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RESUMEN

La presente investigacion utiliza el enfoque del Derecho Humano al Agua y al Saneamiento para analizar
el sector de los servicios de agua y saneamiento y realizar un diagndstico en entornos periurbanos, y en
especifico para Lima Metropolitana. Actualmente, para el caso de Lima existe una brecha importante
entre los conectados y los no conectados al servicio de agua y saneamiento y se observa una mayor
dificultad en cerrar esa brecha por la baja planificacion urbana del gobierno y la llegada continua de
nueva poblacién. Se desarrolla una propuesta de marco conceptual que mide el nivel de servicio para los
titulares de derecho segun el enfoque de las cinco dimensiones del DHAS para la zona periurbana de
Lima. Para ello, se lleva a cabo una investigacion cualitativa en la zona de Collique, un pueblo joven de
mas de 100 mil habitantes ubicado en el distrito de Comas situado en el Cono Norte de Lima. La
informacién es recopilada a partir de talleres participativos y de entrevistas detalladas que permiten
conocer la realidad y las necesidades de la poblacion para formular la propuesta de marco conceptual.
Paralelamente se llevan a cabo entrevistas bilaterales a diferentes actores del sector que posibilitan la
comprension del sector y ayudan a realizar un pre-analisis de viabilidad para la propuesta de marco
presentada.

ABSTRACT

The present research uses the focus of the Human Right to Water and Sanitation (HRWS) to analyze the
water and sanitation services and carry out a diagnosis in periurban areas, specifically the Metropolitan
Lima Area. Currently, there is an important gap between connected and unconnected users in this area,
especially difficult to attack due to poor urban planning and new population continuous arrival. A
conceptual proposal is developed which measures the service level for right holders depending on the five
HRWS criteria in the Limean periurban area. A qualitative research is carried out in the Collique zone, a
100.000 people young village in the Comas district from the Limean North Cone. Data for the conceptual
proposal is taken from participative workshops and detailed interviews which give information about the
reality and needs of the population. At the same time bilateral interviews with different actors allow the
comprehension of this sector and permit a viability pre-analysis for the presented proposal.
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1. INTRODUCCION

El presente trabajo se enmarca bajo el convenio del grupo de investigacién Engineering Science and
Global Development (EScGD) de la Universitat Politecnica de Catalunya (UPC), con el grupo de la
Maestria en Gestion de los Recursos Hidricos del departamento de Ciencias Sociales de la Pontificia
Universidad Catdlica del Perd (PUCP). Estos disponen de amplia experiencia en el ambito de las
metodologias multicriterio en el sector de agua y saneamiento; y en la gobernanza del agua desde el
enfoque de las ciencias sociales y politicas, respectivamente. Por otro lado la investigacion ha sido
posible gracias al programa de Becas de investigacion para y sobre el desarrollo, de la Agencia Espafiola
de Cooperacion Internacional para el Desarrollo (AECID), que financié el proyecto: “Ciencias de la
Ingenieria y Desarrollo Global: Agua, Ciudad y Servicios publicos”. Bajo ese paraguas, el presente
trabajo toma el enfoque del Derecho Humano al Agua y al Saneamiento (DHAS) y se alinea con los
Obijetivos 6 y 11 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible. La investigacién se desarrolla en la zona
periurbana de Lima Metropolitana y utiliza una metodologia de investigacion principalmente cualitativa.

El acceso al agua potable y al saneamiento adecuado, son los recursos mas importantes de la salud pablica
para prevenir las enfermedades infecciosas y proteger la salud de las personas, ademas de ser esenciales
para el desarrollo (Cairncross et al. 2010). En general, América Latina posee unos niveles de cobertura
altos en materia de agua y saneamiento, aunque sus zonas periurbanas y rurales presentan un diferenciado
nivel de vulnerabilidad. Estas areas poseen un acceso a los servicios de agua y saneamiento reducido o
inexistente, y a diferencia de la zona urbana, son abastecidos por prestadores no convencionales, los
cuales ofrecen un servicio de poca calidad y muchas veces a precios inaccesibles (Maryati et al. 2015;
Kacker & Joshi 2012).

En el 2015, se concluyeron los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) propuestos por las Naciones
Unidas, compuestos por 8 objetivos y metas medibles destinados a mejorar las vidas de las personas mas
pobres del mundo. La meta 7.C senalaba “reducir a la mitad, para el afio 2015, el porcentaje de personas
sin acceso sostenible al agua potable y a servicios basicos de saneamiento” (JMP 2004). Peru logrd
alcanzar la meta de manera exacta, pero quedando todavia un porcentaje alto sin servicio mejorado de
agua (12.4%) y sobretodo de saneamiento (31.6%) * (MVCS 2016).

En septiembre de 2015 los dirigentes mundiales se reinen en una cumbre de las Naciones Unidas, donde
aprobaron los 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), que pretenden continuar con el impulso
generado por los ODM. Per( estd comprometido con su cumplimiento y en especifico con el ODS 6 -
Garantizar la disponibilidad de agua y su gestion sostenible y el saneamiento para todos-, el cual su
primera y segunda meta buscan lograr el acceso universal y equitativo al agua potable (a precios
asequibles) y a los servicios de saneamiento para el 2030. El desarrollo de este trabajo, esta alineado con
las dos primeras metas del ODS 6 y con la primera del ODS 11. Este Gltimo se compromete a -Conseguir
que las ciudades y los asentamientos humanos sean inclusivos, seguros, resilientes y sostenibles, y su
primera meta busca asegurar el acceso de todas las personas a viviendas y servicios basicos adecuados,
seguros y asequibles y mejorar los barrios marginales para el 2030 (JMP 2015).

! Datos de la encuesta ENAPRES 2014
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Los ODS, a diferencia de los ODM, son de caracter universal (aplicables a todos los paises) y tienen un
mayor papel en la contribucion a la proteccion y cumplimiento de los derechos humanos. Estos inciden
sobre el acceso equitativo y universal y sobre la lucha contra las disparidades de género, lo cual refleja el
principio basico de los derechos humanos de la no discriminacién y la igualdad.

El 28 de julio del 2010, las Naciones Unidas reconocieron explicitamente el Derecho Humano al Agua y
al Saneamiento (DHAS), reafirmando que un agua potable limpia y el saneamiento son esenciales para la
realizacion de todos los derechos humanos (Naciones Unidas 2010). EI DHAS no solo busca garantizar la
cobertura completa sino que sefiala unos minimos estandares que garanticen y aseguren una vida humana
digna y sin discriminaciéon. Estos son: disponibilidad, accesibilidad fisica, calidad, asequibilidad y
aceptabilidad.

Hasta el momento, la literatura cientifica presenta lineas de investigacion en torno al Derecho Humano al
Agua y al Saneamiento que proponen metodologias para el monitoreo (Flores-Baquero et al. 2016),
anélisis de indicadores (O. Flores Baquero et al. 2015), o propuestas de indices (Luh et al. 2013)
analizando la forma de agregacién de los indicadores, los pesos para las componentes del indice (Flores-
Baquero et al. 2016) o las diferentes escalas de nivel (Giné Garriga et al. 2017). Pero el contexto en el que
se han aplicado estas lineas de investigacion, son para el sector internacional o para un sector mas
especificas como es el entorno rural.

Por otro lado, existen diagndsticos y analisis sobre el acceso a los servicios de agua y saneamiento para
entornos urbanos marginales o periurbanos que la literatura cientifica estudia (Allen et al. 2006; Gerlach
& Franceys 2009; Akdim et al. 2012; Kacker & Joshi 2012). Pero hay un vacio en propuestas de marcos
conceptuales desde un enfoque del DHAS para entornos periurbanos. De ahi, que la presente
investigacion utiliza este enfoque para realizar un analisis del sector y presentar un diagndstico de la zona
periurbana de Lima, para finalmente proponer un indice multidimensional para medir el nivel de servicio
segun la realidad y necesidades de la poblacion estudiada.

En la actualidad, mas del 50% de la humanidad vive en las ciudades y 828 millones de personas viven en
barrios marginales yendo esta tendencia en aumento (Naciones Unidas 2015). Esto acentla las
desigualdades sociales en las zonas urbanas y deja a un sector de la poblacion sin acceso a los servicios
basicos, haciendo que los problemas de pobreza, exclusion y vulnerabilidad de la poblacién, aumenten
para los gobiernos (CEPAL 2016).

América Latina es la segunda region mas urbanizada del mundo después de Norteamérica y cuenta con el
80% de su poblacidn viviendo en las ciudades (Asian Development Bank & Inter-American Development
Bank 2014). Para el 2025 esta region va a contar con siete megaciudades (ciudades con mas de 10
millones de habitantes), siendo Lima Metropolitana una de éstas.

Lima se presenta como un caso interesante para su estudio en torno a los servicios de agua y saneamiento,
por su rapido crecimiento en los ultimos afos, por su ubicacién en un desierto siendo el recurso hidrico
muy escaso, y por presentar desigualdades en la cobertura de los servicios de agua y saneamiento (ver
Tabla 1) y en sus niveles de servicio.



Helena Grau Huguet

Porcentaje de casas con

Condicién econémica NUmero total de casas o
servicio de agua
Municipalidades con ingresos altos 92,276 99.8%
Municipalidades con ingresos medios 184,187 77.9%
Municipalidades con ingresos bajos 712,878 68.1%

Tabla 1: Desigualdades socioespaciales en los municipios de Lima Metropolitana.
Fuente: (loris 2016)

La investigacion se centra en un barrio en especifico de la zona periurbana de Lima, donde se busca
caracterizar de forma cualitativa las diferentes formas de abastecimiento de agua y saneamiento y conocer
las necesidades de la poblacién con el enfoque de las cinco dimensiones del DHAS. Lo interesante de
bajar a la escala barrio, evidencia la importancia de desagregar los datos a pequefia escala donde las
desigualdades también son presentes, y los datos globales esconden esas brechas (Menéndez Monzonis
2015).

2. OBJETIVOS

Objetivo general
- Disefio de un marco conceptual de apoyo a la toma de decisiones en relacién a la prestacion de
servicios del ciclo del agua en entornos metropolitanos coherente con el enfoque del Derecho
Humano al Agua y al Saneamiento.
Obijetivo especifico
- Analisis del sector desde el enfoque del Derecho Humano al Agua y al Saneamiento a partir de la
revision de la literatura gris y la socializacion del protocolo “The Equitable Access Score-card:
Supporting policy processes to achieve the human right to water and sanitation”.
- Diagnosis detallada a través de metodologias participativas para conocer la realidad y las
necesidades de la poblacion desde el enfoque de las cinco dimensiones normativas del DHAS.
- Propuesta de dos indices uno para agua y otro para saneamiento para medir el nivel de servicio de
los titulares de derecho a partir de una metodologia de investigacion cualitativa.

3. ANTECEDENTES
3.1. DERECHO HUMANO AL AGUA Y AL SANEAMIENTO

Como se ha comentado anteriormente, en el afio 2010, la Asamblea General y el Consejo de los Derechos
Humanos de las Naciones Unidas, a través de la Resolucion 64/292, reconocen explicitamente el derecho
al agua potable y al saneamiento como un derecho humano esencial para el pleno disfrute de la vida y de
todos los otros derechos humanos (Naciones Unidas 2010). Esto representa un gran avance dentro del
sector del Agua y el Saneamiento ya que se ve como una estrategia para influir en la toma de decisiones
de los gobiernos para asi combatir la crisis mundial del agua. Por otro lado, uno de los retos que tiene el
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Derecho Humano al Agua y al Saneamiento (DHAS) es ver como se mide su cumplimiento ya que su
marco conceptual es amplio en contenido y a veces poco preciso (O. Flores Baquero et al. 2015).

Segun el lenguaje de los derechos humanos, las personas son consideradas “titulares de derecho”,
refiriéndose a que cualquier persona se le debe garantizar y debe disfrutar de ese derecho; y el Estado es
considerado el “titular de obligaciones”, lo que significa que es el principal garante de ese derecho. El
Estado no sélo esta obligado a garantizar el bienestar de los titulares de derecho, sino que lo tiene que
hacer en igualdad, sin discriminacién y con los principios de participacion y rendicion de cuentas. Por
otro lado, es importante que exista una realizacion progresiva del derecho, por lo que el Estado debe hacer
lo posible y emplear el maximo de los recursos posibles para la realizacion y el avance de este derecho
(Naciones Unidas Asamblea General 2014).

A parte de estas caracteristicas 0 dimensiones transversales a todos los derechos humanos que los Estados
estan obligados a trabajar para su cumplimiento, estan las dimensiones normativas del derecho humano al
agua y al saneamiento que definen los minimos estandares a ser garantizados para el acceso a estos
servicios. Las cinco dimensiones normativas del DHAS son:

« Disponibilidad: El abastecimiento de agua debe ser suficiente y continuo para usos personales y domésticos. Estos
usos incluyen agua para tomar, para el lavado de ropa, la preparaciéon de alimentos, la higiene personal y del hogar.
Para el saneamiento se tienen que disponer de un nimero suficiente instalaciones de saneamiento al igual que se tiene
que cuidar que estos servicios tengan sistemas adecuados para la recoleccidn, tratamiento y eliminacion o reutilizacion
de desechos.

< Accesibilidad fisica: Los puntos de agua y las instalaciones sanitarias deben ser fisicamente accesibles para todas las
personas dentro o en las inmediaciones de cada hogar, centros de salud, escuelas, instituciones publicas y lugares de
trabajo, y reflejar las diferentes necesidades que experimentan las personas. Las instalaciones en si deben ser
accesibles, faciles de usar y seguras en todo momento del dia y noche y para todos los usuarios. Esto incluye a
aquellas personas que enfrentan barreras especificas al acceso como los enfermos o discapacitados, las personas
mayores o los nifios.

< Calidad: El agua necesaria, tanto para el uso personal como doméstico, debe ser saludable; es decir, libre de
microorganismos, sustancias quimicas y peligros radioldgicos que constituyan una amenaza para la salud humana. Las
Guias para la calidad del agua potable de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) proporcionan las bases para el
desarrollo de estandares nacionales que, implementadas adecuadamente, garantizaran la salubridad del agua potable.
Respecto a las instalaciones de saneamiento, éstas deben ser higiénicamente seguras para su uso y mantenimiento y
el material de desecho se debe recolectar, transportar, tratar y eliminar o reciclar de forma segura.

< Asequibilidad: EIl acceso a las instalaciones y a los servicios de agua y saneamiento, incluyendo la construccion,
mantenimiento de las instalaciones y explotacion del servicio (potabilizacion, tratamiento de aguas residuales y
eliminacion de excretas), deben estar disponibles a un precio que sea asequible para todas las personas sin limitar su
capacidad para adquirir otros bienes y servicios basicos, como es la alimentacién, salud, educacién o vivienda,
garantizado por otros derechos humanos.

« Aceptabilidad: La aceptabilidad es relevante para estimular el uso de las fuentes de agua potable y las instalaciones de
saneamiento. Para el agua, ésta debe ser de un color, olor y sabor aceptables. Y para el saneamiento, las instalaciones
deben ser culturalmente aceptables. El saneamiento personal sigue siendo un tema muy sensible en todas las
regiones y culturas y existen diferentes puntos de vista acerca de lo que se considera una solucién de saneamiento
aceptable en lo que respecta al disefio, ubicacién y condiciones de uso de las instalaciones de saneamiento. En muchas
culturas es necesario que se asegure la privacidad y para las instalaciones publicas la aceptabilidad requerira de bafios
separados para hombres y mujeres.
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Las fuentes de informacion para definir las cinco dimensiones son extraidas de documentos de las
Naciones Unidas, en concreto del manual practico para la realizacion de los derechos humanos al agua y
al saneamiento, que realiza la ex-Relatora Especial de la ONU, Catarina de Albuquerque, y por otro lado,
de las definiciones sintetizadas que realiza Oscar Flores (Flores-Baguero et al. 2016).

3.2. PROTOCOLO “THE EQUITABLE ACCES SCORE-CARD”

En 1999, expertos de los paises de la region europea crean el Protocolo sobre el Aguay la Salud (Protocol
on Water and Health), que surge de un acuerdo internacional en que las partes involucradas se
comprometen a establecer objetivos que promuevan la proteccién de la salud y el bienestar humano en un
marco de desarrollo sostenible, a través de la mejora de la gestion de los recursos hidricos incluida la
proteccion de los ecosistemas, prevencion, control y reduccién las enfermedades relacionadas con el agua
(Naciones Unidas Asamblea General 1999).

En el afio 2012, el grupo de trabajo “Water and Health”, lanza el informe “No one left behind: Good
practices to ensure equitable access to water and sanitation in the pan-European region” donde se
identifican tres retos claves para asegurar el acceso equitativo al agua y al saneamiento: i) reducir las
disparidades geograficas en la provision de los servicios; ii) prevenir la discriminacion o exclusion de
grupos vulnerables o marginados; y iii) garantizar la asequibilidad financiera de los usuarios (Naciones
Unidas Asamblea General 1999)

A partir de estos retos, la Comision Econdmica de las Naciones Unidas para Europa (CEPE), juntamente
con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), elaboran un protocolo: “The Equitable Access Score-
card: Supporting policy processes to achieve the human right to water and sanitation” (UNECE & WHO
2013), que ofrece una herramienta analitica para los gobiernos y otras entidades interesadas, el cual sirve
para establecer medidas de equidad en el acceso al agua y al saneamiento, identificar las prioridades
relacionadas, discutir las acciones a llevar a cabo y evaluar los progresos a través de un proceso de auto-
evaluacion (UNECE & WHO 2013). Esta herramienta analitica consta de un cuestionario de cuatro
bloques (gestion de la gobernanza para ofrecer un acceso equitativo; reducir las disparidades geograficas;
asegurar el acceso para los grupos vulnerables; mantener el agua y el saneamiento asequible para todos)
que se construye a partir de los retos encontrados en el informe “No one left behind” 'y con la gobernanza
como marco estratégico para conseguir el acceso equitativo. En el Anexo 1 se presenta el documento
adaptado y traducido al espafiol que se utilizé para la presente investigacion®.

Segun el principio de igualdad y no discriminacion, transversal a todos los derechos humanos, los
gobiernos tienen el deber de luchar por lograr el acceso universal a los servicios de agua y saneamiento, y
tienen que disefiar estrategias especificas para llegar a los individuos y grupos mas desfavorecidos que no
gozan de los mismos niveles de servicio, para asi eliminar progresivamente las desigualdades (Neves-
Silva & Heller 2016). Estos grupos vulnerables han sido identificados en el protocolo “The Equitable
Access Score-card”, y se pueden clasificar segun el individuo, su hogar, los servicios que recibe y su
lugar de trabajo. De ahi se obtienen los siguientes grupos vulnerables: personas con necesidades fisicas
especiales; personas viviendo en hogares sin agua y Ssaneamiento; personas sin hogar; viajeros y

% El documento original se puede encontrar en: http://www.unece.org/env/water/pwh_work/equitable_access.html.
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comunidades némadas; refugiados viviendo en centros o campamentos de refugiados; usuarios de los
centros de salud; usuarios de los centros educativos; usuarios de las residencias de gente mayor; usuarios
de los centros penitenciarios; y personas sin acceso al agua y al saneamiento en sus lugares de trabajo.

En la actualidad, el protocolo “The Equitable Access Score-card”, ha sido aplicado en diferentes paises (a
niveles nacionales y regionales) como son el Area Metropolitana de Paris, Portugal, Ucrania y la
Republica de Moldavia. El proceso ha servido para entender y diagnosticar mejor el sector, detectar
vacios de informacion en algunos aspectos, o establecer nuevas relaciones con diferentes actores para
trabajar conjuntamente.

El protocolo hace referencia a la palabra “acceso” como el conjunto de cuatro de las cinco dimensiones
normativas del DHAS, tratando la dimension restante (asequibilidad) por separado. Para una realidad
europea en la que ha sido aplicado el protocolo, tiene sentido juntar esas cuatro dimensiones dimensiones
y tratarlas conjuntamente como “acceso” porque se asume que por separado no son relevantes para su
contexto, ya sea porque en lo general se dispone de continuidad en el servicio, se aplica tratamiento para
potabilizar el agua o las casas disponen de acceso intradomiciliar. Pero la variable “asequibilidad” por
separado, si puede influir en el acceso para esta realidad europea, habiendo la posibilidad de no poder
pagar el servicio y ser vulnerable a cortes.

4. METODOLOGIA

El grupo de investigacion Engineering Science and Global Development (EScGD) de la Universitat
Politenica de Catalunya (UPC), trabaja en el desarrollo de metodologias para la toma de decisiones
multicriterio en los sectores de agua, saneamiento y energia, entre otras lineas de investigacion. En el afio
2015, Oscar Flores, dentro del grupo EScGD, presento su tesis doctoral “Development of methods for
monitoring the water and sanitation sector at different scales through human rights lenses”, donde
propone una metodologia de medicidn y seguimiento del acceso al agua a zonas rurales desde el enfoque
del Derecho Humano al Agua. Con esta tesis de antecedente, el presente trabajo propone un marco
conceptual para la medicién y seguimiento del nivel de servicio de agua y saneamiento en entornos
periurbanos.

