Resumen de evaluacion rapida de la evidencia
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¢cLas intervenciones a gran escala en infraestructura
hidrica reducen las enfermedades?

Puntos destacados

Es conocido que el acceso al agua limpia y al

saneamiento conlleva muchos beneficios, incluyendo
una mejora en la salud y prosperidad econdmica. Sin
embargo, muchos hogares en el mundo aun carecen
de acceso a los servicios basicos de agua y
saneamiento. Por lo tanto, las intervenciones en
agua, saneamiento e higiene (WASH, por sus siglas
en inglés) son de vital importancia. Sin embargo,
unos ensayos recientes y ampliamente publicitados
sobre WASH no encontraron una mejora
correspondiente en salud, lo que llevé a que algunas
personas sugirieran que las intervenciones de WASH
deben proveerse con un alcance y a una escala
‘transformadores’ para que se materialice un
beneficio en la salud a nivel de la poblacion.

El WASH Transformador incluye intervenciones de
infraestructura a gran escala, por ejemplo, de agua
potable y alcantarillado por tuberias, que van mas alla
del tratamiento del agua en el punto de uso o de la
instalacion basica de letrinas de pozo para
proporcionar acceso al agua potable y al saneamiento.
En los paises de ingresos altos, estas inversiones en
infraestructura mejoraron drasticamente la salud
infantil cuando se introdujeron por primera vez. A pesar
de que estas intervenciones son necesarias para
reducir la carga de morbilidad, como se implementan
tiene un impacto significativo en su efectividad.

m La mayoria de los estudios incluidos se enfocaron en

intervenciones en el alcantarillado, con muy pocos
estudios respecto la cloracion y ninguno respecto a los
efectos del drenaje por si solo.

Las intervenciones de cloracion y alcantarillado, al
implementarse por si solas, tuvieron éxito en reducir la
carga de morbilidad.

Las fuentes de contaminacién incluyen una carencia general
de agua mejorada y saneamiento, el ambiente aledafio
(como alcantarillas o fosas de basura abiertas), las practicas
de higiene en el hogar y las cuestiones relacionadas con el
mantenimiento de los sistemas de infraestructuras.

Los problemas con el mantenimiento de la infraestructura,
tales como el suministro intermitente de agua, las tuberias
con fugas y la cloracion ineficaz, afectaron la
implementacion y efectividad de estas intervenciones.

Para que estas intervenciones sean efectivas, la
infraestructura debe tener un plan de mantenimiento
predeterminado con financiacién exclusiva a largo plazo, y
se debe dar apoyo a muchos hogares para que participen en
practicas de higiene adecuadas por medio de la integracién
de intervenciones de cambios conductuales.



La Corporacion Millennium Challenge (MCC, por sus
siglas en inglés), creada por el Congreso de EE.UU. en
2004 con amplio apoyo bipartidista, es una agencia de
ayuda exterior del gobierno estadounidense,
innovadora e independiente, que ayuda a liderar la
lucha contra la pobreza mundial. La MCC se asocia con
paises en desarrollo comprometidos con el buen
gobierno, las libertades econdmicas y la inversién en
sus propios ciudadanos para ofrecer programas de
subvenciones a gran escala para reducir la pobreza

mediante el crecimiento econémico. La MCC esta
invirtiendo en la infraestructura de WASH en Timor-
Leste y le encargd a 3ie que respondiera la pregunta:

¢ Qué impacto tienen tres intervenciones especificas de
infraestructura WASH (alcantarillado, drenaje y
cloracién del agua de red) en la reduccion de la carga
de morbilidad? 3ie llevd a cabo una evaluacioén rapida
de la evidencia para sintetizar las evaluaciones de
impacto rigurosas disponibles de estas intervenciones
de infraestructura urbana ASH a gran escala.

Principales hallazgos

Se identificaron 1.920 articulos; 18
estudios cumplieron todos los
criterios de elegibilidad. Ocho
estudios se centraron Unicamente en
los efectos del alcantarillado y tres se
centraron solo en la cloracién. Cinco
estudios informaron sobre los efectos
de los estudios de alcantarillado y
drenaje combinados. Dos estudios se
centraron en la cloracion y el
alcantarillado, y ninguin estudio informé
sobre los efectos del drenaje solo.

La cloracién del agua de red tuvo
efectos mixtos en los resultados
de las enfermedades
transmisibles. Un estudio realizado
en Turquia demostro que la cloracion
reducia la probabilidad de desarrollar
gastroenteritis. Sin embargo, un
estudio realizado en Montenegro
encontro que la cloracion aumentaba
la probabilidad de desarrollar

gastroenteritis aguda. El ultimo
estudio de sélo cloracion no encontro
ningun efecto.

El alcantarillado redujo las
enfermedades. Seis de los ocho
estudios que se centraron
Unicamente en el alcantarillado
descubrieron que las intervenciones
en el mismo reducian las
enfermedades. Los dos estudios
restantes no encontraron un efecto
estadisticamente significativo.

