos para tomar su cumplimiento, como una obligacién ineludible. Si particularizamos el caso de
Honduras, tenemos la ERP; las Metas del Milenio, el Acuerdo de Cali y otros. Considerando al 2008, el “Afio

del Saneamiento”, las inversiones requeridas en los paises no han sido las esperadas, pero si se han dado
importantes avances y en Honduras, atn queda mucho por hacer en el tema. Un aspecto relevante, es el giro
que se esta dando para garantizar que las inversiones en los proyectos, sean mas eficientes. Es el caso de los
proyectos ejecutados por la Comunidad PEC, impulsados por el FHIS y el Banco Aleman para la Reconstruccion
(KfW), que son altamente participativos a nivel local, con una capacitacion mas integral, promocionando habitos
adecuados de salud, higiene y saneamiento, que transforma su conocimiento y asi su posibilidad de crecimiento y
desarrollo.
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