La metodologia utilizada (Figura 1), se basa en la basqueda bibliogréfica de informacién del sector y en la
adaptacion del protocolo “The Equitable Access Score-card” para su aplicacion en diferentes entrevistas
bilaterales, para asi conocer el funcionamiento del sector desde el enfoque del Derecho Humano al Agua
y al Saneamiento (DHAS). Paralelamente se realiza una investigacion de campo para realizar una
diagnosis detallada del nivel de servicio en la zona periurbana de Lima para asi proponer un indice
multidimensional compuesto por las cinco dimensiones del DHAS.
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Revision Bibliografica
= DHAS y modelos conceptuales
= Marco legal, politicas del pais y contexto Lima

= Indicadores del sector

Entrevistas bilaterales a actores del Eleccion zona de estudio Investigacion zona de estudio
sector — diagnosis protocolo - diagnosis general ‘ - diagnosis detallada
= Adaptacién “protocolo = Visitas a diferentes = Investigacién etnografica a partirde la
= Socializacién “protocolo” comunidades convivencia en el lugar, entrevistas a
- Discusidn v conocimiento del = Criterios eleccion zona pobladores y observacion de la zona
: sector de estudio = Vulnerabilidades asociadas a los servicios
| = Diagnéstico general sobre el = (Caracterizacion sistemas de aguay desagiie de Colllique
cumplimiento del DHAS de abastecimiento de = Disefio v desarrollo de talleres

\ A aguay saneamiento en la

zona periurbana de Lima participativos a diferentes grupos de la

poblacién para realizar un diagnostico
detallado sobre elnivel de servicio

Anilisis de la informacidn cualitativa y cuantitativa recopilada | desde el enfoque del DHAS

Propuesta de dos indices multidimensionales (DHA y DHS)

= Escalas y pesos de los indicadores

= Pre-analisis de viabilidad

Figura 1: Metodologia del trabajo

La revision bibliografica estd compuesta por la busqueda de informacién del sector del agua y el
saneamiento en Per( y en especifico para Lima Metropolitana; y por la bisqueda de informacion de
modelos conceptuales con el enfoque del DHAS. De ahi se adopta el protocolo de la UNECE y la OMS
“The Equitable Access Score-card”, como modelo conceptual para la parte inicial de la presente
investigacion. Este es un trabajo previo a la llegada al Per(i y que se complementa durante la estadia en el
pais con informacion proporcionada por los contactos realizados.

El trabajo de campo se realiza en dos fases diferenciadas aungue éstas se solapan en el tiempo.

En la primera fase, se realizan 13 entrevistas bilaterales en profundidad a diferentes actores del sector
(Anexo 2) donde se presenta el protocolo “The Equitable Acces Score-card: supporting policy processes
to achieve the human right to water and sanitation ” como una guia para los gobiernos para saber si estan
0 no alineados en el cumplimiento del DHAS. Como se ha comentado anteriormente el protocolo consta
de un cuestionario de cuatro bloques con secciones para cada bloque y ciertas preguntas para cada
seccion. El documento original se encuentra en inglés, por lo que las preguntas del cuestionario son
traducidas al esparfiol. Las respuestas obtenidas de las entrevistas permiten conocer en méas profundidad la
situacion del sector para Lima y PerG y poder realizar un diagnéstico de los servicios a escala
metropolitana.

A modo aclaratorio, el tercer bloque del cuestionario donde se habla de asegurar el acceso para los grupos
vulnerables y marginados, el grupo de viajeros y comunidades némadas se incluye dentro del grupo de
personas sin hogar al considerar que estos grupos estan sujetos a utilizar las instalaciones que hay en la
calle; y el grupo de refugiados viviendo en centros o campamentos de refugiados, a pesar de existir
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grupos de gente desplazados por el terrorismo, no se considera por no tener centros 0 campamentos en la
zona metropolitana de Lima.

Algunas de las entrevistas son desarrolladas en dos partes por la disponibilidad de tiempo de los
entrevistados y por la extension de preguntas en el protocolo (entre hora y media y dos horas
aproximadamente cada parte). En el inicio de la entrevista se realizan algunas preguntas para conocer el
trabajo de la institucién-empresa-organizacion a la que pertenece el entrevistado, y después se desarrollan
las preguntas de los cuatro bloques. Se intenta que las preguntas contestadas sean justificadas de alguna
forma. El contexto en el que se responden las preguntas es dentro de Lima Metropolitana aungue algunas
hacen referencia a nivel nacional.

El cuestionario es usado usado como herramienta para realizar un diagndstico aproximado sobre el
cumplimiento del DHAS en Lima Metropolitana, pero sobretodo es para dar a conocer la existencia del
protocolo “The Equitable Acces Score-card”, explicar el significado del DHAS y a partir de esa
socializacion, provocar discusiones en torno al sector.

Para la segunda fase, se busca realizar un diagndstico detallado del nivel de servicio de la zona periurbana
de Lima desde el enfoque del DHAS para asi conocer la realidad de los titulares de derecho. Inicialmente,
existe una primera toma de contacto con diferentes zonas del area periurbana de Lima, pero para poder
llevar a cabo la diagnosis cualitativa, se decide enfocarse en una sola zona para profundizar en la
recopilacion de informacion e integrarse y conocer mejor la realidad. Esta primera toma de contacto
consta de la visita de cuatro lugares de la zona periurbana donde a partir de la observacion y entrevistas
improvisadas a los pobladores, se decide qué lugar cumple con los criterios que se consideran mas
importantes para la eleccién de la zona definitiva de estudio. Estas visitas junto a la informacién que se
tiene del sector permiten realizar un primer diagndstico de la zona periurbana de Lima y caracterizar las
diferentes formas de abastecimiento de agua y saneamiento existentes.

Una vez escogida la zona de estudio para llevar a cabo el diagndstico detallado, se inicia con la etapa que
consta de una investigacion etnografica donde la convivencia en el lugar permite integrarse y conocer
desde dentro la realidad del agua y el saneamiento en la zona. A partir de un muestreo de bola de nieve
(Wright & Stein 2005) se llevan a cabo entrevistas semiestructuradas a algunos pobladores de la zona.

Después de la investigacion etnogréfica, donde se detectan algunas vulnerabilidades asociadas a los
servicios de agua y saneamiento, se lleva a cabo un diagnéstico mas detallado y amplio a partir del disefio
e implementacion de talleres participativos en escuelas y centros comunales de la zona. Los talleres
buscan caracterizar los diferentes tipos de abastecimiento de agua y saneamiento para toda la zona,
conocer la percepcion que tiene la poblacién de un servicio Optimo des del enfoque de las cinco
dimensiones del DHAS y conocer la priorizacion de éstas. La metodologia para el disefio e
implementacion de los talleres esta explicada en el apartado 5.3.3.1 de este trabajo.

Se ordena y analiza la informacion recopilada presentando los resultados obtenidos en los talleres. Se
realiza un informe del trabajo de campo y éste es presentado en la universidad PUCP y compartido con
algunos actores del sector para dar a conocer el diagndstico y la metodologia empleada desde el enfoque
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del Derecho Humano al Agua y al Saneamiento, y mostrar la variedad de realidades y desigualdades que
pueden haber dentro de un mismo barrio.

Finalmente se propone un marco conceptual para medir el nivel de servicio, que responde a los resultados
obtenidos de la investigacion cualitativa. La caracterizacion de los servicios y la percepcion permiten
definir los diferentes niveles de servicio para cada dimensién del DHAS y la priorizacion permite atribuir
un peso a cada dimension.

Para basarnos en la division de diferentes niveles de servicio nos apoyamos en la literatura cientifica de
algunas investigaciones del sector (Giné Garriga et al. 2017); al igual que para la definicion del nivel
Optimo nos apoyamos con la definicion de las cinco dimensiones del DHAS (Flores-Baquero et al. 2016)
y para la definicion del peor nivel se utilizan criterios de expertos del sector (Giné Garriga et al. 2017).

Para la definicion de los pesos, existen multiples metodologias. La AHP, del inglés “Analytic Hierarchy
Process”, es una de las mas empleadas en el sector(Flores-Baquero et al. 2016). Pero para este caso se
utiliza una metodologia mas sencilla llamada centroid (Shepetukha & Olson 2001), la cual propone
definir los pesos una vez se tiene definido el orden de las categorias segun el criterio de importancia. El
peso de cada categoria es calculado segun la posicion en la que ha sido ordenada, y para mayor nimero de
categorias, menor es el error de calculo de este método.

Finalmente se proponen dos indices multidimensionales, uno para agua y otro para saneamiento, los
cuales se agregan sus cinco componentes a partir de una media geométrica.

En la literatura se observa que la agregacion de componentes se puede hacer de forma aritmética o
geométrica, donde la aritmética se suele utilizar mas para componentes las cuales todas tienen las mismas
unidades de medicion, mientras que la geométrica encaja mas para modelos que buscan un grado de no
compensabilidad para las componentes o indicadores individuales (Nardo et al. 2008). En general se
empez0 a utilizar la forma aritmética, pero en el sector de agua y saneamiento se ha impuesto la forma
geométrica (Giné Garriga & Pérez Foguet 2013). En la actualidad, para propuestas de indices
multidimensionales aplicados al Derecho Humano al Agua y al Saneamiento, también se utiliza la forma
geométrica (Flores-Baquero et al. 2016). Esta forma permite que si en alguna de las dimensiones se
obtiene un 0, las demas dimensiones no puedan compensar a ésta.

5. DESARROLLO Y ANALISIS DE RESULTADOS
5.1. SITUACION ACTUAL DEL SECTOR
5.1.1. TERRITORIO, POBLACION Y AGUA
Per0 esta dividido en tres macro regiones llamadas Costa, Sierra y Selva. La primera de estas regiones es

un espacio desértico donde habita la mayor parte de la poblacién (INEI 2015) y es la zona de vertientes
hidrogréficas que tienen solamente el 2.2% del total de agua dulce disponible del pais (ANA 2016).
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La capital peruana, es la segunda ciudad mas grande del mundo ubicada encima de un desierto después
del Cairo. Su territorio estd formado por cerros arenosos, y la degradacion de los rios y la
sobreexplotacion de los acuiferos refuerza la escasez del recurso (loris 2016). Lima Metropolitana
concentra el 30% de la poblacion del pais con 9 millones 904 mil habitantes (INEI 2015), segun las
proyecciones del INEI, pero siendo dificil de precisar por el alto nimero de barrios informales (conocidos
como asentamientos humanos), ubicados en la periferia de la ciudad. Lima Metropolitana se divide en
cinco regiones: Lima Centro, Lima Norte, Lima Este, Lima Sur y Callao (ver Figura 2), siendo las méas
pobladas Lima Norte y Lima Este con méas del 52% de la poblacion total (INEI 2014).

El alto crecimiento poblacional (1,8% anual) (Municipalidad Metropolitana de Lima 2016) es debido
especialmente a la migracion de personas pertenecientes a los estratos mas pobres, lo cual genera una
presion adicional en las areas de Lima que carecen de los suministros adecuados de electricidad, agua y
saneamiento. (LiWa 2009).

5.1.2. AGUA Y SEDAPAL
Las cuencas hidrograficas que abastecen a Lima

Metropolitana son las de los rios Chillén, Rimac y Lurin,
siendo el Rimac la fuente principal de abastecimiento para

la capital (75%); mientras que el rio Chillén y Lurin : el
aportan a la ciudad el 13% y 12% de agua respectivamente r

(FFLA & Agquafondo 2015). La captacion de agua B Lima

superficial se realiza en dos puntos del recorrido del rio \ Norte

Rimac, para el abastecimiento de las Plantas de
Tratamiento de Agua Potable (PTAP) La Atarjea y
Huachipa. Sin embargo, solo los rios Rimac y Chillén Callao

brindan agua potable a Lima, mientras que el agua del rio i

Lurin es usada principalmente para la agricultura (WWF ‘

2014). 1 des Lima

2 -

g Este 2

Para compensar la estacionalidad del caudal del rio Rimac - cLei:t]?o

y asegurar el funcionamiento de la planta La Atarjea

durante todo el afio, se cuenta con una serie de obras de

represas y trasvases realizadas en la porcion central de la Linls
cordillera de los Andes, los cuales permiten derivar agua sur
(en algunos casos de la vertiente del Atlantico) hacia el rio '

Rimac, permitiendo un incremento en el caudal y un

aumento en el almacenamiento de agua en las lagunas

asociadas a esta cuenca (WWF 2014) . La PTAP del rio Y
Chillon, durante los meses de avenidas (caudal viene alto) '

(de diciembre a abril) capta agua superficial del Rio

Chillon, y los meses de estiaje (caudal méas bajo) (de mayo

a noviembre) se abastece por la explotacion de pozos

subterraneos de su cuenca (SEDAPAL 2014). La creciente Figura 2: Regiones y Rios de Lima
Metropolitana.
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demanda de agua potable para la ciudad de Lima y su ubicacion en un desierto donde sélo hay 9 mm de
precipitacion al afio, conlleva a que se tengan que realizar todas estas medidas para poder garantizar el
recurso a la poblacién.

SEDAPAL (Servicio de Agua Potable y Alcantarillado de Lima), es la empresa publica estatal encargada
de abastecer de agua potable y de desague a los 48 distritos de Lima y Callao més las zonas adscritas de la
provincia de Huarochiri. Se registra una cobertura de agua potable del 92.7%, donde el 83% de las
conexiones tienen medidor; una cobertura de saneamiento del 89.4%; y una continuidad media de 21
horas de servicio al dia (SUNASS 2015). Por otro lado, en menos de 3 afios SEDAPAL ha pasado de,
tratar un 20% de sus aguas residuales, a un 75.9%, por la puesta en marcha de las Plantas de Tratamiento
de Aguas Residuales (PTAR) La Chira y Taboada, y las pérdidas en la red (agua no facturada) han
disminuido al 28%, gracias al aumento de la micromedicidn, aun siendo todavia significativas (SUNASS
2015).

A fin de ampliar la cobertura, mejorar la calidad de los servicios de agua y saneamiento y alcanzar una
situacion econémica y financiera sostenible, SEDAPAL tiene disefiada una tarifa a modo de subsidios
cruzados por consumo (los que consumen mas subsidian a los que consumen menos). La estructura
tarifaria (ver Tabla 2) tiene diferentes categorias, y la doméstica (todos los hogares no comerciales)
constituye el 93.1% del total de las conexiones facturadas. La tarifa tiene un cargo fijo al mes de 4,886
soles. Se cobra el servicio para la recoleccion y tratamiento de las aguas residuales y cuesta
aproximadamente la mitad del precio del agua potable.

RANGO DE TARIFA (soles/m®)
CATEGORIA CONSUMOS CARGIO FlO
(m°/mes) Agua Potable Alcantarillado (soles)
CLASE RESIDENCIAL

Social 0 a mas 1,116 0,504 4,886

0-10 1,116 0,504

- 10 -25 1,295 0,586
Doméstica 25 - 50 2,865 1293 4,886

50 a mas 4,858 2193

CLASE NO RESIDENCIAL

. 0a 1000 4,858 2193
Comercial 1000 a mas 5,212 2352 4,886

. 0a 1000 4,858 2,193
Industrial 1000 a mas 5,212 2,352 4,886
Estatal 0 a mas 3,195 3,195 4,886

Tabla 2. Tarifas SEDAPAL 2016. Fuente: SEDAPAL 2016a

La tarifa actual por subsidios cruzados segun consumo, sera substituida por otro esquema de subsidios,
donde la idea es que la tarifa subsidiada vaya dirigida a los usuarios de la clase residencial de hogares
calificados como pobres por el Sistema de Focalizacion de Hogares (SISFOH) con bajo consumo mensual
(Fernandez 2011).
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5.1.3. IDENTIFICACION DE LOS ACTORES DEL SECTOR Y SUS FUNCIONES

Para entender un poco mas el contexto en el que se encuentra Lima dentro del sector del agua y el
saneamiento, se presentan los actores involucrados y sus funciones (Tabla 3), y la relacion que hay entre

ellos (Figura 3).

SEDAPAL

Prestador de servicio de agua potable y alcantarillado para Lima Metropolitana

Ministerio de Economia y
Finanzas (MEF)

Dicta los presupuestos. Es el encargado del Sistema Nacional de Inversién Publica (SNIP),
que sirve para que la inversion sea mas efectiva y esté focalizada en cerrar las brechas
sociales, sobre todo entre el rural y el urbano

Ministerio de Vivienda
Construccion y Saneamiento
(MVCS)

Es el encargado de disefiar, normar y ejecutar las politicas nacionales del sector del agua.
Aprueba el Plan Nacional de Saneamiento, asigna recursos y los transfiere a las Empresas
Prestadoras de Servicio (EPS) y a los gobiernos locales para ejecutar los proyectos de
inversion

Ministerio de Salud - Direccion
General de Salud Ambiental
(DIGESA)

DIGESA es la autoridad sanitaria competente para la gestion de la calidad del agua para el
consumo humano. Es la encargada de vigilar, controlar, fiscalizar y dicta los requisitos sobre
la calidad del agua al igual que difunde la informacion

Postas de Salud -
Departamento de Saneamiento
Ambiental (SAMA)

Las postas de salud a través del SAMA se encargan de verificar el cloro residual y verificar
que las redes estén en condiciones 6ptimas. Si detectan anormalidades, se reporta a DIGESA.
También realizan campafias de higiene y capacitacion para la construccion de letrinas

Ministerio de Agricultura -
Autoridad Nacional del Agua
(ANA)

La ANA es la encargada de administrar, conservar y proteger los recursos hidricos en las
cuencas para alcanzar su aprovechamiento sostenible

Superintendencia Nacional de
los Servicios de Saneamiento
(SUNASS)

Es un organismo descentralizado financiado por el 1% de la facturacion de las EPS. Su
funcién es normativa, reguladora, supervisora, fiscalizadora, sancionadora y de solucion de
controversias respecto a la regulacion tarifaria y la calidad de la prestacion de los servicios
por las EPS

Organo Técnico Administrativo
de los Servicios de
Saneamiento (OTASS)

Se encarga de cautelar la correcta ejecucion de la politica del Estado en materia de la
administracion de los servicios por las EPS

Gobiernos Locales y

Aprueban los planes respecto a la organizacion del espacio fisico y el uso del suelo.
Administran los bienes de dominio publico adscritos a la prestacion de los servicios y

Regionales financian proyectos de saneamiento a través de los planes de desarrollo municipales y el
presupuesto participativo local
Sociedad Civil ONGs, organizaciones, universidades, que colaboran en pequefios proyectos y en la

investigacion del sector

Organizaciones Sociales

Es la poblacion organizada, compuesta por dirigentes, comités vecinales del agua, juntas
directivas del agua...

Tabla 3: Actores del sector y sus funciones. Elaboracion propia
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Figura 3: Relacion entre los diferentes actores del sector. Elaboracion propia

5.1.4. LEYES, PLANES Y PROGRAMAS

Este apartado pretende de forma muy resumida, resaltar los puntos mas importantes relacionados con los

servicios de agua potable y saneamiento a cargo del titular de obligaciones.

Actualmente existen leyes, planes y programas que han ido evolucionando para llegar a la

universalizacion de los servicios de agua y saneamiento y a la sostenibilidad de éstos, pero los datos
indican que a Peru todavia le falta bastante para alcanzar lo dicho anteriormente. Segun el Ministerio de
Vivienda Construccion y Saneamiento, de los aproximadamente 31 millones de habitantes que tiene el
Per(, quedan ain mas de 3.8 millones de peruanos que no cuentan con acceso al agua y mas de 9.7
millones que no tienen servicios de saneamiento adecuados, de los cuales 3.7 millones defecan al aire

libre (MVCS 2016).
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5.1.4.1. LEYES RELEVANTES DEL SECTOR

La legislacién peruana en este sector es considerada relativamente joven. En 1994 se cred la Ley principal
gue gobierna la prestacién de los servicios de agua y saneamiento: Ley N°26338, Ley General de
Servicios de Saneamiento (LGSS) y que recoge las politicas generales del gobierno y las estrategias y
objetivos del sector. A modo de actualizacion, en el 2013 se aprueba la Ley de Modernizacion de los
Servicios de Saneamiento, Ley N°30045, que aporta algunos ajustes y su objetivo es incrementar la
cobertura y asegurar la calidad y sostenibilidad de los servicios a nivel nacional, promoviendo el
desarrollo, la proteccién ambiental y la inclusion social (Congreso de la Republica 2013). Las novedades
que aporta la Ley de Modernizacion es la creacion del Organo Técnico Administrativo de los Servicios de
Saneamiento (OTASS), la mejora del sistema de asignacion de subsidios y la preocupacion por el cuidado
del medio ambiente promoviendo el tratamiento gradual de las aguas residuales por las EPS.

A modo reflexivo, se puede decir que el marco legislativo busca incrementar la cobertura pero
enfocandose solo para urbano y rural, sin prestar especial atencidn a otras zonas vulnerables. Por otro
lado, en el ambito urbano presenta que “la competencia exclusiva para la prestacion de los servicios de
saneamiento corresponde a las Entidades Prestadoras de Servicios de sanecamiento (EPS)” (Congreso de la
Republica 2013), por lo que las zonas urbanas no coberturadas por estas EPS no reciben un servicio
regulado por la ley.

“La Ley de Modernizacion reitera que el ambito urbano es exclusivo de las Empresas Prestadoras de Saneamiento
(EPS), por ende, la ciudad de Lima en su totalidad solo debe ser abastecida por SEDAPAL (solo el &mbito rural puede
considerar otras formas de gestién). Asi la politica hidrica en la ciudad esta pensada y disefiada para un gran
operador monopdlico. Este discurso se basa en el principio de economias de escala y politicamente supone una forma
de control hidrico, asi la gestion del agua y saneamiento requiere una gestion centralizada a través de un operador
especializado de gran escala que privilegie una infraestructura basada en el disefio convencional de arrastre
hidraulico y una gran red que se expande a las periferias. Sin embargo, este enfoque presenta sus limites en el &mbito
periurbano, que presentan deseconomias de escala y el costo de llevar agua aumenta por encontrase la poblacidn en
cotas mds altas o zonas rocosas.”
(Mendoza 2016)
“En la periferia de la ciudad y la gobernanza”. Un estudio de caso sobre la gestion local del agua y saneamiento en el
Asentamiento Humano del Cerro Las Animas

Referente a la calidad del agua, la Ley General de los Servicios de Saneamiento indica que el Ministerio
de Salud es el encargado de formular las politicas y dictar las normas de calidad sanitaria del agua y de
proteccidn del ambiente. En el 2010 se lanza el Reglamento de la Calidad del Agua para el Consumo
Humano, donde se actualizan los limites permisibles de los parametros para el agua potable, y se asignan
nuevas y mayores responsabilidades para llevar a cabo la vigilancia de la calidad del agua (DIGESA
2011), incluidos aquellos proveedores no convencionales no contemplados por la ley.

“Este reglamento tiene muy buenas intenciones, pero no existen recursos humanos ni recursos economicos suficientes
para poder llevar a cabo todas las funciones. La corrupcion hace que la plata enfocada a ciertas actividades que
destina el Ministerio de Economia y Finanzas, no llegue donde tendria que llegar.”