El hecho de combinar las
intervenciones de alcantarillado
con las de cloracién o drenaje no
aumento la eficacia. Tres de los
cinco estudios sobre alcantarillado y
drenaje combinados constataron que
las intervenciones redujeron las
enfermedades. Uno de estos estudios
combinados encontré que la carga de

morbilidad aumento después de la
intervencion, y el ultimo estudio no
encontré ningun efecto. Los dos
estudios combinados de
alcantarillado y cloracién encontraron
que las intervenciones aumentaban la
carga de morbilidad; sin embargo,
uno de ellos también encontré una
disminucion no estadisticamente
significativa de las intervenciones en
las zonas costeras.

Los autores del estudio
propusieron varias fuentes de
contaminacion causantes de
enfermedades persistentes.
Entre ellos, la falta de mejoras en
WASH; el entorno cercano, como
vivir cerca de alcantarillas o fosas
de basura abiertas; las practicas
de higiene de los hogares; y los
problemas de mantenimiento de
los sistemas de infraestructura.
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Tipo de intervencion

Cuadro 1: Efectos de los estudios incluidos en la evaluacion rapida de la evidencia

Efecto de la intervencion sobre la

carga de morbilidad

Baltazar et al. (1988) Filipinas Cloracién Sin efecto

Barreto et al. (2007)i Brasil Alcantarillado Reduccién de la carga de morbilidad
Butala et al. (2010) India Alcantarillado y drenaje Reduccion de la carga de morbilidad
Clasen et al. (2010)¥ Multiple Alcantarillado Reduccién de la carga de morbilidad
Costa et al. (2005)" Brasil Alcantarillado Reduccién de la carga de morbilidad
de Oliveira Serra et al. (2015)" | Brasil Alcantarillado Sin efecto

Ferrer et al. (2008)"i Brasil Alcantarillado y drenaje Sin efecto

Gasem et al. (2001)vi Indonesia Cloracién y alcantarillado Aumento de la carga de morbilidad
Klasen et al. (2012)* Yemen Cloracién y alcantarillado Efectos mixtos

Kolahi et al. (2008 Iran Alcantarillado Reduccién de la carga de morbilidad
Moraes et al. (2003)% Brasil Alcantarillado y drenaje Reduccién de la carga de morbilidad
Norman et al. (2010)< Multiple Alcantarillado Reduccion de la carga de morbilidad
Prasad et al. (2018)~i Fiyi Alcantarillado Reduccion de la carga de morbilidad
Rosas-Aguirre et al. (2015)< Peru Alcantarillado y drenaje Reduccién de la carga de morbilidad
Sezen et al. (2015) Turquia Cloracién Reduccioén de la carga de morbilidad
Stewart-lbarra et al. (2014 )« Ecuador Alcantarillado Sin efecto

Turley et al. (2013 )i Multiple Alcantarillado y drenaje Reduccién de la carga de morbilidad
Werber et al. (2009)~ii Montenegro | Cloracion Aumento de la carga de morbilidad
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Consideraciones para la implementacion, el mantenimiento, la sostenibilidad y la
evaluacion de las grandes intervenciones de infraestructura WASH urbana

Los proyectos de infraestructuras
deben diseiarse e instalarse
correctamente. Silos sistemas de
agua de red no estan disefiados para
tener un estanque de retencion, la
cloracion no tendra tiempo suficiente
para reducir la exposicion a los
patdégenos. Los sistemas de
alcantarillado deben incluir una
planta de tratamiento, ya que las
aguas residuales crudas que se
vierten en las fuentes de agua
locales provocan la contaminacion
del agua de los hogares.

Los problemas generales de
mantenimiento de la
infraestructura afectan a la eficacia
de la intervencion. A medida que
envejece la infraestructura de agua,

sus tuberias pueden no tener un
mantenimiento adecuado. Las
tuberias mal reparadas pueden
permitir la contaminacién bacteriana y
pueden afectar a la concentracion de
cloro residual en el agua.

El suministro intermitente de agua
aumenta la carga de morbilidad. La
intermitencia en el suministro de agua
puede deberse a fallos en las bombas
eléctricas, a la obstruccion de las
tuberias o a la falta de pago de los
servicios por parte de los
consumidores. Si el suministro no es
fiable, es mas probable que los
hogares almacenen agua, recurran a
fuentes de agua menos seguras o
reduzcan las conductas de higiene
para conservar el agua.

m Las tuberias con fugas en el

sistema de distribucion de agua o
en el alcantarillado aumentan la
exposicion a los agentes
patogenos. Las fugas en las
tuberias pueden producirse cuando
la infraestructura del agua envejece
sin un mantenimiento adecuado. Si
estas tuberias estan situadas cerca
de las lineas de alcantarillado,
pueden terminar absorbiendo las
aguas residuales, lo que anula la
cloracion. Si se situan cerca de los
hogares, las tuberias de
alcantarillado con fugas pueden
contaminar los cultivos, lo que
introduce una nueva via de
contaminacion a través de las
fuentes de alimentos.

