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La busqueda de la Participacion Social y Accioné‘s
de Bajo Costo, en la Consolidacion de Poll'ticas
Publicas para alcanzar las metas de los ODS.

Dra. Susana Suarez Tamayo. MsC
Instituto Nacional de Higiene Epidemiologia y Microbiologia.
Cuba.

Situacion mundial

» Mas de 700 millones de personas aun carecen
de acceso facil y rapido a fuentes mejoradas de
agua de consumo, de las que casi la mitad
viven en el Africa subsahariana.

» Mas de 2400 millones de personas (Mas de un
tercio de la poblacion mundial) no utilizan
instalaciones de saneamiento mejoradas

» 1000 millones aun practican la defecacion al
aire libre.
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Objetivo 6: Garantizar la
disponibilidad de aguay su
gestion sostenible y el
saneamiento paratodos

» Meta 1: Para 2030, lograr el acceso universal y
equitativo al agua potable, a un precio asequible
para todos

» Meta 2: Para 2030, lograr el acceso equitativo a
servicios de saneamiento e higiene adecuados
para todos y poner fin a la defecacion al aire libre,
prestando especial atencion a las necesidades de
las mujeres y las nifias y las personas en
situaciones vulnerables.

Las evidencias plantean

» Que las intervenciones destinadas a mejorar la
calidad del agua en el hogar tienen el mayor
impacto en la reduccién de la diarrea en todas las
edades y en ninos menores de cinco afios.

» Por otro lado, la mejora del saneamiento basico y,
especificamente, la adecuada eliminaciéon de
excretas son efectivas para prevenir la morbilidad
y mortalidad por diarrea entre un 30% y 40%.

INTERSECTORIALIDAD ~ SALUD EN TODAS LAS POLI



Para cumplir con los ODS

» Debemos movilizar los recursos necesarios
para implementar esta agenda a través de una
Alianza Global para el Desarrollo Sostenible
revitalizada, basada en un espiritu de
solidaridad global fortalecida, focalizada en las
necesidades particulares de los mas pobres y
vulnerables y con la participacién de todos
los paises, socios y todas las personas.

No siempre es posible

Acciones de bajo costo

» Latransferencia de tecnologias deben tener en cuenta
los patrones Socio culturales de cada pais y la
aceptabilidad de las propuestas de intervencion.

» Tecnologias domésticas de tratamiento del agua( TD
» Construccion de letrinas.
» Colocacion de un grifo a nivel comunitario.

» Promocion de salud y Educacion
ambiental

Estratificadas por zonas o regiones TRABAJO LO
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En Cuba:

» Existe disparidad entre las areas urbanas y rurales'en
cuanto a acceso a servicios basicos .

Por ciento

2014
CONCEPTOS Total Urbano Rural
Poblacién con acceso a agua potable 95,2 981 B54
Con:
Conexitn domiciliaria 745 854 385
Servicio pablico 4.6 259 10.4
Facil acceso 161 98 36,5
Poblacién sin acceso a agua potable 4.8 19 14,6
Poblacién con acceso a saneamiento 96,7 98,2 91,8
Con:
Alcantarillado 359 457 36
Fosas y letrinas 60,8 52,5 88,2
Poblacién sin acceso a saneamiento 3.3 1.8 8,3

Fuente: Instituto Nacional de Recursos Hidraulicos.

\

TRABAJO ENCAMINADO A ZONAS RURALES, CON
MAYORES BRECHAS EN CUANTO ACCESO, COBERTURA E
HIGIENE
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Estrategia Educativa

Educando a nivel de las viviendas




APORTE ECONOMICO

» Mejor calidad en la produccién de alimentos
agricolas.

» Mejoramiento de la cultura y condiciones
higienicas sanitarias de las cooperativas
agropecuarias del pais.

» Disminucion de la incidencia de enfermedades
transmitidas por el agua, saneamiento deficien
y los alimentos, lo que impacta positivamente
la reduccion de los costos en salud por la at
a estas enfermedades.
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Enfermedades con la mayor contribuci
causal del medio ambiente

Diarrea

infecciones de las vias respiratarias inferiores

Otras lesiones a
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Porcentaje de la carga de morbilidad mundial total, en afios de vida ajustados en funcion de la discapacidad (AVAD)

Fraccion no relacionada con el medio ambiente

] Frﬂc&uﬂ relacionada con el medio ambiente

APORTE

ENFERMEDADES &=
DIARREICAS
AGUDAS

288 832 consultas por EDA 2017.
38 % carga global por EDA atribuible al agua'y.
saneamiento.

Aproximadamente se corresponde con 109 756
consultas.
Un caso de diarrea cuesta al SNS 58 pesos.
109 756 “casos” que pueden ser prevenidos se
corresponde con 6 365 848 pesos al afio.

1% de todos los casos se le realiza coprocultivo.
Coprocultivo cuesta: 13.85 pesos

La realizacién de coprocultivo al 1% se corresponde
con un gasto al SNS de 36 mil 991 pesos
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susana@inhem.sld.cu

GRACIAS mnhem
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