Entrevista al Ingeniero y Especialista Ambiental de la Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA)
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Por otro lado, y con un enfoque més de gestidn integral del recurso, se aprueba en el 2009 la Ley de
Recursos Hidricos N°29338, que dice que el agua tiene un valor sociocultural, econémico y ambiental,
por lo que su uso debe basarse en la gestion integrada y en el equilibro entre éstos (ANA 2010). La
Autoridad Nacional del Agua (ANA) es el ente rector y maxima autoridad técnico-normativa del Sistema
Nacional de Gestion de los Recursos Hidricos.

Y sin salir del marco legislativo, el 1 de diciembre de 2016 el pleno peruano del Congreso de la Republica
aprueba la reforma constitucional que dice que “El Estado reconoce el derecho universal y progresivo de
toda persona de acceder al agua potable. Garantiza este derecho priorizando el consumo humano sobre
otros usos” (ElI Comercio 2016), aunque se espera de una segunda votacion para confirmar esta
aprobacion.

No obstante, hay personas que dicen que este derecho estd implicito en la constitucion peruana, al ésta
formar parte del Pacto Internacional de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales de 1966 de las
Naciones Unidas, donde en el 2002 se adoptd la Observacion General n°15 que establece que el derecho
humano al agua es indispensable para una vida humana digna y define el derecho al agua como el derecho
de cada uno a disponer de agua suficiente, saludable, aceptable, fisicamente accesible y asequible para su
uso personal y doméstico (Naciones Unidas 2002). Ademas, la Politica 33 sobre los Recursos Hidricos
del Acuerdo Nacional®, dice que “Nos comprometemos a cuidar el agua como patrimonio de la Nacién y
como derecho fundamental de la persona humana al acceso al agua potable, imprescindible para la vida y
el desarrollo humano de las actuales y futuras generaciones” (Gobierno de Per( 2012).

“La constitucion peruana no dice contextualmente que €l ser humano tiene derecho al agua. Pero si dice que esta
dentro de los tratados internacionales, por lo tanto se entiende que el DHAS esta vigente en este pais. Tenemos un
marco juridico completo. El problema esta en la ejecucion y la distribucién de los presupuestos.”

Entrevista al Abogado de la SUNASS

5.1.4.2. PLAN NACIONAL DE SANEAMIENTO

Haciendo referencia a los planes del sector, el Ministerio de Vivienda Construccion y Saneamiento
(MVCS) es el encargado de disefiar el Plan Nacional de Saneamiento (PNS) el cual al 2021 pretende
ampliar la cobertura de servicios de agua y saneamiento a nivel nacional, a 93% y 84%, respectivamente,
mejorando la calidad y la sostenibilidad institucional, financiera y ambiental de los mismos (MVCS
2016). A la vez, el MVCS ha cuantificado los recursos necesarios que requiere el pais para el 2021, para
cerrar las brechas de cobertura en los servicios de agua y saneamiento, incluyendo la brechas en el
tratamiento de las aguas residuales, a través del Plan Nacional de Inversiones del Sector Saneamiento
(PNISS).

Cabe resaltar que tanto el PNS como el PNISS elaboran sus estrategias discriminando segun agua y
saneamiento y segun urbano y rural. Eso deja de lado a realidades como el ambito periurbano y a grupos
vulnerables susceptibles de tener un acceso de calidad. Sin embargo, el PNS contempla la

% EI Acuerdo Nacional es el conjunto de politicas de Estado elaboradas y aprobadas sobre la base del dialogo y del
consenso, luego de un proceso de talleres y consultas a nivel nacional, con el fin de definir un rumbo para el
desarrollo sostenible del pais y afirmar su gobernabilidad democratica.

15



Helena Grau Huguet

implementacion de tecnologias apropiadas teniendo en cuenta distintos factores como pueden ser la
diversidad geografica o la diversidad cultural.

Respecto a la distribucion de inversiones, se planea que la inversion necesaria para la ampliacion de
cobertura en saneamiento, sea méas de tres veces superior que la del agua potable. Las inversiones se
realizan para ampliacion y rehabilitacion de la cobertura y se dividen seglin agua y saneamiento y segun
urbano o rural. Otro punto muy importante es la inversion en gobernabilidad, a la que solo se destina el
2% del presupuesto, y finalmente se echa en falta que se considere una parte del presupuesto para
cuestiones de asequibilidad como podrian ser los subsidios directos.

Un aspecto muy importante, es cdmo se obtiene la informacion para a futuro poder tomar decisiones en el
sector. Hasta el afio 2010, el PNS obtenia las coberturas de agua y saneamiento con los datos obtenidos de
la Encuesta Demografica de Salud Familiar - ENDES, y con la Encuesta Nacional de Hogares - ENAHO,
a pasarlas a medir con la Encuesta Nacional de Programas Estratégicos - ENAPRES. Una de las
diferencias mas significativas de su implementacion respecto a las otras encuestas, es el mejoramiento de
la metodologia para obtener la informacion de campo que incorpora la observacion directa in situ (dentro
de la vivienda) y la adecuada identificacion y tipificacion de los componentes basicos del sistema y uso
de los servicios de saneamiento por las familias rurales (MVCS 2014), mientras que ENAHO y ENDES
solo pregunta por el tipo de abastecimiento a los hogares (MVCS 2016).

El PNS a través del ENAPRES, considera que se esta coberturado cuando hay una conexion a la red
publica (dentro o fuera de la vivienda pero dentro del edificio), o cuando se abastecen por el uso de pilén.
Para el saneamiento, se considera coberturado cuando se estd conectado a la red publica de desagie
(dentro o fuera de la vivienda pero dentro del edificio) o se dispone de letrinas”.

Para la escala local, se ha desarrollado el Plan de Desarrollo Local Concertado (PDLC) de Lima
Metropolitana, el cual presenta unos objetivos estratégicos, indicadores y acciones pertinentes para su
seguimiento y cumplimiento. Los objetivos del Plan referentes al agua y al saneamiento se reflejan en el
Tercer Objetivo Estratégico que busca la reduccion de los niveles de contaminaciéon a través del
tratamiento de las aguas residuales entre otros factores; y el Cuarto Objetivo, que pretende mejorar el
acceso de la poblacion vulnerable a los servicios publicos esenciales (Municipalidad Metropolitana de
Lima 2016). Pareciera que se presta especial atencién a la poblacidn vulnerable en relacion a los servicios
basicos como pudiera ser el agua y el desagiie, pero el indicador que se utiliza para este objetivo es “el
porcentaje de hogares que se abastecen de agua”, por lo que se sigue separando la poblacion en general
entre los coberturados y los no coberturados al servicio, sin prestar atencion a ningun grupo en especifico.

4 Segin ENAPRES, se considera letrina apta para una disposicion sanitaria de excretas, a la estructura que se
construye para disponer de las excretas, con la finalidad de proteger la salud de la poblacién y evitar la
contaminacién del suelo, aire y agua. Ademas, cuenta con una caseta para dar privacidad a la persona, losa que
cubre el hoyo y aparato sanitario destinado a posicionar y brindar comodidad a la persona durante el acto de
defecacion. Las letrinas pueden ser con o sin arrastre hidraulico.
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5.1.4.3. PROGRAMAS DEL SECTOR

Presentados los planes relevantes del sector, se quiere analizar los programas actuales, ya que son a partir
de éstos donde se llevan a cabo las acciones para cumplir con los objetivos de los planes del sector.

El Ministerio de Vivienda Construccién y Saneamiento (MVCS) es el ente encargado de ejecutar la
politica nacional y las acciones del sector a través del Programa Nacional de Saneamiento Urbano
(PNSU) y del Programa Nacional de Saneamiento Rural (PNSR). EI PNSU tiene como objetivos ampliar
y mejorar la infraestructura sanitaria, promover la sostenibilidad de los servicios, y optimizar el uso de los
recursos hidricos. De las intervenciones que realiza el PNSU para el cumplimiento de sus objetivos estan:
el aumento de las conexiones domiciliarias de agua potable y alcantarillado, el fortalecimiento
institucional y operativo de los prestadores de servicio, y la capacitacion de los prestadores de servicio en
actividades de educacion sanitaria.

5.1.4.3.1. PROGRAMA 148 Y LOS PASOS NECESARIOS PARA EL ACCESO A LOS SERVICIOS

Para el caso de Lima Metropolitana, SEDAPAL es el ente encargado de ejecutar los proyectos de mejora
del servicio. EI Programa 148 Agua para Lima y Callao, pretende dotar de agua y alcantarillado a todos
los habitantes de Lima Metropolitana a partir de la ejecucién de 148 proyectos ejecutados por la
SEDAPAL que contemplan ampliar 324,647 conexiones domiciliarias nuevas, lo que equivale a dar
cobertura de agua potable a una poblacion estimada de 1 millon 331 mil 53 habitantes de Lima
metropolitana. Pero para obtener un acceso a la red, no es solo necesaria la inversion para el aumento de
la infraestructura, sino que existen otros factores relacionados a tener en cuenta.

Hay dos formas de realizar un proyecto de abastecimiento de agua y alcantarillado. Una es a través del
Sistema Nacional de Inversion Publica (SNIP), el cual se realiza con los fondos del Estado; y la otra es a
través de obras por terceros, donde la poblacion asume la totalidad de los costos.

Los proyectos de inversion publica en el Perd, siguen una serie de procesos, metodologias y normas
técnicas, estipuladas en el Sistema Nacional de inversion Pablica. Cuando la poblacion da el primer paso
para pedir un proyecto de inversion publica, el equipo de gestion social de la SEDAPAL informa a la
poblacién de los requisitos necesarios para saber si el pueblo solicitante se encuentra con la legalidad y
viabilidad de poder recibir un proyecto de agua. Estos requisitos son los Unicos que son asumidos
econdémicamente por la poblacién ya que lo demas se realiza a través del SNIP y es asumido por el
Estado.

Los requisitos son:
- Tener habilitacion urbana, lo cual significa que el lugar de la vivienda tiene que estar catalogado
como suelo de uso urbano
- No ubicarse en una zona de riesgo catalogada por el Instituto de Defensa Civil (INDECI)®

® El objetivo principal del INDECI es evitar o mitigar la pérdida de vidas, bienes materiales y el deterioro del medio
ambiente, que pueda convertirse en emergencia o desastre, como consecuencia de la manifestacion de los peligros
naturales y/o tecnolégicos en cualquier ambito del territorio nacional, atentando contra el desarrollo sostenible del
Perd.
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- No ubicarse en una &rea arqueoldgica ni en una &rea patrimonial
- Demostrar titulo de propiedad o posesion de la vivienda

Una vez cumplidos los requisitos, se inicia el proceso a través del SNIP, el cual tiene un ciclo de vida que
pasa por tres fases: la fase de pre-inversion, compuesta por el estudio de perfil y el estudio de viabilidad;
la fase de inversidn, compuesta por el expediente técnico y la ejecucién de la obra; y la fase de post-
inversion, compuesta por la etapa de operacion y mantenimiento, y la evaluacion ex-post. Al tratarse de
fondos del Estado, es necesario pasar por un proceso de licitacion en todas las sub-etapas, donde se
escoge el consultor que va a llevar a cabo cada estudio. La SEDAPAL se encarga de supervisar y aprobar
a los consultores, conjuntamente con otros dos organismos estatales: la Oficina de Programacion de
Inversiones (OPI) y el Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado
(FONAFE).

Cuando la SEDAPAL recibe una solicitud de proyecto, el equipo de gestion social de la SEDAPAL es el
encargado de acompafar a la poblacion por todas las etapas necesarias para obtener el acceso. Una vez
cumplidos los requisitos de la SEDAPAL, se busca en la base de datos todos los proyectos (llamados
esquemas) mas cercanos a la poblacion solicitante, que estan en alguna fase inicial del SNIP (estudio de
perfil, viabilidad o expediente técnico) para acelerar su acceso a la red. Si no existe ningin esquema
cercano o éste ya esta en fase de obra o post-inversion, la poblacién va a depender de que la SEDAPAL
junte a futuras poblaciones o asentamientos para disefiar otro esquema.

Como se ha comentado anteriormente, existe la posibilidad de llevar a cabo un proyecto por terceros,
donde la poblacion asume el costo de toda la obra. Esta termina siendo una via mas rapida para algunos
asentamientos que no han podido adherirse a ningin esquema ya iniciado, ya que podria llegar a pasar
mucho tiempo hasta que la SEDAPAL inicie un esquema por su zona. En este caso la poblacion es la
responsable de contratar al equipo de ingenieros y asumir los gastos de material. También tiene que pagar
a la SEDAPAL para que ésta revise y apruebe el estudio de factibilidad para el suministro de agua de la
red (cantidad suficiente, presion...). Los pobladores terminan pagando entre 4000-5000 soles por lote
(familia) para poder estar conectados a la red y ser gestionados por SEDAPAL.

Asi, el Programa 148, pretende facilitar la conexidn a los servicios con la puesta en marcha de estos 148
proyectos ejecutados por la SEDAPAL, pero desde su presentacién en octubre del 2013, el 52% de los
proyectos todavia se encuentran en etapa de perfil (primera etapa de las fases del SNIP), y de éstos, el
72% todavia no cuentan con informacion del proyecto para ser registrada, lo que indica que todavia faltan
afios para poder cerrar la brecha de los no coberturados (SEDAPAL & Banco Mundial 2016).

“Se han establecido metas para que en el 2021 Lima llegue al 100% de coberturados, para esto es necesario que los
proyectos no se demoren mas de 3 afios para la fase de estudio y la obra. Actualmente pueden tardar muchos mas afios
(mas del doble) por la lentitud de las instituciones y la burocracia.”

Entrevista al Ex-Gerente de Proyectos y Obras de la SEDAPAL

El Programa 148, agua para Lima y Callao, se basa en la ampliacion de cobertura a partir de la ejecucién
de obras de redes de agua y alcantarillado convencionales, pero han habido programas precedentes que
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han tenido otro enfoque, y se han aplicado otras tecnologias o se han focalizado a cierta poblacién para
Ilegar a los mas vulnerables (Banco Mundial 2006; Cuba de Capar6 2011).

5.1.5. INDICADORES DEL SECTOR

Es importante conocer los indicadores utilizados en los planes y programas del sector, para ver qué miden
y como lo miden para llevar a cabo el seguimiento y la evolucién del sector.

Segun el enfoque de Derechos Humanos, se utilizan indicadores clasificados como estructurales, de
proceso y de resultados. Los estructurales evalian el compromiso de los Estados en la aplicacion de
normas o instrumentos legales para la promocion y proteccion de los derechos; los de proceso miden los
esfuerzos que estan realizando los Estados, como pueden ser politicas especificas, presupuestos para el
sector.., para transformar sus compromisos en materia de derechos humanos en los resultados deseados; y
los de resultado, ayudan a evaluar los efectos de los esfuerzos del Estado en la promocion del disfrute de
los derechos humanos (Naciones Unidas 2008).

Para este trabajo se va a prestar especial atencion a los indicadores de resultado. Para estos indicadores,
habria dos enfoques diferentes: los que se refieren a los titulares de derecho (personas) y los que se
refieren al titular de obligaciones (el Estado) o el que seria al responsable de prestar el servicio
(SEDAPAL para este caso).

Los indicadores que hacen referencia a los titulares de derecho, se obtienen a partir de informacion
recogida en encuestas anuales o censos del INEI (el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica del
Perl). Y para el caso de los indicadores referidos a los prestadores de servicio, la SUNASS es la
encargada de medir la calidad del servicio aunque para el caso concreto de la SEDAPAL, ésta también
dispone de sus indicadores propios.

Para conocer si estos indicadores tienen o no un enfoque de derechos, se ha hecho un analisis de las
diferentes encuestas utilizadas en el sector, aplicadas basicamente en los hogares; y seguidamente se han
analizado los indicadores utilizados para medir la calidad de los servicios.

5.1.5.1. ANALISIS DE LAS ENCUESTAS UTILIZADAS PARA MEDIR EL NIVEL DE SERVICIO DE AGUA
Y SANEAMIENTO EN LOS HOGARES

Como se ha comentado anteriormente, hasta el afio 2010 el Plan Nacional de Saneamiento (PNS) utilizaba
dos encuestas para obtener informacién del sector: la Encuesta Demografica de Salud Familiar (ENDES),
y la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO). Pero a partir del 2010 se pasa a utilizar la Encuesta
Nacional de Programas Estratégicos (ENAPRES) la cual incluye una mejor metodologia con observacion
directa de los componentes béasicos del sistema. Las tres encuestas son controladas por el Instituto
Nacional de Estadistica e Informética (INEI 2016).

Analizando detalladamente las preguntas realizadas para estas tres encuestas (Tabla 4 y 5), se observa que

ENAHO se queda en un nivel algo superficial, preguntando solo por el tipo de abastecimiento de agua y
el tipo de conexién al saneamiento, aunque también realiza el andlisis del cloro residual del agua. En
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cambio ENDES llega a profundizar mucho mas realizando 17 preguntas y entrando en detalle respecto al
tipo y uso de los servicios, aunque ésta no mide el cloro residual.

ENAPRES recoge informacidn relevante para los programas presupuestales considerados estratégicos. En
lo que respecta al sector del agua y el saneamiento, los programas relevantes son el Programa Nacional de
Saneamiento Urbano (PNSU) y el Programa Nacional de Saneamiento Rural (PNSR), donde ENAPRES
tiene dos formatos, el urbano y el rural. El formato para rural amplia mucho mas la informacion a recoger
entrando en detalles de uso del servicio e higiene, mientras que el urbano se queda a un nivel méas
superficial viendo el tipo de servicio y su funcionamiento. Para rural se realizan 24 preguntas mientras
que para urbano solo 8. ENAPRES realiza observacion directa para ver el estado de las instalaciones y las
practicas de higiene de la familia.

Se realiza un analisis de las dimensiones del Derecho Humano al Agua y al Saneamiento sobre estas tres
encuestas para observar el tipo de informacion gque recoge actualmente el sector.

DHA ENAHO 2016 ENDES ENAPRES urbano ENAPRES rural
- Disponibilidad de agua | - Acceso al agua todos I A%gesodallagua todos
Disponibilidad para el hogar todo el dia | los dias de la semana (ﬂiral: A giaa) semane
P - Corte en las Gltimas (horas al dia) Actividad
d0S Semanas - Actividades en que usa
el agua
- Red publica dentro de
- Forma de la \{|V|enda - Forma de
I abastecimiento de agua - Tiempo que se demora | opagtecimiento de agua - Forma d?
Accesibilidad en el hogar en ir, recoger el agua y en el hogar abastecimiento de agua
volver en el hogar
- Quién va a recoger el
agua (edad)
- Potabilidad del agua
(medicion cloro
residual)
- Fuente principal de - Filtracion en las
abastecimiento de agua conexiones del sistema
para tomar del hogar
- Fuente principal de - Almacena el agua para
- Potabilidad del agua abastecimiento de agua - Potabilidad del agua consumo (higiene del
Calidad (medicién del cloro para el hogar (medicién del cloro recipiente, ubicacion del
residual) - Tratamiento aplicado residual) recipiente, forma de
para el agua de beber extraer el agua del
- Conservan el agua en recipiente)
envases (tipo de envase, - Capacitados para el
uso de tapa) lavado de manos, formas
de almacenar el agua y
uso y cuidado del agua
(qué institucion)
- Pago en los dltimos 12
meses por la operacién y
Asequibilidad | - Ultimo gasto mensual - Su hogar paga por el mantenimiento del

por consumo de agua

agua (a quien)

servicio (frecuencia,
cuanto paga y a quien)
- Gotea el grifo
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Aceptabilidad

- Tratamiento aplicado
para el agua de beber

- Medicién del cloro
residual

- Medicién del cloro
residual

Tabla 4: Analisis comparativo para las preguntas de agua de las encuestas utilizadas en el sector, segin las cinco
dimensiones del DHAS. Elaboracién propia.

DHS ENAHO 2016 ENDES ENAPRES urbano ENAPRES rural
- Bafio de uso exclusivo
Disponibilidad del hogar (con cuantos
hogares comparte)
- Tipo de bafio y
- - Tipo de conexion del conexion del desagiie (si | - Tipo de conexion del - Tipo de conexidn del
Accesibilidad ST . IR RN
servicio higiénico es letrina observar el servicio higiénico servicio higiénico
tipo)
- Tipo de disposicion de
) ) o excretas (sus
- Frecuencia del aseo del | - Tipo de disposicion de | componentes)
Calidad - Tipo de conexidn del bafio o letrina excretas (sus - Estado higiénico del
servicio higiénico - Lugar del lavado de componentes) bafio
manos - Coémo se lava las
manos (en qué momento
se las lava)
Asequibilidad
Aceptabilidad - FNrecuenc!a del aseo del - E~stado higiénico del
bafio o letrina bafio

Tabla 5: Andlisis comparativo para las preguntas de saneamiento de las encuestas utilizadas en el sector, segln las
cinco dimensiones del DHAS. Elaboracion propia.

Respecto a la dimension disponibilidad, no se aborda la cantidad de agua necesaria o utilizada, pero si la
continuidad de los servicios (ENDES y ENAPRES), aunque ENAPRES para rural pregunta las
actividades en qué se utiliza el agua en su hogar, pudiendo conocer si solo es para uso personal o también
para alimentar ya sea el huerto o los animales. Para el caso de saneamiento, solo ENDES pregunta si los
bafios son 0 no compartidos.

Respecto a la accesibilidad fisica, las tres encuestas preguntan sobre el tipo de acceso a los servicios,
aunque ENDES va mas alla preguntando por quién va a buscar el agua y cuanto se demoran.

Para la calidad, solo ENAHO y ENAPRES realizan la prueba del cloro residual, pero ENDES vy
ENAPRES rural preguntan sobre la higiene del lavado de manos y sobre las condiciones del
almacenamiento del agua; y solo ENDES pregunta si se realiza tratamiento previo a su consumo Yy el tipo.
Para los servicios de saneamiento, las tres encuestas determinan el tipo de bafio utilizado, pero solo
ENAPRES realiza observacion directa y ENDES cuando es letrina obliga a observar para especificar el
tipo.