Implicaciones

Para la politica y la programacion:
Los grandes proyectos de
infraestructura deben incluir un plan
para mantener y sostener
adecuadamente la infraestructura ya
instalada. Durante la instalacion, es
imprescindible que haya una
separacion adecuada entre las
tuberias de alcantarillado y las de
agua. Debe haber un sistema de
control que proporcione informacién
en tiempo real sobre los niveles de
cloro residual y la presion del agua.
Las tuberias también se deben
revisar con frecuencia para evaluar la
corrosién y se deben asignar fondos
para sustituir las tuberias después de

un tiempo adecuado. Ademas, se
deben llevar a cabo intervenciones de
cambio de conducta, ya que las
intervenciones de infraestructura
WASH no seran efectivas sin practicas
conductuales de higiene adecuadas.

Para las evaluaciones de impacto:
Hay que seguir investigando los
efectos de la cloracion y el drenaje
del agua corriente en los resultados
de las enfermedades. Dado que se
trata de grandes proyectos de
infraestructura, puede resultar dificil
aleatorizar e identificar grupos de control
adecuados. Ademas, puede haber un
efecto aditivo si se implementan
multiples intervenciones de WASH.

Antes de iniciar cualquier proyecto de
investigacién, hay que considerar
cuidadosamente las estrategias de
identificacion del modelo.

Los proyectos de investigacion deben
asegurarse de recopilar datos sobre
la seguridad del agua, las estrategias
de los hogares para hacer frente al
suministro de agua intermitente y
otras fuentes de transmision de
enfermedades, ya que todo ello
influira en la eficacia de las
intervenciones. Ademas, hay que
tener en cuenta la estacionalidad y la
variacion geografica a la hora de
evaluar la calidad del agua o la
prevalencia de enfermedades.
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¢Qué es una evaluacion
rapida de la evidencia?

Una evaluacion rapida de la
evidencia es una revision
sistematica focalizada. Al igual
que una revision sistematica,
utiliza un enfoque sistematico para
buscar y seleccionar los estudios
para que se incluyan en la
revision. Para que sea rapida, la
estrategia de busqueda se puede
limitar a determinadas bases de
datos y el alcance se puede
reducir para que se enfoque sélo
en algunos tipos de intervencion.

3 International
16 Initiative for
Impact Evaluation

International Initiative for Impact Evaluation
(3ie) es una ONG internacional que brinda
subvenciones para la promocion de

Acerca de la evaluacion
rapida de la evidencia

Este informe se basa en la
evaluacion rapida de la evidencia
financiada por la Rapid evidence
assessment of the impacts of
sewerage, drainage, and chlorination
in urban settings of low- and middle-
income countries, de Sridevi Prasad,
Charlotte Lane y Douglas Glandon.
Los autores encontraron y valoraron
la calidad de 18 evaluaciones de
impacto y revisiones sistematicas
sobre intervenciones de
infraestructura urbana de agua y
saneamiento a gran escala en paises
de ingresos medios y bajos.

programas y politicas de desarrollo basadas

en evidencias. Somos lideres mundiales en

financiamiento y produccionide evidencia de

alta calidad sobre aquellas iniciativas que si
) funcionan, cémo funcionan, por que
funcionan y a qué costo. Creemos que contar
con evidencia mejorada y pertinente a cada
politica hara que el desarrollo sea mas eficaz
y mejorara la vida de las personas.

MILLENNIUM
CHALLENGE CORPORATION

UNITED STATES OF AMFRICA

WBANCQDE DESARROLLO
DE AMERICA LATINA

Este resumen ha sido traducido del inglés al
espaniol por cortesia de CAF — banco de

desarrollo de América Latina, un importante
miembro de 3ie. CAF y 3ie se disculpan de
antemano por cualquier posible discrepancia

en el texto.

Acerca de este resumen

El autor de este resumen es Sridevi
Prasad. Es la Unica responsable de
todo su contenido, errores y
omisiones. Este estudio ha sido
posible gracias al generoso apoyo del
Gobierno de Estados Unidos a través
de la Corporacién Millennium
Challenge (MCC). El contenido es
responsabilidad de la Iniciativa
Internacional para la Evaluacién de
Impacto (3ie) y no refleja
necesariamente las opiniones de la
MCC o del Gobierno de los Estados
Unidos. Este resumen fue disefiado y
producido por Akarsh Gupta y
Anushruti Ganguly.

Para mas informacion sober el informe de evaluacién
rapida de la evidencia de 3ie, escribanos a
info@3ieimpact.org o visite nuestro sitio web.

www.3ieimpact.org
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