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Este documento presenta los resultados clave 
de un proyecto de investigación de estudios 
de caso elaborado para el Fondo Multilateral 
de Inversiones (FOMIN), miembro del Grupo 
Banco Inter-Americano de Desarrollo, por 
el Centro de Innovación en Tecnología para 
el Desarrollo Humano de la Universidad 
Politécnica de Madrid (itdUPM). El proyecto 
se ha llevado a cabo en colaboración con 
Building Partnerships for Development in 
Water and Sanitation, ONGAWA y Enlace 
Hispanoamericano de Salud. La investigación, 
realizada durante un período de doce meses 
entre enero y diciembre de 2013, explora cinco 
modelos de alianzas que han desarrollado 
formas innovadoras de prestación de servicios 
básicos a las poblaciones más desfavorecidas.

Los cinco casos de estudio se seleccionaron 
a partir de una lista elaborada en base a 
las sugerencias y propuestas de diversas 
organizaciones de desarrollo1. La selección final 
se basó en criterios tales como la diversidad 
geográfica y sectorial; el periodo de tiempo 
en ejecución; la participación de actores 
no estatales; la existencia de innovaciones 
financieras, tecnológicas y metodológicas; y los 
resultados logrados hasta la fecha. 

Los modelos de alianzas han sido estudiados 
en sus contextos específicos a través de un 
análisis de los siguientes aspectos: la lógica 
detrás de cada modelo; el rango de actores 
involucrados; las innovaciones aplicadas; y su 
sostenibilidad financiera y operativa. Para llevar 
a cabo el trabajo de los estudios de caso se ha 

1	 Ver los agradecimientos donde figura un listado de las organizaciones 
que han participado

contado con un equipo de investigación con 
experiencia multidisciplinar. Los miembros 
del equipo recibieron formación sobre la 
metodología a utilizar y se les facilitó una serie 
de directrices y herramientas para apoyar su 
trabajo2. 

Tras una revisión de la literatura existente que 
proporcionó una primera valoración sobre los 
modelos y su contexto, se realizó una visita de 
campo a cada iniciativa durante un periodo 
de 5-7 días para documentar su ejecución en 
la práctica. Este trabajo de campo consistió 
en entrevistas semi-estructuradas con 
agentes claves de los programas, grupos de 
discusión con usuarios, visitas a los lugares de 
implementación y la recolección de testimonios 
personales y materiales audiovisuales. 

Al término de las visitas de investigación, los 
datos fueron triangulados y cuidadosamente 
revisados con cada una de las iniciativas 
participantes. Asimismo, se realizó un taller 
para analizar los resultados encontrados en los 
cinco casos de estudio y extraer enseñanzas 
preliminares de los mismos. 

La información recopilada durante la 
investigación ha quedado recogida en cinco 
estudios de caso más detallados3. A su vez, 
la información de estos estudios ha sido 
utilizada para la elaboración de los resúmenes 
e infografías de cada caso que se incluyen en 
esta publicación.

2	 Stott, L. & Ramil, X.  Metodología para el desarrollo de estudios de 
caso, Junio 2014

3	 Los cinco estudios de caso están disponibles en www.itd.upm.es y 
pueden ser solicitados a comunicacion.itd@upm.es

	METODOLOGÍA
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	INTRODUCCIÓN

A medida que se aproxima el año 2015, existe un amplio reconocimiento acerca de que, si bien 
los Objetivos de Desarrollo del Milenio han logrado un progreso notable en la mejora del acceso a 
servicios básicos, su éxito dentro de países y regiones ha sido a menudo desigual, particularmente 
a la hora de beneficiar a los colectivos más pobres4. Aunque el crecimiento económico regional 
en América Latina y El Caribe ha evolucionado por encima de la media mundial en la última 
década5, y se han logrado mejoras significativas en la cobertura y calidad de servicios básicos 
como agua, saneamiento, transporte urbano y gestión de residuos sólidos, aún existen brechas 
importantes en el acceso a los servicios para las poblaciones más pobres y marginadas, es decir, 
la última milla de la población6.