Para la asequibilidad de los servicios, ENAHO pregunta sobre el tltimo gasto mensual por el consumo de

agua, ENDES pregunta si se paga por el servicio y a qué institucion se paga, y ENAPRES rural, pregunta
sobre cuanto y a quién se paga para la operacion y mantenimiento de los servicios de agua.
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Finalmente, la dimension de aceptabilidad (algo confusa a veces con la calidad), se podria considerar que
las preguntas referidas al tratamiento previo al consumo del agua, de la encuesta ENDES, tienen relacion
con la aceptabilidad de ésta, ya que dependiendo del tratamiento que se aplique, el sabor, color y olor del
agua pueden cambiar. Por otro lado se destaca que los rangos que se utilizan para medir el cloro residual
consideran como agua potable un nivel de cloro igual o mayor a 0.5mg/l, no habiendo un limite superior.
Por lo tanto no se considera que si el cloro residual es demasiado alto, éste pueda tener un mal sabor o
hasta ser perjudicial para la salud. Para el caso de los servicios de saneamiento, se podrian considerar las
preguntas relacionadas con la higiene del bafio, como la aceptacion que se tiene de éste. En resumen, la
dimension de aceptabilidad no esta presente explicitamente ya que no existe ninguna pregunta sobre si el
agua y los servicios higiénicos son o no aceptados.

Es asi que se observa que todas las dimensiones tienen representatividad en mas o menos detalle, aunque
no para todas las encuestas, y faltando profundizar en los servicios de saneamiento.

El INEI también controla otras encuestas en las que se recogen datos relacionados con los servicios de
agua y saneamiento para grupos especificos (INEI 2016). Se ha querido analizar las encuestas enfocadas a
los grupos vulnerables (los 10 grupos anunciados en el inicio del trabajo que las Naciones Unidas
catalogan) para indagar si miden o no para ellos cuestiones referentes al agua y al saneamiento.

Encuesta Grupo Vulnerable Qué pregunta

- Caracteristicas de la vivienda: tipo de abastecimiento de agua; bafio

Encuesta de Salud y Bienestar Adultos mayores | conectado a.., gasto mensual del agua, gasto en la limpieza del
del Adulto Mayor reservorio o pozo; gasto en instalacion de desagile; dispone de
lavadora

- Cuestionario a Usuarios de Consulta Externa: calificacion del

Encuesta Nacional de establecimiento en cuanto a limpieza e higiene; estado de la vivienda

satisfaccion de usuarios del Centros de Salud | del usuario (tipo de abastecimiento y saneamiento)

aseguramiento universal en salud - Cuestionario al Personal Médico: calificacion del establecimiento en
cuanto a la infraestructura e instalaciones de servicio de agua y
desagie

Encuesta en Establecimientos de - Infraestructura del establecimiento: el abastecimiento de agua

Salud en la Atencion del Control | Centros de Salud | procede de la red publica (agua potable); el servicio higiénico (bafio)

de Crecimiento y Desarrollo esta conectado a...

- Caracteristicas vivienda: tipo de abastecimiento de agua; servicio
higiénico conectado a..
- Barreras en las instituciones educativas: hay servicios higiénicos

Encuesta Nacional Especializada . .
para personas con discapacidad

sobre Discapacidad (2012) Discapacitados | _ garreras en los servicios de salud: hay servicios higiénicos para
personas con discapacidad,;
- Acceso a construcciones de uso publico: hay servicios higiénicos
adecuados

Encuesta de Egresados Centros Educativos | - Calificacion de la infraestructura de la universidad: instalaciones

Universitarios sanitarias
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Encuesta Nacional a Centros Educativos | - Acciones de mantenimiento que se ejecutan: reparacion de las
Instituciones Educativas (2015) instalaciones sanitarias

- Servicio de Agua: cuenta con agua de la red pablica, principales
problemas del servicio de agua en su local, horas del dltimo corte,
cuenta con medidor, cuenta con reservorio para almacenar el agua,
cuenta con pozo de agua, present6 solicitud para obtener servicio de
agua potable, cuantos dias tardé en atender su solicitud

Encuesta Nacional de Empresas | Lugares de trabajo
(2015)

Tabla 6: Encuestas que recogen datos relacionados con los servicios de agua y saneamiento para los grupos
vulnerables. Elaboracién propia.

De los 10 grupos vulnerables, el INEI, tiene encuestas especializadas para cinco de estos grupos en los
cuales se preguntan cuestiones referentes al agua y al saneamiento en mas o menos profundidad.

Las encuestas analizadas, a nivel de preguntas y detalle de la informacién, son muy diferentes las unas de
las otras. Las referentes a los grupos vulnerables y de éstos las referentes a los servicios publicos,
predomina la pregunta sobre el estado o mantenimiento de la infraestructura; y cuando hace referencia a
los usuarios, se pregunta por el tipo de acceso al agua y al saneamiento; aunque para el grupo de
discapacitados la encuesta basicamente hace referencia a la accesibilidad fisica a los servicios higiénicos.

En el apartado anterior, se observa que no existen planes ni programas enfocados a los servicios de agua y
saneamiento para estos grupos, aungue se dispone de la informacion recogida en estas encuestas.

5.1.5.2. ANALISIS DE LOS INDICADORES PARA MEDIR LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS DE LAS
EMPRESAS PRESTADORAS DE SERVICIO

La SUNASS recoge indicadores reportados por todas las EPS que operan actualmente en el pais. En el
Benchmarking del 2015 la SUNASS clasifica sus indicadores segun si hacen referencia al “acceso”;
“calidad”; “sostenibilidad”; y “clientes” (SUNASS 2015). Por otro lado la SEDAPAL dispone de sus
propios indicadores y éstos los clasifica segiin “calidad del servicio”, “gestion”, “empresariales”, y
“planes de desarrollo” (SEDAPAL 2016b).

Siguiendo con el analisis anterior, se procede a clasificar los indicadores utilizados para la SUNASS y la
SEDAPAL, segun las cinco dimensiones del DHAS.

Dimensiones SUNASS SEDAPAL
Disponibilidad | - Continuidad - Continuidad
- Presion - Presién en las redes
- Produccién de agua potable
Accesibilidad | - Cobertura de agua potable - Capacidad reservorios de agua potable
- Cobertura de alcantarillado - Estaciones de bombeo de agua potable y estaciones
- Incremento de conexiones totales de agua potable de bombeo de aguas servidas
- Micromedicion - Conexiones de agua potable y de alcantarillado

- Micromedicion

Calidad - Tratamiento de aguas residuales - Tratamiento de aguas servidas
- Presencia de cloro residual
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- Turbiedad

- Porcentaje de muestras satisfactorias de cloro
- Densidad de roturas en redes de agua potable
- Densidad de atoros en redes de alcantarillado
- Incidencia de la fuente subterranea

Asequibilidad | “Todos los indicadores de gestion y financieros” - Micromedicion

(MVCS 2016) - Costo de los servicios de agua-saneamiento
- Promedio de consumo y facturacion

- Distribucion costos y gastos por naturaleza

- Balance general comparativo

- Estado de ganancias y pérdidas comparativo

Aceptabilidad | - Turbiedad

Calidad del - Nivel de satisfaccion del cliente - Reclamos de primera instancia
Servicio - Informacién de pagina web - Reclamos de segunda instancia
- Tiempo de atencion de conexiones nuevas de agua
potable

- Relacion de trabajo
- Gestion del riesgo de desastres

Tabla 7: Analisis comparativo para los indicadores de la SUNASS y la SEDAPAL, segln las cinco dimensiones del
DHAS. Elaboracién propia

Los indicadores de las EPS se rigen por otra perspectiva que es la de ofrecer un buen servicio. Esa calidad
del servicio se ha intentado clasificar segun las cinco dimensiones del DHAS pero estos indicadores
responden a otras mas caracteristicas como los clasifica la SUNASS o la SEDAPAL en las areas de la
sostenibilidad, clientes, gestion o empresariales.

De ahi que resulta importante respetar los indicadores que las EPS utilizan, pero darse cuenta que aparte
de medir cuestiones técnicas referentes al funcionamiento de los servicios, a su sostenibilidad financiera y
a la satisfaccion de los clientes, se echa de menos, indicadores que midan la participacion de los usuarios
en la toma de decisiones; la transparencia y difusién de la informacién para dar a conocer sus derechos y
deberes; e indicadores que muestren la preocupacion por la igualdad y no discriminacion de los servicios
prestando especial atencién a los grupos vulnerables.

5.2. DIAGNOSIS A ESCALA METROPOLITANA

Una vez presentada la informacion relevante del sector y haber puesto en contexto la situacion del Perd en
lo que es la gestidn de los servicios de agua y saneamiento, y en especifico Lima Metropolitana, se realiza
un diagnostico del sector tomando como guia el protocolo “The Equitable Acces Score-card”, que en la
actualidad ha sido aplicado solo en el contexto europeo.

Esta primera diagnosis sirve para entender mejor la situacion del sector y ver si existen esfuerzos por
parte del gobierno para conseguir un acceso equitativo. A continuacion se presentan los criterios
escogidos para determinar la zona de estudio y finalmente de la informacion de campo y obtenida de las
entrevistas se realiza una diagnosis general de los servicios de agua y desague en la zona periurbana de
Lima.
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5.2.1. DIAGNOSIS DEL PROTOCOLO “THE EQUITABLE ACCES SCORE-CARD”

A partir de la informacion recopilada, las entrevistas realizadas y la socializacion del protocolo “The
Equitable Acces Score-card*® se ha realizado una diagnosis desde el enfoque de los cuatro bloques del
cuestionario del protocolo y se han resaltado algunos comentarios de los actores entrevistados.

En la tabla adjunta se resume de forma cromatica, si los bloques del protocolo con sus secciones
correspondientes, siguen una tendencia positiva, neutral o negativa a través de tres colores: verde, naranja
y rojo respectivamente y segun el criterio de la informacion revisada y las entrevistas realizadas. Esto
significa que para el verde, la mayoria de las preguntas han sido favorables, para el naranja habria
aproximadamente la mitad de respuestas positivas y para el rojo la mayoria serian negativas.

Bloque Seccion Tendencia

Marco estratégico para conseguir un acceso equitativo

1. Gestion de la
Gobernanza para un Politicas financieras del sector
acceso equitativo

Derechos y Obligaciones de los usuarios

Politicas publicas para reducir las disparidades de acceso

2. Reducir las
Disparidades Politicas puablicas para reducir las disparidades de precio
Geograficas

Distribucion geogréfica de la ayuda externa

3. Asegurar el acceso | Politicas plblicas para hacer frente a las necesidades de los grupos vulnerables
para los grupos
vulnerables Grupos vulnerables

Politicas publicas para asegurar la asequibilidad

4. Mantener el agua 'y
saneamiento asequible | Medidas tarifarias
para todos

Medidas de proteccion social

Tabla 8: Puntuacién de las secciones del cuestionario del protocolo “The Equitable Acces Score-card”

De la socializacién del protocolo para la obtencion de un acceso equitativo, se concluye que existen
muchos esfuerzos dentro del sector para cerrar la brecha entre los coberturados y los no coberturados,
pero solo se presta especial atencion a la diferencia entre urbano y rural y entre agua y saneamiento, sin
existir estrategias que prioricen a los mas vulnerables.

“Se esta en proceso para crear un plan para garantizar el acceso equitativo, pero para eso, se tiene que definir o
caracterizar lo que es equidad y reconocer la diversidad de culturas y grupos que hay en el pais, y por el momento esto
no se ha hecho”

Entrevista a la Coordinadora Social del PNSU, Viceministerio de Construccion y Saneamiento

® El protocolo ha sido aplicado para la realidad de Lima Metropolitana, pero muchas preguntas hacen referencia a
todo el pais, es por eso que en algunos casos se habla de Lima, pero en otros incluye a todo Perd.
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1. En el marco estratégico para conseguir un acceso equitativo se resalta que Perl dispone de planes,
politicas, metas y responsabilidades para conseguir un acceso al agua y al saneamiento, pero como bien
identifica el PNS y comentan ciertos actores, la falta de institucionalidad hace que todo esto no se lleve a
cabo de la mejor manera. Por otro lado, los planes, politicas y metas no contienen un enfoque de equidad
como se ha comentado anteriormente.

“Hay una debilidad institucional en los gobiernos que no permite la implementacion de sus funciones al cien por cien”

Entrevista a la VVocal de la Instancia Administrativa del ANA

“El organo rector (MVCS) no cuenta con una estructura ordenada, presenta funciones muy dispersas, dificultando la
coordinacion entre sus direcciones, programas y los 6rganos autonomos (OTASS, SUNASS, etc.). Se encontr6 que la
principal causa de este problema es una estructura institucional inadecuada, ya que muchas direcciones del MVCS ven
el tema de saneamiento (no estan consolidadas) y no se cuenta con canales de coordinacién. La consecuencia méas
critica es una toma de decisiones inadecuada (sobre todo de inversion), generando una incorrecta asignacion de
recursos financieros.”

Borrador Plan Nacional de Saneamiento, 2016

La segunda seccidn habla de las politicas financieras del sector, donde la cuestion de equidad vuelve a ser
el punto débil. EI PNS y el PNISS estiman la cantidad de recursos necesarios, los hacen publicos e
identifican las fuentes de financiamiento para conseguir el acceso universal, pero no se observa una
priorizacion para los mas vulnerables.

“El presupuesto destinado a agua y saneamiento esta programado para aumentar la cobertura, pero no contempla el
crecimiento de la ciudad ni las brechas de desigualdad que se van dando, por lo que no hay una medicion real de la
cantidad de gente sin agua potable y saneamiento.”

Entrevista a la Coordinadora de Proyectos, FOVIDA

Referente a los derechos y obligaciones de los usuarios y en base a las conclusiones de la mayoria de
entrevistados se deduce que la poblacién no dispone de este conocimiento ni de mecanismos para permitir
a los titulares de derecho participar en el proceso de toma de decisiones en relacion al nivel y a la calidad
del servicio que reciben. Pero la SUNASS comenta que existen cinco Consejos de Usuarios a nivel de
Per( (uno para la region de Lima), que los define como un mecanismo de participacion en la actividad
regulatoria de los servicios de saneamiento (SUNASS 2016). Por otro lado, existen algunos mecanismos
formales para exigir responsabilidades a las autoridades competentes, como podria ser INDECOPI en la
proteccion de los derechos de los consumidores; el proceso de reclamo de la SUNASS; o la Defensoria
del Pueblo para defender los derechos de los ciudadanos. Pero los entrevistados coinciden que el
mecanismo mas utilizado y que mejor funciona para hacer cumplir las medidas correctivas y exigir
responsabilidades a las autoridades competentes es la protesta a través de las marchas o manifestaciones.

2. La primera seccion del segundo blogue, habla sobre las disparidades geograficas en el acceso. Esto
significa la diferencia en el acceso fisico y en la calidad del servicio que hay dependiendo de la zona
geografica en la que vives (urbano, rural, periurbano, asentamientos informales...). Existe una
priorizacion visible para lo que son las politicas e inversiones en la zona rural para disminuir la brecha
entre el rural y el urbano, pero no se contemplan para las zonas periurbanas. Es interesante resaltar el
programa que se llevo a cabo en los afios 90, que como respuesta de emergencia de una epidemia de
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cblera, se realizé el proyecto de Alimentacion de Agua Potable para Pueblos Jovenes (APPJ) de Lima
Metropolitana, el cual termind convirtiéndose en una estrategia de abastecimiento de agua para las zonas
mas pobres de la capital y atendié a mas de 330,000 habitantes mediante la construccién de sistemas
auténomos que debian operar hasta la llegada de las redes de agua potable y alcantarillado y las
conexiones domiciliarias de SEDAPAL. La gestion de los sistemas auténomos recay6 en los usuarios,
quienes para tal fin constituyeron Comités Vecinales para la Administracion del Agua Potable
(COVAAP) (Banco Mundial 2006).

“Los sistemas de agua potable no convencionales contribuyen a mejorar las condiciones de habitabilidad de las
areas periurbanas, dado que promueven el desarrollo de las vias de acceso, la difusion de campafias de salud y el
cuidado del medio ambiente.

Agua para las zonas periurbanas de Lima Metropolitana. Lecciones aprendidas y recomendaciones.
Banco Mundial 2006

En la segunda seccién, para el caso de Per(, las politicas publicas para reducir las disparidades de precio
estan enfocadas solamente a las zonas donde hay Prestador de Servicio (PSE). Para urbano, la SUNASS
es el 6rgano que regula y fija las tarifas de las EPS para promover su eficiencia econdmica y viabilidad
financiera (Congreso de la Republica 2013).

“Actualmente Sedapal considera como clientes a la poblacion que esti conectada a la red, pero no a aquellos que
estan bajo su &mbito de servicio, pero que todavia no estan coberturados por Sedapal. Como consecuencia, éstos no
entran dentro del actual sistema de tarifas, ni van a entrar en el futuro sistema de subsidios cruzados segun nivel
socioecondmico para beneficiar a los mas pobres. El quid de la cuestion es que los mas vulnerables y el sector mas
pobre de la poblacion, se encuentra dentro de los no conectados. De ahi la importancia de que la poblacién usuaria
de sistemas alternativos, sea considerada dentro de las politicas publicas, y de esta forma esté protegida por el

)

Estado a través de tarifas subvencionadas y se garantice la calidad y sostenibilidad de estos servicios.’

Entrevista a la Coordinadora de Proyectos, FOVIDA

“La sustentabilidad financiera del sistema de agua es uno de los mayores problemas que enfrenta el sector en Lima,
lo que se relaciona con la falta de recursos y la falta de una politica de ampliacion de cobertura para los sectores

>

marginales.’
Agua y saneamiento para las zonas marginales urbanas de América Latina.
Memoria del taller internacional. (Banco Mundial 2008)

Para la tercera seccion, se afirma que existe un sector financiero internacional como puede ser el BID,
CAF, Banco Mundial, la cooperacion espafiola o la cooperacion japonesa entre otras, los cuales ayudan a
aumentar el acceso a areas geograficas que se han quedado atras.

3. Para el tercer bloque de los grupos vulnerables, existe una unanime opinion de los entrevistados que no
existen politicas diferenciadas para asegurar el acceso a los servicios de agua potable y saneamiento para
los grupos vulnerables. Las politicas y los presupuestos van enfocados a disminuir la brecha entre rural y
urbano, y a aumentar la cobertura para todos. Para el caso de urbano, eso conlleva gque los no
coberturados siguen abasteciéndose a partir de sistemas no convencionales (ej. camion cisterna), los
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cuales no se encuentran bajo la regulacion de ninguna ley y las politicas de vigilancia de la calidad para
éstos no son efectivas.

Sin embargo, Per( dispone de un ministerio llamado Ministerio de la Mujer y Poblaciones VVulnerables, el
cual su funcion es promover y proteger los derechos de los més desprotegidos. Este ministerio considera
su poblacién vulnerable a los nifios y adolescentes, a la gente mayor, a las personas con discapacidad, los
desplazados y migrantes internos. Tienen planes y programas destinados a estos grupos, pero ninguno
enfocado al acceso al agua y al saneamiento para ellos.

“El ministerio de la mujer ve el agua mas como un medio para tener calidad de vida, no como la calidad de vida en si.
La mujer tiene que tener acceso al agua porgue con eso va a regar su chacra, va a darle de beber a sus animales, va a
poder cocinar sin que se enfermen sus hijos. Es el medio que te permite hacerlo.”

Entrevista al Especialista en Cooperacion Internacional del Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables

El tercer bloque del protocolo tiene una seccién para cada grupo vulnerable, que contempla si existen
datos del nivel de acceso al agua y al saneamiento para cada grupo, si existen politicas y fondos
especificos para asegurar el acceso y para el caso de los servicios publicos (educacion, salud, asilos y
centros penitenciarios), pregunta si existen mecanismos de denuncia pertinentes en el lugar y si tienen
bafios diferenciados para hombres y mujeres, entre otras preguntas. A continuacion se presenta a modo de
cuadro resumen, el listado de preguntas con sus respuestas para cada grupo.

Datos nivel acceso No Si’ Si’ Si’ Si’ Dep M® Si No Sin datos
Politicas pablicas No No No No No Dep M® Si No Sin datos
Fondos publicos No No No No No No Si No Sin datos
Mecanismo denuncia Si® Si® si® si® Sin datos
Bafios separados Dep'® | Dep® | Dep Si Sin datos
Normas técnicas Si Sin datos
Diagndstico Si Sin datos
Programas integrados No Sin datos

Tabla 9: Respuestas de las preguntas del bloque 3 de los grupos vulnerables

Para realizar la tabla resumen, al no haber una opinién unanime de los entrevistados, se han tomado los
comentarios con las respuestas mejor argumentadas. Se puede resaltar que solo para el grupo de las

" A través de la base de datos de clientes de la SEDAPAL, se pueden obtener los datos de los servicios pablicos, pero los
privados son dificiles de identificar

8 Depende de los municipios. Cada municipio tiene politicas diferentes en relacion a los bafios publicos.
% Te tienes que dirigir al centro de atencion al usuario de la SEDAPAL mas cercano
10 Depende del lugar. No se puede asegurar que en todos tengan bafios por separado.
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personas sin agua y saneamiento en sus casas, es donde existen datos, politicas y fondos especificos para
asegurar el acceso al agua y al saneamiento.

Por otro lado, como se ha observado en el apartado 5.1.5.1, la informacién recogida por el INEI, muestra
cuestiones relacionadas con los servicios de agua y saneamiento para distintos sectores de la poblacion a
partir de diferentes encuestas. Se puede decir que en realidad si se dispone de informacién del nivel de
acceso para algunos grupos vulnerables, pero no es empleada para realizar politicas de agua y
saneamiento para estos grupos.

4. El ultimo bloque, habla de la asequibilidad de los servicios de agua y saneamiento. En la primera
seccidn sobre si existen politicas publicas para asegurar la asequibilidad de los servicios, la Ley de
Modernizacion de los Servicios de Saneamiento expone que la SUNASS es la encargada de las politicas
de regulacion tarifaria para las EPS y es quien establece a quienes van dirigidos los subsidios a forma de
cerrar la brecha para conseguir un acceso equitativo. En el caso de la SEDAPAL, la SUNASS para el
2017 se basard en los datos del SISFOH (Sistema de Focalizacion de Hogares) del Ministerio de
Desarrollo e Inclusion Social, para aplicar una tarifa de subsidios cruzados segun el nivel socioeconémico
gue tiene cada usuario. Esa politica sigue sin beneficiar a los no coberturados que son los que mas pagan
para disponer de agua en sus hogares.

En la segunda seccion, de la exposicion de algunos entrevistados se puede afirmar que las medidas
tarifarias implementadas abordan los problemas de asequibilidad. En la actualidad, SEDAPAL tiene una
tarifa por subsidios cruzados segun consumo y segun se confirma por la SUNASS, ésta no supera el 2.5%
de los ingresos de la renta y no afecta a la sostenibilidad financiera del prestador. Pero por otro lado, se
encuentran opiniones que dicen que este sistema de subsidios s6lo perjudica a los hogares mas humildes
donde conviven mas de una familia, al tener un alto consumo de agua y pagar mucho mas por ésta.

“En el desarrollo de estandares de asequibilidad, los Estados deben garantizar que las tarifas y otros cargos por
servicios no impliquen costos mas elevados para los hogares mas pobres, ya que de esta manera se estaria subsidiando
el consumo de agua de aquellos que no necesitan proteccidn social y castigando a los pobres con tarifas mas altas por

s

registrar un mayor consumo de agua [debido a] la mayor cantidad de residentes que habitan en cada hogar.’

Manual Practico para la Realizacion de los Derechos Humanos al Agua y al Saneamiento
de la ex-Relatora Especial de la ONU, Catarina De Albuquerque

Y finalmente, en el caso de Perd, no existen medidas de proteccion social, también Ilamados subsidios
directos, las cuales son medidas para hacer frente a los problemas de asequibilidad sin modificar la tarifa.
5.2.2. ELECCION DE LA ZONA DE ESTUDIO

Paralelamente a las entrevistas realizadas, se llevo a cabo la investigacion en terreno que pretende mostrar

la realidad de la zona periurbana de Lima en cuanto al Derecho Humano al Agua y al Saneamiento y dar
voz a sus habitantes conociendo sus necesidades.
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Se opt6 por un tipo de investigacion cualitativa, que se identifica por la observacion participante, las
entrevistas en profundidad, el trabajo de campo y el estudio etnogréfico. Dentro de los diferentes fines de
la investigacion cualitativa, el presente estudio se identifica con el fin de “dar voz” a las personas que
viven en la zona periurbana de Lima y que se les vulnera el Derecho Humano al Agua y al Saneamiento.

“A veces, el fin de explorar la diversidad se lleva un paso mas lejos y el investigador estudia un grupo no simplemente
para aprender mas acerca de él, sino también para ayudarle a expresar su voz en la sociedad. En una investigacion de
este tipo, el objetivo no es sdlo incrementar el repertorio de conocimiento existente acerca de los diferentes tipos,
formas y procesos de la vida social, sino contarnos la historia de un grupo especifico, por lo general de manera tal que
mejore su visibilidad dentro de la sociedad.”

La construccion de la investigacion social. Introduccién a los métodos y su diversidad.
(Ragin 2007)

Para esto se decidio focalizarse en un solo lugar para profundizar en la recoleccion de la informacion y asi
disponer de mejor calidad de datos.

Antes de escoger el lugar definitivo se realizaron algunas visitas a distintas partes de la zona periurbana
de Lima donde a través de la observacidn directa y entrevistas espontaneas con los pobladores de la zona,
se realizd un pequefio diagndstico que permitid determinar qué lugar era el Gptimo para realizar la
investigacion en detalle. Para escoger el lugar definitivo, se consideraron los criterios expuestos en la
Tabla 10, y se puntuaron segun la percepcion obtenida durante la visita.

L . San Antonio Lomas de . Cerro
Criterios/Posibles lugares . - Collique .
de Jicamarca Corvinas El Agustino
Contactos existentes + + +++ ++
Predisposicion a colaborar + ++ ++ ++
Lugar cercano para alojarse -- +++ -
Diferentes formas de abastecimiento CC (camibn red, pilén, CC, [ .
. " CcC . red, pildn, vecinos
de agua y saneamiento cisterna) vecinos

Tabla 10: Criterios de seleccion para el lugar de estudio

La investigacion se decidio realizar en Collique. Lugar ubicado en la zona norte de Lima y en el distrito
de Comas. La razon principal por la que se escogi0, es por los contactos existentes y la disponibilidad de
alojamiento en la zona, por lo que se tuvo la posibilidad de vivir en el lugar y conocer mejor la realidad.
Por otro lado, desde un inicio se detectaron distintas formas de abastecimiento de agua y desaglie (mas
que en los demas lugares), por lo que el lugar podia ser bastante representativo a lo que es la realidad del
agua y el desagiie en la zona periurbana de Lima.
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Imagen 1: Ubicacidn lugares visitados en la zona periurbana de Lima. Fuente: Google Earth

Las siguientes imagenes muestran los diferentes lugares visitados. La primera, en San Antonio de
Jicamarca, se observan los tanques rotoplas para almacenar el agua al lado de la carretera, que es por
donde pasa el camidn cisterna y deposita el agua a los tanques. La siguiente imagen es de uno de los
asentamientos humanos de Collique, donde se observa un pilén con una manguera, una de las formas de
abastecimiento de agua en los cerros de Collique.

Imagen 2: San Antonio de Jicamarca. Imagen 3: Asentamiento Humano Nueva
Elaboracion propia. Generacion, Collique. Elaboracion propia.
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En la Imagen 4, un poblador de Lomas de Corvinas reivindica su derecho al agua. Su forma principal de
abastecimiento es el camion cisterna. Y finalmente, la Ultima imagen es del Cerro EI Agustino, un cerro
empinado gue se accede por laberinticas escaleras donde el servicio llega por red, pero solo hasta la mitad
del cerro y pocas horas; y la otra mitad se abastecen por pilén o por los vecinos de abajo de forma
clandestina.

Imagen 4: Lomas de Corbinas.
Elaboracion propia.

Imagen 5: Cerro El Agustino.
Elaboracidn propia.

5.2.3. DIAGNOSIS REPRESENTATIVA DE LA ZONA PERIURBANA

Lima Metropolitana es un ejemplo claro de ciudad latinoamericana donde todo queda centralizado en la
capital y que crece debido a un éxodo de la poblacion rural hacia la capital, en busca de oportunidades de
trabajo y estudios para optar a una “vida mejor”. El crecimiento de estas metropolis suele ser desordenado
y sin capacidad para ofrecer servicios de calidad (salud, transporte, agua, saneamiento...). Esto deja a la
vista una ciudad desigual y vulnerable, con altos porcentajes de poblacion informal, viviendo en casas de
autoconstruccion y sin servicios basicos.

El Plan de Desarrollo Local de Lima Metropolitana, hace un diagndstico de los diferentes tipos de
vulnerabilidades que hay en la ciudad. Estas las define como: i) desarrollo de superficies urbanizadas en
zonas de riesgo; ii) sistemas inapropiados de construccion; iii) incremento de la poblacion urbana pobre y
no preparada; iv) debilidad institucional de la planificacion urbana y de la legislacion; v) debilidades de la
accion preventiva a pesar del incremento del conocimiento de los procesos fisicos y humanos que dan
lugar a desastres (Municipalidad Metropolitana de Lima 2012).

Muchas de estas vulnerabilidades se concentran en las zonas periféricas y estan relacionadas con el
acceso a los servicios de agua y saneamiento. Pero el punto mas critico y comentado por muchas personas
entrevistadas, es la falta de planificacion urbana y su debilidad institucional, ya que esto convierte a la
ciudad en cantidad de cerros poblados y barrios localizados cada vez en zonas mas remotas e inhdspitas,
conllevando a la necesidad de realizar grandes inversiones para poder hacer llegar los servicios.
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“Una de las problematicas mas notorias en la zona periurbana de Lima es la falta de ordenamiento territorial por
parte del gobierno. Las politicas de planificacion urbana son prioritarias para el Derecho Humano al Agua, ya que es
necesario ordenar la ciudad para no tener que invertir en seguridad y en infraestructuras costosas para aumentar la
cobertura.”

Entrevista al Activista y defensor del Derecho Humano al Agua en el Pert

“La planificacion urbana es uno de los puntos clave para poder gestionar ordenadamente los servicios para toda la
poblacién. La falta de autoridad y la poca presencia del Estado hace que el aumento demogréfico sea descontrolado y
la poblacion se ubique en zonas no aptas y zonas de riesgo.”

Entrevista a la Coordinadora de Proyectos, FOVIDA

Como se ha comentado anteriormente, son necesarios unos requisitos para optar al acceso al servicio de
agua y saneamiento, pero los costos van a cargo de los solicitantes del proyecto y muchas veces, cumplir
los requisitos no es facil ni asequible de conseguir. Es asi que demostrar la propiedad del terreno resulta
otro punto critico para el acceso a los servicios y eso es debido al extendido problema del trafico de
terrenos en la zona periurbana de Lima.

“El trdfico de terreno es un problema de conciencia y de corrupcion de la misma poblacion. Estas personas actuan a
parte de la municipalidad, a espaldas de la municipalidad, y contra la municipalidad. Estamos luchando contra eso.
Hemos ido caminando por los asentamientos humanos haciendo un pacto social: te ayudamos con la gestion pero que
no se construya ningdn lote mas. Sin embargo llega un punto que la municipalidad no puede combatir. Se mueven

»

cantidades grandes de dinero y de armas. El sereno va con su palo y el otro le saca una metralleta.
Entrevista al Alcalde de Comas

Esto deja a los “tedricos” propietarios con terrenos comprados pero sin titulo o constancia legal de
propiedad. Es asi que para facilitar el acceso, el Ministerio de Vivienda Construccion y Saneamiento,
mediante la Ley N°2866714 autoriza a las empresas prestadoras de servicios publicos a otorgar
factibilidad de servicios a los ocupantes de posesiones informales que hayan obtenido el Certificado o
Constancia de Posesioén. Por lo tanto, SEDAPAL se encuentra autorizado de dotar servicio en la vivienda
en posesion informal, con solo este certificado del predio.(SEDAPAL & Banco Mundial 2016).

BB 80%
65.20%
48.30% 52.40%
41.70%
35.50%
27 10%
3.30% B4 11.20%
3.70% g0 0.80%
0.90% .
Morte Sur Callao Este

B Propia, por invasibn B Propia totalmente pagada ™= Propia comprando a plazos
B Alguilada B Otros

Figura 4: Tenencia de la tierra segun las diferentes zonas de Lima Metropolitana.
Fuente: SEDAPAL & Banco Mundial, 2016
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Como se ha expuesto anteriormente la cobertura de agua potable y desagle para Lima Metropolitana es
de 92.7% y 89.4% respectivamente. Pero esto no significa que el servicio sea igual para todos los
coberturados ni que el agua llegue a todos los ciudadanos(as) de igual manera; aln existen zonas (la
mayor parte en la zona periurbana) sin micromedicion donde pagan una tarifa fija independiente de lo que
consumen, o lugares donde las horas de servicio se encuentran restringidas a horas especificas.

Por otro lado, sigue existiendo un porcentaje importante de personas no coberturadas por la red domiciliar
que se abastecen o por pilén, camion cisterna o vecinos. Estas estan dentro del area administrativa de
SEDAPAL, pero el tnico servicio que SEDAPAL les ofrece son los surtidores en diferentes puntos de la
red para que los camiones cisternas se puedan abastecer.

“Siempre va a existir un porcentaje de no coberturados por la imparable llegada de nuevas personas en la ciudad y
por la imposibilidad de hacer llegar los servicios en los lugares donde éstas se ubican”

Entrevista al Ex-Gerente de Proyectos y Obras de la SEDAPAL

95.70% 95.40% 100%
59.80%
36.20%
4% 4.30% 4.60%
MWaorte Sur Callao Este

B Camidn Cisterna ™ Del Vecino M Pilén de agua

Figura 5: Formas de abastecimiento de agua segun las diferentes zonas de Lima Metropolitana (sin contar la red
de SEDAPAL). Fuente: SEDAPAL & Banco Mundial, 2016

La poblacion periurbana de Lima Metropolitana que no cuenta actualmente con servicio de agua potable,
paga en promedio 72 soles mensuales para lograr un consumo de 4.84 m® por mes y por vivienda, monto
por el cual una vivienda con conexion al servicio de agua consumiria en promedio 25m* por mes
(SEDAPAL & Banco Mundial 2016).
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En las siguientes imagenes se muestran las formas de abastecimiento no convencionales como el pilon
(imagen 6), donde se conecta la manguera para llegar a los recipientes de almacenamiento de cada
usuario; el medidor del pilén (imagen 7) que permite saber cudnta agua se gasta para después ser pagada a
la tesorera del comité del pilon; y el camion cisterna (imagen 8).

.d‘ : " sl il D . - =
oracion propia. Imagen 7: Medidor del pilén.
Elaboracion propia.

Imagen 6: Pildn. Elab

Imagen 8: Camidn cisterna.
Elaboracién propia.

5.3. DIAGNOSIS DETALLADA DE LA ZONA DE ESTUDIO

Como se ha comentado anteriormente, se decidié escoger Colliqgue como lugar para estudiar en
profundidad. Gracias a la hospitalidad de una familia colliquefia, hubo la posibilidad de alojarse en la
zona y realizar la investigacion de campo desde dentro. Esto fue un aspecto muy importante ya que
permitio integrarse en el lugar, por lo que fue més facil llegar a la poblacion, al mismo tiempo que se
evitaban las dos horas de trafico para llegar a Collique.

En la primera parte de la investigacion, hubo una fase de conocimiento a través de la observacion de la
zona y entrevistas semi-estructuradas a diferentes habitantes de Collique. Se intentd conocer las diferentes
realidades de abastecimiento de agua y desagie a través de los relatos personales para asi entablar un
ambiente de confianza y cercania. La mayor parte de entrevistados fueron mujeres, por el hecho de tener
mas accesibilidad al encontrarse en la casa o por formar parte de colectivos como son los comedores
populares o los vasos de leche.

Esta primera aproximacion facilitd la segunda parte de la investigacion donde se realizaron un seguido de
talleres con diferentes grupos de edades de la poblacion (nifios, jovenes y mujeres) de distintas zonas de
Collique. Se quiso obtener una imagen de la realidad més amplia, aunque sin perder calidad y detalle en la
informacidn obtenida, y asi conocer las diferentes percepciones que pudieran tener los nifios, jovenes y
adultos en lo que hace referencia a los servicios de agua y desague en sus hogares, y desde el enfoque de
las cinco dimensiones del Derecho Humano al Agua y al Saneamiento.
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En estos apartados siguientes se presenta Collique y su evoluciéon con los servicios de agua; a
continuacion se muestra la primera diagnosis de la vulnerabilidad relacionada con los servicios de agua y
desague en Collique hecha a partir de las entrevistas y la observacion en campo; y finalmente se presenta
el diagnostico detallado realizado a partir de los talleres implementados a los diferentes grupos de edades
de la poblacion de Collique.

5.3.1. COLLIQUE Y LOS SERVICIOS DE AGUA

Collique se ubica en el distrito de Comas el cual fue creado en el 1961 y éste se divide en catorce zonales.
Collique esta constituido por la zonal n° 5y 12, las cuales estan compuestas por tres y cinco sectores
respectivamente. De la primera a la tercera zona, y de la cuarta a la octava zona.

Comas es el cuarto distrito con mayor poblacion de Lima, albergando 524,894 habitantes en el 2015
segun el INEI. Colligue tiene aproximadamente 116,000 habitantes (Tacunan 2016) y éste ha ido
creciendo a través de su avenida principal llamada Revolucion (conocida como la parte baja) y a través de
las pendientes de los cerros localizados en los laterales de la avenida (conocidos como la parte alta). A
continuacion se muestra un mapa con las diferentes zonas atravesadas por la Avenida Revolucion.

=0 Colegio
Piscinajliasitotugas
L= 2 J

defcolllque - 1 COLLIQUE

] #8ColeglojFely/Alegriay 310 2) ZAONI
COLEIQUE

Imagen 9: Vista del pueblo joven de Collique con sus diferentes zonas. Fuente: Google Maps

Para conocer la historia de Collique en relacion al agua, se realizaron entrevistas informales a tres ex-
dirigentes y también se ha contado con la colaboracion del historiador colliquefio Santiago Tacunan
Bonifacio.

Collique cumpli6 50 afios en el 2014. Los primeros habitantes Ilegaron por reubicacion del gobierno en

1964 a causa del desplazamiento de algunas familias por la construccion de nuevas y grandes avenidas
para comunicar el centro de la ciudad con otros distritos periféricos, y con la promesa de la llegada
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inminente de los servicios basicos por parte del gobierno. Estos fueron ubicados en la primera zona, pero
las siguientes zonas no tardaron en ser habitadas por distintas invasiones de mas familias ampliando y
poblando el pueblo joven de Collique. Pero no es hasta el afio 1973 con la inauguracion del nivelado de
las calles y avenidas de la primera a la cuarta zona, que ante las autoridades militares presentes, los
dirigentes y pobladores exigieron y consiguieron el reconocimiento oficial de Collique como pueblo
joven (Tacunan 2016).

La obtencion de los servicios basicos fue una lucha permanente de los pobladores de Collique desde su
llegada. La desunion de las diferentes zonas de Collique, por diferentes sucesos de su historia, hizo que
cada zona se organizara separadamente para conseguir los servicios basicos. Las marchas organizadas por
los dirigentes fueron recurrentes para exigir y presionar al Estado de la llegada de los servicios,
exceptuando a la segunda zona que buscaba obtener los servicios mediante su propio financiamiento. Y es
asi que los pobladores de la segunda zona ahorraron durante afios y fueron los primeros en conseguir la
llegada de los servicios. Primero la instalacion eléctrica en el afio 1976, y seguidamente los servicios de
agua y saneamiento (1984) (Tacunan 2016).

Para el afio 1980 sale la obra publica a licitacion para la llegada del servicio de agua y desagie en
Collique, pero el ascenso de su costo, implicaba que la poblacién tenia que asumir una parte. Para ese
tiempo habia unas 100,000 familias en Collique, lo que el coste se dividia entre éstas, pero existia el
temor a endeudarse y perder la vivienda por el elevado coste que suponia para cada familia. Se siguié
insistiendo que el Estado financiara la totalidad del proyecto, pero eso solo llevé a demoras, lo que hizo
gue cada dirigencia de las diferentes zonas solucionara por separado los problemas del proyecto de agua.
Es asi que la segunda zona, al igual que la llegada
de la luz, decidieron asumir la totalidad de los
costes de la obra para su sector. Mientras que la
primera, tercera y cuarta zona buscaban el apoyo
directo del Estado (Tacunan 2016).

No es asi que hasta en 1983 se iniciaron las obras
para la segunda zona, inaugurando el servicio para
el siguiente afio. Las demé&s zonas vieron que si no
era por su propio financiamiento, no iban a
disponer del servicio de agua y desagie, asi que
para finales de la década de los noventa, la
primera, tercera y cuarta zona ya recibian la
llegada del servicio. Para la quinta zona no llegé
hasta finales del afio 2000 (Tacunan 2016). Segln
la informacién proporcionada por algunos ex-
dirigentes de la quinta zona, el agua llegd a esa
zona para el afio 95. No se ha podido contrastar la
informacién con mas fuentes, pero tampoco es un
dato que se considere relevante para la
investigacion.

Imagen 10: Pilon y reservorio de la SEDAPAL ubicado
en la punta del cerro. Elaboracion propia.
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Segun las personas entrevistadas, en un inicio, el servicio del agua llegaba las 24 horas al dia en la
segunda y primera zona, pero al empezar a llegar el servicio a las restantes zonas, éste se redujo
considerablemente. Actualmente, las horas de servicio estan divididas segun distintos sectores que son
abastecidos por los diferentes reservorios que hay en cada zona (Imagen 10).

Los ultimos barrios conectados a la red de agua y desagiie, SEDAPAL les ha obligado a instalar medidor,
pero el resto de Collique no dispone de medidor, por lo que SEDAPAL cobra una tarifa fija
correspondiente a 25 0 15 metros cubicos dependiendo de la zona. Estos metros cubicos son bombeados a
los diferentes reservorios y suministrados a travées de diferentes horarios.

La llegada del servicio de agua y desagiie supuso una mejora en la calidad de vida de las personas de
Collique, ya que antes tenian que ir a buscar el agua a la avenida Revolucion, por donde pasaba el camion
cisterna. Segun los entrevistados, los camiones cisterna recogian el agua de los pozos naturales que habia
alrededor, llamados puquios. Actualmente, la calidad del agua ha empeorado y los camiones cisternas
estan obligados a traer el agua de los surtidores autorizados de la red de SEDAPAL.

La presencia de los centros de salud, cominmente llamadas postas de salud, es muy importante ya que a
través del departamento de Salud Ambiental (SAMA) se ha ayudado a disminuir considerablemente las
enfermedades diarreicas causadas por el agua. Una de las funciones del SAMA es la revisién de los
tanques de almacenamiento de agua de los hogares y la capacitacion e informacion a la poblacion de la
importancia de su lavado para evitar la acumulacién de mosquitos.

La visita a campo con la encargada del SAMA
responsable del zonal 12 de Collique (de la cuarta
a la octava zona), permitié conocer de primera
mano como se realiza una de las actividades de su
cronograma que es la supervision de los camiones
cisterna. Esta supervision consta en revisar que el
tanque no esté oxidado y esté pintado de blanco,
gue la manguera se encuentre en las condiciones
higiénicas Optimas, que el cloro residual sea el
adecuado y se pide mostrar la factura de la compra
del agua para comprobar si proviene de los
surtidores de la SEDAPAL vy saber el dia y la hora
en que fue llenado.

A

Imagen 11: Revision del camidn cisterna por parte d
la encargada del SAMA. Elaboracion propia.

El SAMA también es responsable de controlar la salubridad de los lugares que venden comida como son
los restaurantes, comedores populares 0 vasos de leche. Estos dos Ultimos son organizaciones que
surgieron en los 90 con la crisis de la inflacion y que el gobierno provee con alimentos basicos para
alimentar a la poblacién méas pobre. Actualmente todavia existen y estan dirigidos por grupos de mujeres
gue se encargan de recibir las subvenciones del estado y cocinar y repartir la comida a un precio
simbdlico. A partir del contacto de algunos comedores y un vaso de leche, hubo la oportunidad de
acercarse a la poblacién para la realizacion de los talleres.
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5.3.2. VULNERABILIDADES RELACIONADAS CON LOS SERVICIOS DE AGUA Y DESAGUE EN
COLLIQUE

A partir de la observacion de campo Yy las entrevistas en profundidad con habitantes de Collique, se puede
observar que el nivel de servicio de agua y desagie estd estrechamente relacionado con el nivel
socioeconémico.

La calidad del servicio en la zona de Collique resulta muy desigual: tanto puede llegar la red de
SEDAPAL con un servicio continuo de 24 horas, a solo 2 horas de servicio al dia; hasta no disponer de
red domiciliar y depender de otras formas de abastecimiento no convencionales, como pueden ser el pilon
o0 el camidn cisterna; o abastecerse por los vecinos de forma clandestina.

Para todas estas formas de abastecimiento, se puede tener mejor o peor nivel de servicio dependiendo de
factores relacionados con la calidad que brinda el prestador (ya sea la SEDAPAL, como otros no
convencionales) y factores relacionados con el nivel socioeconémico del usuario.

A continuacion se definen estos factores acompafidndose de comentarios significativos recuperados de las
entrevistas realizadas a la poblacion estudiada.

Los factores relacionados con la calidad del servicio son la frecuencia con la que llega el servicio; la
presién con que llega el agua; la calidad de ésta; y la calidad del desagie.

- La frecuencia del servicio valora la periodicidad de uso del mismo. La mayoria de poblacién de
Collique no dispone de servicio de agua las 24 horas del dia, si no tan solo unas horas al dia a través
de la red domiciliar de SEDAPAL, o les llega a través de camion cisterna o pilones. Para ello es
necesario disponer de tanques o recipientes para almacenar el agua y asi disponer del recurso durante
todo el dia.

“Tenemos que asegurarnos de estar en casa de 6 a 8 de la tarde porque es cuando llega el agua, pero hay partes que
les llega el agua de madrugada y se tienen que levantar para llenar los tanques”

Quinta zona de Collique

- La presion del servicio condiciona la necesidad de disponer de una bomba para poder hacer llegar el
agua a los tanques de almacenamiento. Este factor afecta a algunos usuarios de la SEDAPAL con
casas de dos 0 mas pisos por tener los tanques ubicados en la cubierta de la casa; o a las personas que
viven en las partes altas del cerro y se abastecen de los pilones de los asentamientos de més abajo.
Para el caso de los usuarios de los pilones, éstos a menudo comparten los gastos de la compra y
mantenimiento de la bomba.

“En verano hay menos presion porque la gente utiliza mas el agua. En esa época si no tuviéramos la bomba no
podriamos llenar los tanques”
Quinta zona de Collique
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- Los afectados por la calidad del agua son los usuarios a los que el recurso les proviene del camion
cisterna, por el hecho de no realizarse una vigilancia exhaustiva de la calidad del agua y estar sujetos
a la posibilidad que el agua llegue sin el cloro residual adecuado o con pequefios elementos extrafios.
Por otro lado, los usuarios de la SEDAPAL que disponen de un servicio discontinuo, a veces les llega
el agua con turbiedad debido a un mal mantenimiento de los tanques de distribucion de la SEDAPAL.
Para los dos casos, por cuestiones culturales y preventivas se suele hervir el agua antes de tomar. Si se
tiene la posibilidad, algunos compran agua embotellada para el consumo humano.

“El agua del aguatero muchas veces trae cositas. El agua que utilizo para beber la tomo de la vecina de abajo porque
es de la SEDAPAL”
Asentamiento Humano Nueva Generacidn, de la quinta zona de Collique

- La calidad del desagtie interviene en el hecho de estar o no conectado a la red, o en la forma de la
conexién. Algunos asentamientos estdn conectados a la red de desagiie con conexiones del tipo
condominial. Eso quiere decir que tienen un didmetro menor al necesario y necesitan de unos buzones
en las casas para que las tuberias no se atoren, con lo que requieren de un cierto mantenimiento y
buen uso por parte de los usuarios. Por otro lado, las personas no conectadas a la red, utilizan las
letrinas de hoyo seco, cominmente llamados silos, los cuales pueden estar mejor o peor construidos.

“Tenemos trampas de grasa (buzones) para no atascar las tuberias y no contaminar el agua. Algunos no quieren hacer
el mantenimiento y las han quitado”

Asentamiento Humano Nueva Generacién, de la quinta zona de Collique

“Nosotros nos hemos construido nuestro propio silo. El primo de mi marido nos lo ha hecho. No hay nadie que te diga
como hacerlo”

“Como no tenemos desagiie, al lavar la ropa se forman charcos en las calles. En verano se seca rapido, pero en
invierno se queda toda la calle enlodada y huele mal”

Asentamiento Humano San Camilo, de la cuarta zona de Collique

Los factores relacionados con el nivel socioecondmico son la capacidad de almacenaje, los pre-requisitos
necesarios para optar al servicio de red domiciliar de SEDAPAL y la asequibilidad de los servicios no
convencionales.

- La capacidad de almacenaje de agua para disponer de suficiente agua para las actividades diarias,
depende de la capacidad adquisitiva para comprar tanques o recipientes suficientes. En el caso que los
tanques se puedan tener en la cubierta, se posibilita utilizar la instalacion intradomiciliar, por lo que el
nivel de servicio es mejor.

“Mucha gente utilizamos el agua de la ropa para vaciar el WC. Solo cuando vienen visitas se utiliza la cisterna del
wc”
Asentamiento Humano Sefior Cautivo de Ayavaca, de la octava zona de Collique
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- Si no se estad conectado a la red, son necesarios unos pre-requisitos que van a cuenta del usuario o
asentamiento humano que se quiera conectar. Estos condicionantes implican el pago de los servicios
de un ingeniero para poder presentar los planos requeridos a la municipalidad, realizar las
adecuaciones del terreno necesarias, o legalizar los lotes si es necesario. Se han dado algunos casos de
abusos por parte de ingenieros contratados que han cobrado y no han realizado los trabajos
correctamente. Por otro lado, una vez aceptado el proyecto, el usuario se tiene que hacer cargo del
coste de las instalaciones intradomiciliarias.

“Ya se ha aplicado por el proyecto de agua y desagiie de la SEDAPAL, pero nos piden el muro de contencion en las
calles. Normalmente se suelen hacer polladas para recaudar fondos y poder construir el muro, pero ya estamos
cansados de poner plata porque no se ven los avances”

Asentamiento Humano San Camilo, de la cuarta zona de Collique

“Para obtener el plano de lotizacion cada casa pago 300 soles. El ingeniero desaparecio. Se sabe que el plano ha
llegado a la municipalidad pero hace tiempo que no hay respuesta”

Asentamiento Humano Ampliacion Comité 65, de la cuarta zona de Collique

- Laasequibilidad de los servicios para los que no estan conectados a la red, resulta un problema ya que
pueden llegar a pagar de 10 a 40 veces mas que los conectados a la red de SEDAPAL, dependiendo
de si se abastecen por pilén, camidn cisterna directo o de forma clandestina a través de los vecinos.
Por otro lado, dentro de los conectados a SEDAPAL, los que no disponen de medidor, pagan una
tarifa fija, que puede ser justa o no dependiendo del consumo de cada hogar.

“Desde hace tres aiios que ya no cargamos el agua de la casa de la vecina que nos vende, porque ha construido un
sistema de tuberias, bombas y cisternas para abastecer de agua a todo el asentamiento. Antes cuando cargadbamos el
agua le pagabamos 10 soles al mes, pero ahora con el gasto de las bombas y las multas que le ha puesto la SEDAPAL
por vender agua de forma clandestina, nos ha ido subiendo el precio hasta pagar 80 céntimos por balde. Un balde
tiene 20 litros y ocupamos unos 40 baldes a la semana, por lo que aproximadamente pagamos 128 soles mensuales,
mientras la sefiora que nos vende el agua, paga una tarifa fija de la SEDAPAL de 36 soles mensuales.”

Asentamiento Humano San Camilo, de la cuarta zona de Collique

A continuacion se muestra un cuadro resumen de todos estos factores que influyen al nivel de servicio ya
sea por la calidad de servicio que recibes como por el nivel socioeconémico que tienes.

41



Helena Grau Huguet

@ Frecuencia =) disponer de tanques para el almacenamiento
Calidad @ Presion =) disponer de bomba para llenar tanques
del Eenie @ Calidad del agua hervir el agua o comprar agua embotellada
@ Calidad del » mantenimiento de redes condominiales
desaglie .
uso de silos
@ Capacidad » disponer de suficiente agua y servicio
almacenaje intradomiciliar
Nivel _ . ) pago de tramites, obras e ingeniero para regularizar
. . ® Pre-requisitos para la situacién para optar a los servicios
Socicecondémico optar al servicio i . .
=) estar sujeto a posibles estafas
@ Asequibilidad =) pagar de 10 a 40 veces mas por no recibir un
servicio de la red SEDAPAL

Figura 6: Factores detectados que influyen al nivel de servicio. Elaboracion propia.

5.3.3. DIAGNOSIS DETALLADA A PARTIR DE TALLERES CON LA POBLACION Y DESDE EL ENFOQUE
DE LAS CINCO DIMENSIONES DEL DERECHO HUMANO AL AGUA Y AL SANEAMIENTO

Esta diagnosis detallada tiene como objetivo complementar la informacion obtenida en la primera parte de
la investigacion y obtener informacién de todas las zonas de Collique a través de la opinidn de diferentes
grupos de la poblacién (nifios, jovenes y mujeres), para alimentar una propuesta de indicadores que mida
el nivel de servicio de agua y desagtie con el enfoque de las cinco dimensiones del DHAS.

Para realizar la diagnosis se llevan a cabo una serie de talleres, con los cuales se pretende: i) conocer en
profundidad la realidad del agua y el desagiie de los hogares; ii) saber cémo perciben un servicio éptimo;
iii) conocer el orden de importancia que le dan a las cinco dimensiones del DHAS (a la que se va a llamar
priorizacion para el DHA y el DHS).

Antes de presentar la metodologia utilizada y los tres resultados obtenidos a partir de los talleres, se
quiere remarcar que esta parte del trabajo de investigacién, y una de las mas importantes, fue posible
gracias al trabajo en equipo con las dos estudiantes del master en Ciencia y Tecnologia de la
Sostenibilidad, Tamia Gomez y Camila Vergara, que realizaron una estancia en Lima de dos meses con la
beca del Centro de Cooperacion al Desarrollo (CCD) de la UPC.

5.3.3.1. METODOLOGIA ELABORADA PARA EL DISENO E IMPLEMENTACION DE LOS TALLERES

Para la elaboracion de la diagnosis detallada se decidio seleccionar diferentes grupos de edades de la
poblacion (nifios, jovenes y mujeres) para asi poder obtener diferentes opiniones respecto a los servicios
de agua y desagiie de Collique.

Para los nifios y jovenes se tomaron las escuelas e institutos como lugar para desarrollar los talleres y se
intentd que éstos estuvieran ubicados en las diferentes zonas de Collique. Estos dos grupos se
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consideraron como un sector importante de la poblacién donde intervenir por ser el futuro de la sociedad
y por la capacidad de aprendizaje que tienen.

El grupo de las mujeres, en un inicio queria estar representado por adultos en general, tanto hombres
como mujeres, pero fue dificil acceder a los espacios comunales para animarlos a participar en los
talleres. Finalmente, gracias a algunos contactos realizados en la primera parte de la investigacion, se
animaron a colaborar las mujeres de dos comedores populares, de un vaso de leche y las mamas de uno de
los colegios contactados.

Para el disefio de los talleres, se pensé en dindmicas participativas segun las edades de los participantes.
El objetivo fue que las actividades fueran divertidas, todas y todos participaran y que las respuestas de los
participantes ofrecieran informacion de calidad y veraz.

Se realiz6 un primer borrador de las actividades propuestas para las escuelas e institutos. En un inicio se
ofrecian los talleres para todos los nifios o jovenes de un curso (ej: 36 personas) y estaban pensados para
tres horas de duracion. Pero después de pasar por el filtro de una experta en dinamicas participativas en
nifios y jévenes, los talleres se reducen a una hora y media (el tiempo que nos pueden dar los centros
educativos), y se redujeron a 10 participantes, con el fin de conseguir aunque fuera, menor informacion
pero de mejor calidad. Las escuelas condicionaron con el tiempo disponible, y nosotras condicionamos
con la reduccion de los participantes. Se les pidi6 a las maestras que unos dias antes de realizar el taller
avisaran a los nifios y nifias y les preguntaran a 5 nifios y 5 nifias aleatorias si querian participar. En caso
negativo se solicitaba a otros nifios o nifias hasta conseguir los 10 participantes. De esta forma no se
obligaba a nadie y se podia obtener equidad de género, considerado también un aspecto importante.

Para el caso de los jovenes, hubo la posibilidad de realizar tres talleres piloto en Villa El Salvador (una
zona de la periferia de Lima pero ubicada en el sur de la capital). Para este caso nos acompafié una
sociéloga que pudo fotografiar y filmar el desarrollo de los talleres, y gracias a sus comentarios y a las
grabaciones obtenidas, nos pudimos dar cuenta de lo facil que era condicionar la respuesta de los
participantes segun como se formularan las preguntas. Esto hizo que se modificara un poco el guién de
los tres talleres, sobre cdmo preguntar ciertas cosas para no condicionar las respuestas y asi obtener
informacidon lo mas sincera posible.

A continuacién se muestra la tabla donde se describen las actividades definitivas que se realizaron y la
informacidn a recabar segun las edades de los participantes.

ACTIVIDADES

ADULTOS (Mujeres)

JOVENES (12 afios)

NINOS/AS (8 afios)

1) Realidad dentro de los
hogares

Se les pide a los/as asistentes
que se imaginen que tienen
un fondo considerable de
dinero y éste so6lo se puede
invertir para mejorar el
servicio de agua y desagile
que tienen. A continuacion se
les solicita que nos cuenten
en qué cambiarian su
realidad. Dentro de esta
actividad se les guiara con
preguntas para conocer su

A través de fotografias sobre
realidades distintas con
respecto al agua, se les
solicita a los/as jovenes que
nos cuenten cdmo es su
realidad con referencia a
estas fotografias. Con esta
actividad se obtendra la
informacion de la realidad
del agua y el desagiie en sus
hogares

De forma participativa se les
pide a los/as nifios/as que nos
cuenten cuales son las
actividades que se realizan
dentro del hogar relacionadas
con el agua. Seguidamente se
les solicita que dibujen una
de esas actividades. Mientras
dibujan se entabla una
conversacion nifio con nifio
para que nos cuenten como es
su dia con al agua, qué usos
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experiencia a la vez que se le da, las facilidades para
entendemos la percepcion el acceso en el hogar, entre
que tienen de mejora en su otros
servicio de agua y desagle,

2) Percepcion de cémo esto analizado segun las X X

deberia ser el servicio cinco dimensiones del DHAS

A través de personajes ficticios de un cuento e imagenes de
3) Priorizacion de las situaciones especificas, las cuales representan las diferentes
caracteristicas del servicio dimensiones del DHAS, los/as participantes deben priorizarlas
segin cual es mas importante para ellos/as. Se realiza una
comparacion entre todas las dimensiones del servicio de agua
y saneamiento. El objetivo es el de conocer la opinién de la
poblacion en lo que respecta a la importancia relativa de estas
cinco dimensiones normativas a la hora de caracterizar
acertadamente el nivel de servicio

Con el apoyo de unos posters explicativos se informa del funcionamiento del ciclo del agua y la
4) Charla divulgativa sobre | dificultad que tiene Lima para obtener este recurso. Se pone en relieve las desigualdades que
la nueva cultura del agua existen en la ciudad, los diversos contaminantes del agua y soluciones para adoptar practicas
responsables con el uso del agua. También se explica sobre la importancia del Derecho
Humano al Agua y al Saneamiento y sobre los derechos y deberes que tenemos como usuarios
de este servicio

Tabla 11: Dindmicas realizadas en los talleres segun las edades de los participantes

Como se ha comentado anteriormente, los talleres se adaptaron al tiempo de una hora y media tanto para
nifios, jovenes y mujeres por la disponibilidad de tiempo que podian ofrecer. Los talleres estaban
precedidos de una presentacion personal de las tres integrantes y de la presentacion de la investigacion
que se estaba realizando. Se seguia con una dindmica de presentaciones para conocer los nombres y asi
romper el hielo, y seguidamente iniciaban las actividades, terminando con la charla divulgativa sobre la
nueva cultura del agua. Al finalizar, para el caso de los nifios y jovenes se les entregaba un diploma de
participacion al taller de la nueva cultura del agua, y se les ofrecia un pequefio tentempié con la bebida
tipica peruana (la chicha morada) y un delicioso queque de naranja. El guion de cada taller se puede ver
detallado en el Anexo IlI.

Imagen 12: Actividad 1 con los nifios de la Escuela San Martin ~ Imagen 13: Nifios del Centro San Viator. Quarta zona de
de Porres. Tercera zona de Collique. Elaboracion propia. Collique. Elaboracién propia.
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Imagen 14: Jévenes de la Escuela Fe y Alegria 10. Primera Imagen 15: Mujeres del Comedor popular de Nueva
zona de Collique. Elaboracion propia. Generacidn. Quinta zona de Collique. Elaboracion propia.

Durante los talleres se pidié permiso para grabar las actividades y después de cada taller se escuchaban
las grabaciones y se sintetizaba la informacion en fichas disefiadas para clasificar los comentarios de los
participantes segun las cinco dimensiones del DHAS (ver Anexo V).

En total se realizaron trece talleres contando los tres piloto que se hicieron en Villa El Salvador. Estos se
detallan en el Anexo IV. Los 10 talleres de Collique se realizaron entre la primera y quinta zona de
Collique, recopilando informacion de 93 personas entre nifios, nifias, jovenes y mujeres.

Imagen 16: Taller piloto con los jovenes de la Escuela Imagen 17: Equipo de trabajo para realizar el diagndstico
Peruano-Canadiense. Villa El Salvador. detallado a partir del disefio e implementacion de los
Fuente: Mariel Mendoza. talleres. Fuente: Mariel Mendoza.
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5.3.3.2. CARACTERIZACION DE LAS DIFERENTES FORMAS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA Y
SANEAMIENTO DETECTADAS EN COLLIQUE A PARTIR DE LOS TALLERES DESARROLLADOS

La actividad desarrollada en los talleres para nifios, jévenes y mujeres, para obtener la realidad del agua y
el desaglie en los hogares de los participantes, permitid realizar una caracterizacion de las cuatro
principales formas de abastecimiento de agua encontradas en Collique. Cada forma tiene diferentes
alternativas en la distribucion, cantidad recibida, tipos de almacenamiento, precio del servicio entre otros
(anélisis segun las cinco dimensiones del DHAS). Segun esas variables se presentan y definen los
diferentes esquemas de abastecimiento de agua, formas de saneamiento y la opinién sobre la calidad y
aceptabilidad del agua.

5.3.3.2.1. PILON COMUNITARIO

El pilén comunitario es una de las formas mas comunes de abastecimiento en la zona de los cerros donde
se ubican principalmente los asentamientos humanos. Segln la informacién de campo recabada, estos
sistemas han sido construidos y financiados por algunas ONGs y éstas han capacitado a la poblacién en su
organizacion para el buen funcionamiento (creacion del comité del pilén) y en emplear buenas practicas
de higiene.

El funcionamiento del pilén consiste en almacenar el agua en un tanque, que puede ser abastecido tanto
por camion cisterna como por la red de SEDAPAL (ver Figura 7). Este tanque distribuye el agua a través
de tuberias hasta los pilones (puntos de acceso al agua) repartidos generalmente cada cuadra y donde se
conecta una manguera para acercar el punto de agua a los lugares de almacenamiento de las casas. La
distribucién de agua puede ser periddica (cada “x” dias), o libre, lo cual significa que hay la posibilidad
de abastecerse cuando exista la necesidad. La cantidad en caso de no ser restringida depende de la
capacidad de almacenamiento de cada hogar, y si los depésitos de almacenamiento se ubican en el techo
favorece la posibilidad de tener conexion intradomiciliar.

El precio del servicio esta determinado por el tipo de abastecimiento del tanque distribuidor. En caso de
ser por camién cisterna resulta mas costoso, por tratarse de un servicio de privados, que por SEDAPAL.
La forma de pago del pilon depende de la organizacién de cada comité y éste puede ser equitativo entre
usuarios (precio total dividido por nimero de usuarios) o por cantidad consumida.

Por tratarse de un sistema comunitario, la gestion del pilon a través de su comité, es un factor
determinante para asegurar un buen nivel de servicio para todos los usuarios. Se ha observado que la
mayoria de los comités cobran un precio un poco mas elevado de lo que realmente les cuesta el agua para
tener unos fondos de reserva para el mantenimiento de las instalaciones o para el pago de la electricidad
de las bombas que algunos necesitan. Por ejemplo en la séptima zona de Collique el camidn cisterna les
vende la tancada a 130 soles, la cual tiene 12m* que equivale a 60 cilindros, por lo que el precio del
cilindro saldria a 2.16, pero el comité vende el precio del cilindro a 2.30 para pagar la factura de
electricidad de la bomba y el mantenimiento del sistema. Otro ejemplo es el de la octava zona donde los
pilones son abastecidos por la red SEDAPAL. Ahi el precio por cilindro es de 0.5 soles. En un inicio se
cobraba eso a los usuarios hasta que el comité junto con los usuarios decidieron aumentar el precio a 1 sol
para recaudar fondos para el mantenimiento. Algunos comités son transparentes con respecto a Ssus
cuentas, conociendo sus usuarios como van los fondos de reserva y para qué se utilizan, pero otros no.
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Figura 7.- Abastecimiento por Pilon

5.3.3.2.2. RED SEDAPAL

La forma de abastecimiento mas generalizada en Collique es la conexion a la red de SEDAPAL,
encontrandose a la mayor cantidad de usuarios conectados a la red cerca de la avenida principal de
Collique (denominada localmente como “abajo”). Como se demuestra en la Figura 8, a pesar de estar
conectados a la red, no se puede asegurar un servicio permanente de 24 horas, ya que existen zonas donde
la distribucion llega a ser de dos horas diarias y en distintos horarios, no necesariamente los mas
convenientes.

La cantidad de agua depende de la capacidad de almacenamiento de cada hogar y de la presion de la red.
Al igual que en el caso del pilon, el acceso intradomiciliario depende de la infraestructura (tanque en la
cubierta y bomba en caso de poca presion) y por tanto de los recursos econdmicos.

Este tipo de abastecimiento es el mas econdmico siempre que se cuente con un medidor (pago por
consumo). En caso contrario el precio puede llegar a ser perjudicial si el consumo es bajo y se cobra por
tarifa fija (precio constante sin importar el consumo), o beneficioso si el consumo real es mayor que el
consumo facturado (caso observado en familias numerosas).

Para la primera zona, donde les llega una tarifa fija por no disponer de medidor, pagan 49 soles que
equivalen a 21 m® y tienen 7 horas de agua al dia, mientras que en la quinta zona donde tampoco tienen
medidor, les llega una tarifa fija de 36 soles que equivale a 15m?®y tienen 2 horas de servicio al dia.
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Figura 8.- Abastecimiento por Red de SEDAPAL

5.3.3.2.3. CAMION CISTERNA

El camiodn cisterna en la zona de Collique es un tipo de abastecimiento que ha ido a la baja, por el
aumento de la cobertura de la red de SEDAPAL y formas alternativas de abastecimiento como es el pilon.

El camidn cisterna transporta el agua recogida de surtidores de la SEDAPAL que garantizan la “calidad”
de ésta o de surtidores clandestinos que no permitan conocer la procedencia del agua. Este servicio suele
ser de particulares que hacen negocio de la distribucién del agua, de manera coordinada o periddica (ver
Figura 9), a los lugares donde no existen otras formas de abastecimiento.

El camidn cisterna principalmente abastece a los tanques de almacenamiento de los pilones, cobrando por
la tancada 120 soles (en la quinta zona) hasta 160 soles (en la octava zona) dependiendo de donde tenga
que llegar.

El costo de agua vendida directamente a los particulares la cobran mas cara por tardar mas tiempo en
distribuir el agua, llegando a pagar 4.20 soles por el cilindro (200 litros), lo que significa un precio de mas
de 16 veces el precio de la SEDAPAL.
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5.3.3.2.4. VECINOS

Esta es una forma de abastecimiento que surge por la imposibilidad de abastecerse de agua por las otras
formas presentadas anteriormente. La razén principal para abastecerse de los vecinos es por la
inexistencia de una via de comunicacion que llegue a los hogares sin agua, ya sea por la pendiente del
terreno o la alta densidad de casas, que no permiten la llegada de los camiones cisterna a través de una
carretera.

A veces se dan casos en que cerca de estos hogares sin agua puede haber pilones, y para estos casos
normalmente se habla con el comité de los pilones y se les permite usarlos siempre que paguen la cuota y
ellos instalen la bomba y manguera necesaria para hacer llegar el agua en sus casas. Pero cuando esto no
pasa, se tiene que pedir a los vecinos que si disponen de agua (normalmente los que estan conectados a la
red) que les regalen o vendan agua.

Para el caso de Collique, donde la mayor parte de los hogares que estan conectados a la red paga una
tarifa fija, no supone ningln gasto regalar el agua, pero se da el caso de personas que han hecho el
negocio vendiendo una agua que no pagan.

Cuando te abasteces por vecinos, dependes de esa persona a la hora de abastecerte, asi que se dan casos
gue por confianza te pueden dejar autoabastecerte si es que tienes acceso a un punto de agua, u otros
casos que el vecino es el que pone el horario y es él que distribuye. Las formas de almacenamiento son las
mismas que para los otros casos (pilon, SEDAPAL o camion cisterna) y suponen las mismas ventajas y
desventajas segun donde puedas guardar el agua. Aunque para este caso, al no disponer de agua, los
hogares no suelen disponer de instalaciones intradomiciliarias. Respecto al precio, esta es la forma que se
ha encontrado que las personas pueden llegar a pagar mas por el agua. Al ser su Unica forma de poder
abastecerse, estan sujetos al precio que sea para poder seguir viviendo ahi.
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Figura 10.-Abastecimiento por vecinos

5.3.3.2.5. OPINION DE LA “CALIDAD” Y ACEPTABILIDAD DEL AGUA

Al realizar la investigacion de campo se confirmd la importancia de la dimension de la aceptabilidad,
observandose que la percepcion del sabor y de la “calidad”*' del agua era una cuestion que estaba en el
dia a dia de las personas con una componente cultural importante. Por ejemplo, todos los participantes
hicieron referencia al hecho de hervir el agua antes de beberla 0 muchos notaban el agua con demasiado
sabor a cloro. Ademas, se manifestaba distinta aceptabilidad segun el tipo de fuente de abastecimiento, ya
sea por red SEDAPAL o por camién cisterna, tal como se muestra en la Figura 11.

! Calidad se escribe entre comillas, porque en la préactica no se llevé a cabo ningtin control bacteriolégico que pueda
demostrar la calidad del agua, pero se considera que ciertas caracteristicas del agua y procedencia de ésta sirven para
definir la percepcién de la calidad.
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5.3.3.2.6. FORMAS DE SANEAMIENTO

Referente al saneamiento existen dos realidades. Los que estan conectados a la red de desagie y los que
no lo estan. Existen distintos matices dentro de los conectados a la red (ver Figura 12), como son los
regularizados que pagan el servicio a través de la SEDAPAL, los que se encuentran en proceso de
regularizacién como los asentamientos humanos que disponen de desagtie gracias a la ayuda de una ONG,
0 los conectados a la red por autoconstruccion, sin la autorizacion de SEDAPAL (llamados clandestinos).

Por otra parte existen distintos tipos de conexion, entre las que se citan, la estandar y las condominiales.
Esta dltima como alternativa mas econdmica por las tuberias de menor diametro y ubicadas a menor
profundidad, pero que requieren de un mantenimiento periédico y cuidado constante. En ocasiones esta
alternativa a pesar de ser mas rentable conlleva a problemas, por falta de mantenimiento, provocando una
disminucidn del nivel de servicio.

En caso de estar conectado a SEDAPAL, la tarifa de desagie esta sujeta a la del agua pudiendo también
ser fija o por consumo. El costo del servicio de desagiie por metro cibico se puede aproximar al 50% del
costo del metro cubico de agua.

En cuanto a la eliminacion de aguas negras, los que no disponen de desagtie utilizan letrina de hoyo seco
(comunmente llamados silos). Por las experiencias recogidas, éstos tienen poca aceptabilidad debido a la
incomodidad, la generacion de malos olores y la presencia de vectores (cucarachas, moscas y ratas). Por
otra parte, la eliminacion de aguas grises se realiza directamente a la calle o al suelo provocando
estancamiento y malos olores, posibilitando la generacion de focos de infeccion.

Independientemente de disponer de desaglie o no, algunos de los bafios descritos por la poblacion se
caracterizan por ser unifamiliares (al menos un bafio por casa); de uso compartido entre los mismos
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5.3.3.3. PERCEPCION DE UN SERVICIO OPTIMO

Esta actividad se abordd desde un enfoque de los titulares de derecho y exclusivamente en los talleres de
las mujeres. Se considerd que éstas podian ofrecer una opinién mas realista al tener mas afios de
experiencia y apreciar las caracteristicas que debe tener un servicio 6ptimo. Las mujeres que participaron
definieron las caracteristicas que deberia tener un servicio “optimo™. Es importante comentar que esta
percepcidn no se extrajo del formular la pregunta directa sobre cual seria su servicio dptimo, sino que fue
extraida con la dinamica de imaginar en qué invertirian un fondo considerable de dinero, para mejorar los
servicios de agua y saneamiento. De ahi se buscé la participacién de todas las mujeres y con la guia de
ciertas preguntas enfocadas a que explicaran su servicio 6ptimo, se fueron obteniendo las percepciones
para cada dimension. Es necesario aclarar que este “optimo” no es absoluto, en muchos de los casos
depende de la realidad individual, reconociendo diferentes niveles de servicios dentro de una misma
dimension.

En las siguientes Tablas 12 y 13, se describe la percepcién extraida de los talleres, clasificada segun
servicio de agua o saneamiento, ordenada por dimensiones, y escalada de mas a menos optimo.

% Los silos suelen estar ubicados fuera de la casa y a veces puede resultar dificil acceder por la pendiente e
irregularidad del terreno del cerro, e inseguro por las circunstancias de ir de noche.

13 Se entiende un servicio Optimo como aquél que cumple los requisitos necesarios para gozar de un buen nivel de
servicio. Cada persona puede percibir su 6ptimo de forma diferente.

52



Servicio de Agua

Disponibilidad

Debe ser suficiente
para las actividades
diarias

Debe haber 24 horas
de disponibilidad

Conectarse para tener
maés continuidad (méas
frecuencia de la
llegada del agua)

La disponibilidad
debe ser segln la
demanda.

Considerando las
horas de mayor
consumo, las
estaciones del afo, la
cantidad de usuarios y
las necesidades

Accesibilidad

Debe existir conexion
intradomiciliar, para
no depender de la
manguera (pilén)

Agua domiciliar
(pilén) mejor que el
camion cisterna

Calidad

No debe contener
demasiado cloro
(perjudicial para la
salud e indicador de la
mala calidad del agua)

No debe permitir la
formacién de sarro en
los recipientes de
almacenamiento
(indicador de mala
calidad)

Debe existir
mantenimiento y
limpieza de los
reservorios (tanques
de SEDAPAL y
camiones cisterna)

El agua debe ser como
lade lasierrayde la
selva, mas limpia que
en Lima

El agua debe permitir
mantener vivas
plantas y cultivos

Asequibilidad

Se debe alcanzar a
pagar

Se debe pagar la tarifa
de la SEDAPAL que
es justa (otras
alternativas de
abastecimiento
resultan mucho méas
caras)

Algunas creen que el
medidor es necesario
y otras no (justicia,
mitos y conveniencia)

A la llegada de la
conexion, la inversion
para la construccion
de las instalaciones
intradomiciliarias se
debe poder pagar

Debe existir una tarifa
diferenciada segun el
tipo de comercio

Tabla 12.- Percepcion del servicio de Agua

Servicio de Saneamiento

Disponibilidad

Deben existir bafios y
lavatorios suficientes

para todos/as los/as
usuarios/as

Accesibilidad

El bafio debe estar
dentro de la casa

Calidad

La descarga por tuberia
es necesaria para la
eliminacion de aguas
servidas (evitando
moscas Y olores)

Asequibilidad

Es necesario pagar
desaglie, y asi obtener
un buen servicio

Helena Grau Huguet

Aceptabilidad

El agua debe tener un
aspecto como la de
los rios y quebradas
de sus lugares de
origen (nacimientos
de los rios)

El agua no debe saber
acloro.

Aceptabilidad

En un bafio cdémodo te
debes poder sentar y
no deben existir
vectores
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Cada familia debe Se debe tener un La ducha debe

tener su bafio medidor por casa y disponer de agua
no por lote para que caliente y constante
cada uno pague por

Posibilidad de tener la su desagie

ducha fuera del bafio
disminuye la espera
para utilizar el inodoro

Al tener conexion
puedes hacerte el bafio
definitivo y a tu gusto
(“terminado”, con
duchay WC)

Si se dispone de silos,
estos deben estar
separados de la casa
por los olores

Tabla 13.- Percepcion del servicio de Saneamiento

Los comentarios fueron muchos, pero se han tomado los mas relevantes

5.3.3.4. PRIORIZACION DE LAS DIMENSIONES DEL DHAS

Para alcanzar el objetivo de esta actividad fueron necesarios distintos cambios y muchos esfuerzos. Como
se ha comentado en el apartado de metodologia, después de observar como se realizaba esa actividad y los
resultados que se obtenian en los talleres piloto, se decidié cambiar el enfoque para conseguir que se
entendieran mejor los conceptos de las cinco dimensiones del DHAS tanto para agua como para
saneamiento.

La actividad contaba dos cuentos (ver Anexo Ill, apartado B-3), uno para agua y otro para saneamiento,
donde a los personajes de la historia se les iba planteando distintos escenarios que representaban las
diferentes dimensiones del DHAS. Se buscaba que los participantes se sintieran identificados con los
personajes, pero a la hora de decidir cdmo priorizar las diferentes situaciones y ver qué era mas
importante para ellos, pudieran expresarse a través de los personajes sin tener que exponer su realidad.

Cada escenario estaba representado por una imagen donde se resaltaba lo positivo de una dimension y se
ponia en evidencia que las deméas dimensiones no favorecian la situacion. De ahi se iban presentando las
demas dimensiones enlazadas con una historieta, donde los personajes tenian que priorizar qué escenario
era mas favorable. Una vez explicadas y mostradas las imagenes, se pedia a cada participante que las
ordenara segun los personajes creian que era mejor para ellos. Ordenar los cinco escenarios de un inicio, a
veces resultaba un poco complicado, por lo que primero se escogia el més favorable y se quitaba de los
demas. Al quedar cuatro se volvia a preguntar cuél era el mas favorable y se retiraba, quedando tres.
Hasta completar el orden de los cinco escenarios.

Los resultados de esta actividad dieron 59 priorizaciones individuales de las dimensiones para el Derecho
Humano al Agua (DHA) y para el Derecho Humano al Saneamiento (DHS). En el Anexo V se detallan
las diferentes clasificaciones que se realizaron segln las edades de los participantes, es decir, jovenes y
adultos; y segun si los participantes estaban conectados a la red de SEDAPAL o no. Esta Ultima
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clasificacidn queria responder a la disyuntiva de si la realidad con respecto al nivel de servicio de agua y
saneamiento de los participantes podia influir a la hora de priorizar las dimensiones o no.

Los resultados obtenidos para jovenes y adultos muestran que la diferencia fundamental entre ambos es
que los jovenes no priorizan la asequibilidad al quedar lejos de su alcance, poniéndola en Gltima posicién
tanto para agua como para saneamiento. Mientras que los resultados diferenciados para las personas
conectadas a la red y los no conectados se diferencian, viendo que los no conectados priorizan la calidad y
la asequibilidad méas que los conectados, que priorizan la accesibilidad y la asequibilidad queda en dltimo
puesto. Se puede decir por lo tanto, que lo que se contempl6 en un comienzo (realidad de conexion puede
condicionar la priorizacion de algunas dimensiones), se demuestra viendo los que reciben un peor servicio
en cuestiones como la calidad del agua y la asequibilidad de éste, priorizan estas dimensiones, todo lo
contrario de los conectados.

A continuacion, la primera tabla expone diferentes formas de leer las priorizaciones agregadas de todos
los participantes. El primer criterio muestra la suma de todos los 6rdenes para cada dimension; el segundo
realiza la media de los érdenes; y el tercero su moda. Seguidamente, el histograma representa la cantidad
de participantes que escogieron la posicién del uno al cinco para cada dimension. A modo conclusivo se
realiza un analisis de la tabla y el histograma para determinar el orden definitivo de las dimensiones.

Priorizacién DHA

El andlisis de la tabla para el caso del agua, muestra un orden claro de las dimensiones segun el criterio de
la suma, donde la “calidad” esta en primer lugar, seguido de la “accesibilidad”, de la “disponibilidad”, de
la “aceptabilidad” y de la “asequibilidad”. En cambio para los criterios de la media y la moda, hay
dimensiones que las coloca en la misma posicion, como es el caso de la “asequibilidad” y la
“aceptabilidad”; o la “accesibilidad” y la “calidad” para solo el caso de la media.

Disponibilidad Accesibilidad Calidad Asequibilidad Aceptabilidad
Suma 170 144 134 227 208
Media 3 2 2 4 4
Moda 3 2 1 5 5

Tabla 14: Criterios cuantitativos para ordenar las diferentes priorizaciones de los participantes para el DHA

Para poder llegar a un orden definitivo, nos apoyamos con informacién mas detallada a partir del
histograma para observar cuantas personas pusieron la dimension “x” en la posicion “x”. De esta forma,
para el caso de la “calidad” y “accesibilidad”, se observa que se pueden separar en primera y segunda
posicion respectivamente, como indica el criterio de la suma y la moda; y para el caso de la

“asequibilidad” y la “aceptabilidad”, queda claro que la “asequibilidad” queda en ultima posicion.
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Figura 13: Criterio cualitativo para ordenar las diferentes priorizaciones para el DHA

Por lo tanto se concluye que el orden de priorizacién segun los criterios cuantitativos (tabla: suma, media,
moda) y cualitativos (histograma), es el siguiente:

Priorizacién para Agua.

1 2 3 4 5

Calidad Accesibilidad Disponibilidad Aceptabilidad Asequibilidad

Tabla 15.- Orden de las dimensiones para el DHA

Se evidencia que lo méas importante es la calidad del agua, para evitar el riesgo de enfermedades
gastrointestinales y el acceso facil a ésta por la comodidad de tener el servicio dentro del hogar. En la
posicion sucesiva encontramos la disponibilidad y para finalizar con las dimensiones menos importantes
que serian aceptabilidad y asequibilidad.

Priorizacién DHS

Para el caso del saneamiento, el andlisis de la tabla muestra que el criterio de la suma ordena las
dimensiones de mas a menos importante como: “calidad”, “aceptabilidad”, “accesibilidad”,
“asequibilidad” y “disponibilidad”. Aunque “calidad” y “aceptabilidad”, al igual que “accesibilidad” y
“asequibilidad” solo tienen un punto de diferencia. Apoyandonos en los criterios de la media y la moda, el
orden de las dimensiones queda menos claro observando la disfuncion para el caso de la “accesibilidad”
donde la media la coloca en tercera posicion y la moda en quinta posicion.

56



Helena Grau Huguet

Disponibilidad Accesibilidad Calidad Asequibilidad Aceptabilidad
Suma 217 194 129 195 130
Media 4 3 2 3 2
Moda 4 5 1 3 2

Tabla 16: Criterios cuantitativos para ordenar las diferentes priorizaciones de los participantes para el DHS

Para este caso, el histograma muestra el comportamiento polarizado de las dimensiones “accesibilidad” y
“asequibilidad” contra la “disponibilidad”, donde ésta ultima pesa mas en la posicion 4, y las otras dos no
hay mucho criterio para diferenciarlas de la posicion 3 y 5. Es asi, que se opta por dejar las dimensiones
“accesibilidad” y “asequibilidad” en la misma posicion y “disponibilidad” en la siguiente posicion.

Para el caso de la posible duda en el orden en las dimensiones “calidad” y “aceptabilidad” segin el
criterio de la suma, se observa en el histograma que “calidad” es mayoritaria en la posicion 1 y
“aceptabilidad” en la posicion 2.

30

25

20

15

10

DHS

B Disponibilidad
N Accesibilidad
M Calidad

® Aszequibilidad

B Aceptabilidad

Obteniendo asi el siguiente orden:

Figura 14: Criterio cualitativo para ordenar las diferentes priorizaciones para el DHS

Priorizacion para Saneamiento.

2 3-4 5
Calidad Aceptabilidad Accesibilidad Disponibilidad
Asequibilidad

Tabla 17.- Orden de las dimensiones para el DHS
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En cuanto al saneamiento lo mas importante es la calidad seguido de la aceptabilidad, esto implica la
preocupacion por un bafio limpio, higiénicamente seguro y a la vez en el que te sientas cbmodo. Después
encontramos la accesibilidad y la asequibilidad en la misma posicion, finalizando con la disponibilidad
como la dimension menos importante.

5.4. PROPUESTA DE MARCO CONCEPTUAL

La presente investigacion tiene como objetivo realizar una propuesta de indice agregado para la
valoracion multicriterio de los servicios de agua y saneamiento en relacion al Derecho Humano al Agua y
al Saneamiento, que sirva de apoyo para la toma de decisiones.

El estudio de campo se ha caracterizado por querer conocer en profundidad la realidad de los servicios de
agua y saneamiento en un area especifica de la zona periurbana de Lima, en relacién a las cinco
dimensiones del DHAS.

A partir de esta investigacion cualitativa y la literatura, se proponen dos indices multidimensionales, uno
para agua y otro para saneamiento, compuestos por las cinco dimensiones del DHAS. Para cada
dimensidon se han definido cinco niveles de servicio con cinco valores, siendo el 1y el 0 el mas y el
menos Gptimo, pasando por 0.75, 0.5y 0.25.

Estos cinco niveles han sido definidos a partir: de la observacion, las entrevistas personales y la
caracterizacion de las diferentes formas de abastecimiento; y de la percepcion del servicio Gptimo segun
la poblacion. De ahi que la actividad 1y 2 de los talleres (realidad y percepcién), mas el trabajo de campo
etnografico, justifican el contenido de los diferentes niveles de servicio para cada dimension.

Las cinco dimensiones no se agregan por igual. Cada dimensién se le ha dado un peso especifico segun la
priorizacion que se ha realizado en la actividad 3 de los talleres. Cabe resaltar que los principios de los
derechos humanos, apuntan a la importancia de valorar todas las categorias por igual, pero lo que se
pretende no es menospreciar ninguna dimensién, sino proponer un marco conceptual que refleje las
necesidades especificas de esa zona.

En las Tablas 18 y 20 se define el concepto de cada categoria y en las Tablas 19 y 21 se muestran sus
diferentes niveles de servicio. Primero para agua y después para saneamiento.

Definicion Categorias DHA. Nivel del servicio de agua

Disponibilidad Accesibilidad Calidad Asequibilidad Aceptabilidad
DIS_A ACC_A CAL_A ASQ_A ACP_A
Agua suficiente y en Agua cerca y facil de Agua apta para el Agua asequible para Agua aceptada en
continuidad obtener consumo humano todos color olor y sabor

Tabla 18: Definicion de los niveles de servicio para las cinco dimensiones del Derecho Humano al Agua
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Propuesta de marco conceptual para el DHA. Nivel del servicio de agua

Nivel DIS_A ACC_A CAL_A ASQ_A ACP_A
Servicio domiciliar | Servicio domiciliar | Servicio domiciliar o Tarifa de la EPS Agua con aspecto a
las 24 horas con instalaciones por pilén (abastecido seglin consumo o los manantiales de

intradomiciliares en | por la red) donde el tarifa fija (sin las montafias:
uso (B) agua es apta para el medidor), la cual es | transparente, sin mal
1 consumo humanoy se | justay asequible olor ni sabor a cloro
realiza una limpieza segun las
adecuada y frecuente de | posibilidades
los recipientes de econémicas (G)
almacenamiento
Servicio domiciliar | Servicio domiciliar | Servicio domiciliar o Tarifa de la EPS Agua transparente
de menos de 24ha | sin instalacién por pilén (abastecido seglin consumo o pero con poco sabor
7h de continuidad intradomiciliar (C) por la red) donde se tarifa fija (sin acloro
con capacidad realiza previa ebullicion | medidor), la cual

0.75 | suficiente de antes de consumir (D) representa una parte

almacenaje (A) importante de los

gastos para

servicios basicos
Servicio domiciliar | Servicio por pilén o | Servicio por pilon Pago por cilindro Agua de color
de7haz2h, o camion cisterna, con | (abastecido por camién | procedente del pilén | blanquecino y con
abastecimiento por | tanques de cisterna) o camién (10-15 veces méas mucho sabor a cloro
pilén, camion almacenaje en el cisterna de surtidores de | que el precio de la

0.50 | cisterna u otros techo y con la sedapal (E) EPS)

(vecinos), con instalacion

capacidad intradomiciliar

suficiente de

almacenaje

Servicio domiciliar | Servicio por pilén o | Servicio por pil6n Pago por cilindro Agua turbia o con
de7ha2h o camion cisterna u (abastecido por camion | procedente de elementos extrafios
abastecimiento por | otros (vecinos) sin cisterna) o por camioén camion cisterna u

pilén, camion instalacion cisterna de surtidores otros (vecinos) (15-

0.25 | ¢isterna u otros intradomiciliar clandestinos o servicio 40 veces mas que el
(vecinos), sin donde el agua aparece precio de la EPS)
capacidad con turbiedad o
suficiente de elementos extrafios (F)
almacenaje

0 Abastecimiento en aguas superficiales (rios, acequias..)

Tabla 19: Propuesta de los niveles de servicio para las cinco dimensiones del Derecho Humano al Agua

A. Cuando se especifica que hay capacidad suficiente de almacenaje se supone que se dispone de suficiente
espacio para almacenar el agua necesaria para realizar las actividades diarias de toda la familia.

B. Cuando se especifica instalaciones intradomiciliares en uso, significa o que se dispone de un servicio
continuo las 24 horas o que se disponen de tanques de almacenamiento en el techo que permiten utilizar el
agua a través del cafio.

C. Cuando se especifica sin instalacion intradomiciliar, significa que no existe la infraestructura o que ésta
no se utiliza porque no hay continuidad del servicio las 24 horas o0 no se disponen de tanques de
almacenamiento en el techo que permitan su uso.
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D. El hecho de hervir el agua antes de consumirla se debe a la dudosa calidad que puede tener ya sea por los
cortes de la red, o por el desconocimiento de si las medidas de higiene en el mantenimiento de lared y los
tanques de distribucion son las correctas o no.

E. La higiene de los camiones cisterna depende del cuidado y mantenimiento que le da el propietario.
Muchas veces no es la adecuada. Si el camion cisterna se abastece de los surtidores de la sedapal, el agua
proviene de la planta de tratamiento de agua potable y ésta se recoge con suficiente cloro residual para
que llegue a las casas con 0.5mg/L de cloro residual.

F. El agua de la red de Collique se bombea a diferentes tanques repartidos por la zona y éstos distribuyen el
agua en las casas. Si no se realiza un mantenimiento adecuado de los tanques, como no se dispone de
agua las 24h, al reanudar el servicio puede que el agua salga turbia o con suciedad en las casas.

G. Dentro de la asequibilidad, se incluye el poder pagar la construccidn de las instalaciones y equipamientos
intradomiciliares o recibir subsidios si son necesarios.

Definicion Categorias DHS. Nivel del servicio del saneamiento

Disponibilidad Accesibilidad Calidad Asequibilidad Aceptabilidad
- DIS_sS ACC_S CAL_S ASQ_S ACP_S
Suficientes bafios Barfio cerca, de facil Barfio sin riesgo a Desagiie asequible Barios adaptados
manejo y acceso enfermarse para todos culturalmente

Tabla 20: Definicion de los niveles de servicio para las cinco dimensiones del Derecho Humano al Saneamiento

Propuesta de marco conceptual para el DHS. Nivel del servicio de saneamiento

Nivel DIS_S ACC_S CAL_S ASQ_S ACP_S
Bafios suficientes Bafio dentro del Bafio con conexion Conectado al Bafio en el cual te
sin necesidad de hogar sin dificultad | intradomiciliar, desagile y tarifa de sientes comodo, no

1 hacer cola y sin para acceder a él y conectado a la red de la EPS asequible hay riesgo de

compartir (A) adaptado a las desaglie y en segun las vectores y dispones
necesidades de la condiciones higiénicas posibilidades de ducha con agua
familia (B) correctas (C) economicas caliente (G)

Bafios suficientes Bario fuera del Bafio en condiciones Ayuda del gobierno | Bafio en el cual te

sin necesidad de hogar sin dificultad | higiénicas correctas, u ONG pararealizar | sientes comodo, no

hacer colay de acceso y con conexion la construccion del hay riesgo de

compartidos adaptado a las intradomiciliar y desagie vectores pero no

0.75 necesidades de la conectado a la red de dispones de agua

familia desagtie del tipo caliente
condominial (D)
Bafios no Bafio dentro del Bafio del tipo silo en Pago por la Bafio en el cual no
suficientes con hogar sin adaptar a condiciones higiénicas construccion del hay riesgo de

050 necesidad de hacer | las necesidades de correctas (E) desaglie y conexion | vectores, pero no te

' colay sin compartir | la familia alared, pero sientes comodo
asequible segun las
posibilidades
econdmicas
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0.25

Barfios no
suficientes con
necesidad de hacer
cola'y compartidos

Bafio fuera del
hogar, de dificil
acceso y sin adaptar
a las necesidades de

Barfio conectado a la red
de desagtie o bafio del
tipo silo, con riesgo a
enfermarse (F)

Pago por la
construccion del
desagie, conexion a
lared o

Bafio en el cual no te
sientes comodo y
hay riesgo de
vectores

la familia construccion de silo,
lo cual supone un
esfuerzo econémico

fuerte

0 Defecacién al aire libre

Tabla 21: Propuesta de los niveles de servicio para las cinco dimensiones del Derecho Humano al Saneamiento

Para el caso de Collique no se ha encontrado la situacion que compartan el bafio con otras familias, pero
si se da el caso que lo compartan con otros familiares por el hecho de vivir en un mismo edificio o casa
hasta 12-15 miembros de la familia. Por lo tanto cuando se habla de compartir se refiere fuera del nicleo
familiar (padre, madre e hijos).

Cuando se dice adaptado a las necesidades de la familia se refiere que si hay alguna persona mayor,
embarazada, discapacitada o nifio, éstos deben poder acceder sin impedimentos. Si el bafio se encuentra
fuera debe estar iluminado y el camino debe ser seguro para todos los miembros de la familia.

Cuando se especifica con condiciones higiénicas correctas, significa que no hay posible contacto humano
con las heces, por lo que no hay riesgo a enfermarse.

El tipo de desagiie condominial requiere de cuidado y mantenimiento por tener las tuberias mas delgadas,
por lo que existe la posibilidad que éstas se atoren.

El silo es la palabra coloquial para describir un water del tipo pozo ciego o negro. Este requiere de
mantenimiento para evitar los malos olores y las plagas de vectores.

Cuando se dice que hay riesgo a enfermarse, puede ser debido a las malas condiciones higiénicas o por
fugas de la red de desaglie.

Cuando se dice que “te sientes comodo en el bafio”, se refiere a que te puedes sentar en la taza, que no
huele mal y tienes la privacidad necesaria.

Como se ha comentado anteriormente, a cada dimension se le da un peso que se obtiene de la priorizacion
realizada por los 59 participantes, en la actividad 3 de los talleres.

Para la definicion de los pesos, se utiliza una metodologia llamada centroid (Shepetukha & Olson 2001),
la cual propone definir los pesos una vez se tiene el orden de las categorias.

Para el caso de agua y saneamiento se ha obtenido el siguiente orden del apartado 5.3.3.4:

Calidad > Accesibilidad > Disponibilidad > Aceptabilidad > Asequibilidad
Calidad > Aceptabilidad > Accesibilidad = Asequibilidad > Disponibilidad
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La metodologia centroid, asigna el peso wl como el mas importante, el w2 como el segundo mas
importante y asi para k categorias.

(14+1/241/3+ +1/k)
wuy = E 1
0+ 1/241/34 + 1/k)
1].'2 = L]
k
(0+0+ +0+1/k)
e = &

La suma de estos pesos daré igual a 1. Cuantas méas categorias existan menor sera el error que implica esta
aproximacioén (Shepetukha & Olson 2001). Para el caso de cinco categorias, correspondientes a las cinco
dimensiones del DHAS, se obtienen los siguientes pesos:

s
0.04

w1 w2 w3 w4
0.45666667 0.25666667 0.15666667 0.09
Tabla 22: Pesos ordenados para agua segin metodologia Centroid

Pero esta metodologia no aplica para el caso de la priorizacion del saneamiento, donde existen dos
categorias o dimensiones con el mismo nivel de importancia. Es asi que se propone una modificacién de
la formula para poder adaptar la metodologia centroid a este caso. De tal forma que cuando se presentan
dos categorias con el mismo nivel de importancia, en un inicio se propone obtener los pesos con la misma
metodologia centroid, y una vez calculados, seleccionar las categorias del mismo nivel (para nuestro caso
la3yla4),y realizar el promedio para las dos, de tal forma que no se pierda el sumatorio de 1.

w1 w2 w3 w4 ws
0.45666667 0.25666667 0.12333333 0.12333333 0.04
Tabla 23: Pesos ordenados para saneamiento segun metodologia Centroid

Asi pues, para cada dimension y para agua y saneamiento los pesos quedan:

Pesos para cada dimensiones segun la metodologia Centroid

Agua Saneamiento
DISA | ACCA | CALA | ASQ A | ACP_A DIS_S ACCS | cALS | AsQ.s | AcP.s
w3 w2 w1 ws w4 ws w3 w1 w4 w2
0.1567 0.2567 0.4567 0.0400 0.0900 0.0400 0.1233 0.4567 0.1233 0.2567

Tabla 24: Pesos para Agua y para Saneamiento segln la metodologia Centroid

Finalmente se presentan los dos indices multidimensionales, uno para agua y otro para saneamiento, que
se construyen a partir de una media geométrica. Esta forma permite que si en alguna de las dimensiones
se obtiene un 0, las demas dimensiones no puedan compensar a ésta.
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Para agua se obtiene el siguiente indice:
indice DHA = DIS_AAm3 * ACC_AAmR2 * CAL_AAmIL * ASQ_AAIIS *ACP_AAIIA
Y para el saneamiento:

indice DHS = DIS_SAmS5 * ACC_SAM3 * CAL_SAML * ASQ_SAm4 *ACP_SAII2

5.5. PRE-ANALISIS DE VIABILIDAD

La propuesta de marco conceptual presentada, responde a la investigacion realizada en campo donde los
talleres han representado una parte muy importante para poder realizar el diagnéstico detallado. La
metodologia empleada ha requerido aproximadamente de un mes y medio para el disefio, preparacion de
material y desarrollo de los talleres, mas unas tres-cuatro semanas de previo trabajo etnografico para
conocer y adaptarse al lugar de estudio.

Se es consciente que para poder realizar un diagndstico sobre el nivel de servicio segin las cinco
dimensiones del DHAS y aplicando la metodologia utilizada para este marco conceptual, se requiere de
mucho tiempo y dinero, y mas si se quiere ampliar el diagnostico a toda la zona periurbana. Por este
motivo, esta metodologia solo se ve viable para el caso de que una ONG, municipio, empresa, tengan
fondos para realizar una diagnosis detallada de un lugar especifico.

Si se quiere que este marco conceptual se adopte para las politicas del pais y se pueda llevar un
seguimiento a una escala mas grande, se tendria que adaptar y simplificar la metodologia para su
viabilidad. Es por esto que se propone utilizar las encuestas que actualmente recogen informacién para el
sector y afadir ciertas preguntas que complementen esta informacién para asi disponer de los datos
suficientes para alimentar el marco conceptual propuesto.

A modo recordatorio, en el apartado 5.1.5, se exponen las encuestas utilizadas en el sector y se realiza un
andlisis sobre si éstas contemplan o no las cinco dimensiones del DHAS. La encuesta ENAPRES es la
que en la actualidad utiliza el Ministerio de Vivienda Construccion y Saneamiento para dar a conocer la
cobertura actual del pais, pero existen otras como son la ENAHO y la ENDES que también proporcionan
informacién para el sector. Se ha observado que para la zona rural, ENAPRES dispone de mucho mas
detalle en la informacion recabada, que para la zona urbana. Y la ENDES también llega a ese detalle
aungue con diferentes matices.

De ahi que se propone utilizar las preguntas de las tres encuestas que permitan obtener informacion del
nivel de servicio de agua y saneamiento para las cinco dimensiones del DHAS, y que la ENAPRES para
rural se aplique en el contexto periurbano ya que las preguntas enfocadas para el rural representan mucho
mejor la realidad de la zona periurbana. Ademas, después del analisis hecho para las tres encuestas, seria
necesario complementar la informacion en el &mbito del saneamiento y para la dimension de
aceptabilidad, ya que es donde existe un déficit de informacion o no se cubre de forma clara.
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6. CONCLUSIONES

La realidad de Lima Metropolitana deja un porcentaje del 8% y del 11% de no coberturados para el
servicio de agua potable y saneamiento respectivamente lo que supone a mas de 1 millén de personas sin
un servicio adecuado. La mayor parte de estos no coberturados se encuentran en la zona periurbana
dejando a la vista desigualdades socioecondémicas que dificultan el acceso a los servicios. Una de las
problematicas mas remarcada es la falta de planificacion urbana, que deja que la ciudad crezca de forma
horizontal y hacia zonas vulnerables, lo que hace que sea muy costoso hacer llegar los servicios o ni
puedan llegar por el hecho que no se cumpla con los pre-requisitos necesarios para el acceso.

La aplicacién del protocolo “The Equitable Access Score-card” mas la investigacion bibliografica del
sector, permite observar que las politicas actuales estdn enfocadas en cerrar la brecha para los no
coberturados distinguiendo solo dos realidades: el rural y el urbano, sin embargo dejando el periurbano de
lado. EI Derecho Humano al Agua y al Saneamiento, bajo el principio de igualdad y no discriminacion,
declara la necesidad de prestar especial atencién a los grupos que son vulnerables de disfrutar este
derecho igual que los demas. Es por esto que el protocolo “The Equitable Access Score-card” cataloga a
10 grupos vulnerables y aunque el contexto peruano y periurbano puede ofrecer otras vulnerabilidades, en
los planes y politicas del sector no existen programas especificos enfocados a éstos. De ahi que las
politicas estan dirigidas por igual a todos los no coberturados, lo que lleva a adoptar una mentalidad
pesimista, y para el caso de Lima en particular, pensar que siempre va a existir un porcentaje de no
coberturados a causa de la llegada masiva de gente y del lugar de asentamiento de éstos. Por eso la
importancia de hallar soluciones especificas para estos problemas y gestionarlos de forma integrada.

Referente a la legislacion peruana del sector, cabe resaltar la alegalidad de los prestadores no
convencionales para las zonas urbanas. Esto lleva a que las personas abastecidas por estos prestadores no
se les asegure un servicio de calidad, exponiéndose a una dudosa calidad del agua y a precios hasta 20 o
30 veces mas caros que el prestador convencional.

La investigacion cualitativa de la zona de estudio ha permitido comprender en profundidad la realidad de
los servicios de agua y saneamiento en el pueblo joven de Collique ubicado en la zona periurbana de
Lima desde el enfoque de las cinco dimensiones del DHAS: disponibilidad, accesibilidad, calidad,
asequibilidad, aceptabilidad. Se ha aplicado una metodologia a través de talleres participativos que ha
permitido conocer, la percepcion de la poblacion sobre el éptimo de los servicios y la priorizacion que le
dan a las cinco dimensiones para agua y para saneamiento.

- Se concluye que el nivel socioecondémico esta relacionado con la calidad del servicio, ya que en la
mayoria de los casos estudiados se comprueba que el poder adquisitivo es la variable que
condiciona a la forma de abastecimiento, siendo las personas de menos recursos los usuarios de
los prestadores no convencionales (el pilon, el camién cisterna o los vecinos), condicionando de
esta manera el nivel de servicio referente a las dimensiones de ‘Calidad’ y ‘Asequibilidad’. Por
otro lado, la capacidad de almacenamiento y el acceso intradomiciliario son otros factores que
dependen de la condicion econémica de las familias, por lo que condicionan el nivel de servicio
sobre las dimensiones de ‘Disponibilidad’ y ‘Accesibilidad’.
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- Se identifica una evolucion en los tipos de abastecimiento de agua, siendo el de menor nivel
respecto a la dimension “Calidad”, el suministro por camion cisterna, seguido del pilon dotado
por camidn cisterna, el abastecimiento por vecinos, el pilon dotado por SEDAPAL vy finalmente
la conexion a la red de SEDAPAL. A la vez estos tipos de abastecimiento presentan
desigualdades en los precios, siendo la mas econdémica la SEDAPAL vy llegando a ser el mas
costoso el camidn cisterna y el abastecimiento por vecinos.

- Los comentarios realizados en la actividad de percepcion del “optimo” de los servicios, denotan
la importancia de medir el nivel de servicio segln las cinco dimensiones del DHAS vy esta
percepcion ha ayudado a construir las diferentes escalas del indice propuesto.

- Obtenida la priorizacion de las caracteristicas del servicio segn las cinco dimensiones del
DHAS, se revela como la ‘Calidad’ juega un rol importante tanto en agua (DHA) como en
saneamiento (DHS), ya que asegura el cuidado de la salud. Ademas se puede mencionar que la
‘Aceptabilidad’ es mas relevante en el DHS que en el DHA. De manera opuesta la
‘Accesibilidad’ es prioritaria en el DHA, no asi en el saneamiento. Los resultados analizados
segun la conexion o no a la red de SEDAPAL, demuestran que la realidad de conexién
condicionan a la priorizacion de algunas dimensiones.

La propuesta de marco conceptual para medir el nivel de servicio en la zona periurbana segun las cinco
dimensiones del DHAS, ofrece otra perspectiva de indicadores de resultado, que los que actualmente
utiliza el sector. Con el indice propuesto se obtiene una herramienta para realizar la valoracion
multicriterio de los servicios de agua y saneamiento, donde se toma en cuenta la opinion de la poblacion
sobre los diferentes niveles de servicio junto con las diferentes realidades del lugar y finalmente se le
agrega un peso a cada dimension segun la priorizacion hecha por la poblacion.

Las particularidades que ofrece el diagndstico analizado segun las cinco dimensiones del DHAS ayuda a
definir un mejor marco para la medicion del nivel de servicio. Esto demuestra que para este contexto
existe la necesidad de diagnosticar el sector prestando atencién a las cinco dimensiones de forma
individual y no de forma conjunta como realiza el protocolo “The Equitable Access Score-card” cuando
utiliza la palabra “acceso”, que incluye a las cuatro dimensiones del DHAS menos asequibilidad.

El marco conceptual propuesto esta alineado con el Objetivo 6 de los actuales Objetivos de Desarrollo
Sostenible donde se busca lograr el acceso universal y equitativo de los servicios de agua y saneamiento y
a un precio asequible para todos. Esta es una meta que Peru tiene pendiente y més si quiere cumplir la
promesa de entrar a la OCDE para el 2021.

El presente marco utiliza una metodologia, la cual su implementacion resultaria costosa y de larga
duracion si se quisiera aplicar para toda la zona periurbana de Lima o de otra metrdpolis parecida. Es por
esto que en el apartado de pre-andlisis de viabilidad se propone utilizar las encuestas nacionales utilizadas
en el sector como herramienta para obtener los datos necesarios para alimentar el marco conceptual
propuesto. El andlisis realizado para las tres encuestas del sector, denota una falta de informacion para
algunas dimensiones del saneamiento y la informacion para la dimension de aceptabilidad queda poco
explicita. Las dimensiones restantes en mas o menos detalle estan representadas en alguna de las tres
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encuestas. Cabe resaltar que las preguntas realizadas para rural, se adaptan mucho mejor a la realidad del
periurbano, siendo analizado actualmente como urbano.

La investigacion ha demostrado la diversidad de realidades en referencia al nivel de servicio de agua y
saneamiento a nivel de barrio. De ahi la importancia de bajar a esas escalas a la hora de realizar
diagnoésticos y propuestas de indices ya que los datos desagregados para pequefias escalas visualizan
desigualdades que los datos globales esconden.

Para finalizar, se recomiendan algunas propuestas para futuras investigaciones que quieran ir en la linea
de este trabajo:

- Disefar los indicadores para cada nivel de servicio y para cada categoria del indice
multidimensional propuesto.

- Definir las preguntas para las encuestas usadas en el sector, para obtener toda la
informacidn necesaria para alimentar los indicadores del marco conceptual con el enfoque de las
cinco dimensiones del DHAS.

- Realizar una prueba piloto para validar el enfoque (sobre todo en diferentes lugares de
Lima para tener una vision real de toda el area metropolitana) y perfeccionar el disefio de los
niveles de servicio para cada dimension.

- Investigar las necesidades del prestador de servicio y del titular de obligaciones para
proponer indicadores del tipo estructural y de proceso para las dimensiones normativas y
transversales del DHAS.
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