Uno de los desafíos más importantes es el de dar con modelos que garanticen que los servicios 
básicos lleguen a aquellos colectivos para los cuales el acceso se ve limitado por desigualdades 
estructurales tales como la distribución espacial y la ubicación geográfica, el contexto socio-
económico o por disparidades raciales, de género o educativas. Aunque las tasas de pobreza 
han disminuido en la región, el 40% de la población aún vive con entre cuatro y diez dólares al 
día y muchos son susceptibles de volver a caer por debajo del umbral de pobreza7. Por lo tanto, 
la provisión de servicios básicos de calidad para las personas que viven en esta situación es vital 
para mantenerles fuera de la pobreza e impulsar el cambio económico.

América Latina y El Caribe en cifras
`` 	 El 80% de la población vive en zonas urbanas, con 111 millones de personas residiendo en barrios marginales8 

`` El 40% de la población "vulnerable" gana entre 4 y 10 dólares al día9 

`` 125 millones de personas carecen de acceso a servicios de salud10

`` 30 millones de personas no tienen acceso a agua potable11 

`` 100 millones de personas no cuentan con instalaciones mejoradas de saneamiento12   

`` 40 millones de personas carecen de servicios de electricidad adecuados13

4	 Resolución de la Asamblea General de la ONU, Cumplir la promesa: unidos para lograr los Objetivos de Desarrollo del Milenio, A/RES/65/1, 
19 de Octubre, 2010 http://www.un.org/en/mdg/summit2010/pdf/outcome_documentN1051260.pdf. Asamblea General de la ONU, Una vida 
digna para todos: acelerar el logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio y promover la agenda de las Naciones Unidas para el desarrollo 
después de 2015, 26 de Julio, 2013 http://www.un.org/millenniumgoals/pdf/A%20Life%20of%20Dignity%20for%20All.pdf. Ver también: Acta 
de Reunión, Sector Privado de las Naciones Unidas, Oficina del Pacto Mundial de la ONU, Nueva York, 22 de Septiembre, 2010. Kabeer, N. ¿Son 
los ODM el camino hacia la justicia social? El desafío de la intersección de las desigualdades, PNUD, 2010

5	 En 2011 la tasa de aumento de las exportaciones fue del 23%, comparado con un 14% en 2010. Boletín Estadístico: Comercio Internacional de 
Mercancías en América Latina y el Caribe, CEPAL, 1er Trimestre, 2012 http://www.cepal.org

6	 Informe GOLD III Report, Ciudades y Gobiernos Locales Unidos. El Acceso a los Servicios Básicos y el Proceso de Urbanización Mundial, 2013
7	 La movilidad económica y el crecimiento de la clase media en América Latina, Banco Mundial, 2011. Ver también: Cambiar la marcha para 

acelerar la prosperidad compartida en América Latina y el Caribe, Banco Mundial LAC, Junio 2013: 15
8	 Estado de las Ciudades de América Latina y el Caribe, 2012, ONU-Habitat
9	 La movilidad económica y el crecimiento de la clase media en América Latina, Banco Mundial, 2011
10 Proyecto EquiLAC II, Organización Panamericana de la Salud, 2012. http://new.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=

2674%3Aequilac-ii-project--&catid=3452%3Ahss-equilac&Itemid=3720&lang=es
11Día Mundial del Agua: América Latina a la cabeza en gestión hídrica aunque persisten desigualdades en el acceso, Banco Mundial, 22 de Marzo, 

2013. http://www.bancomundial.org/es/news/feature/2013/03/22/world-water-day-latin-america-achievements-challenges
12Latinoamérica: apuesta renovada para ofrecer acceso universal al agua, Banco Mundial, 30 de Agosto, 2012. http://www.bancomundial.org/es/

news/feature/2012/08/30/agua-saneamiento-america-latina
13	Energía en América Latina y el Caribe. http://www.iadb.org/es/temas/energia/energia-en-america-latina-y-el-caribe,1272.html
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Aunque las organizaciones de la sociedad civil y los proveedores de servicios comparten la 
responsabilidad de mejorar el acceso a servicios básicos con las autoridades nacionales, regionales 

y locales14, este rol ha sido asumido principalmente por el sector público. Sin embargo, en muchas 
ocasiones los gobiernos se ven limitados para llevar a cabo esta labor, debido a la falta de capacidades 
locales, una deficiente rendición de cuentas y una inversión financiera inestable. Para hacer frente 
a esta situación y reducir estas diferencias en el acceso a servicios, están surgiendo alianzas multi-
actor que ofrecen soluciones innovadoras, locales y sostenibles. A través de estas colaboraciones, 
los sectores público, privado y civil aportan su experiencia, recursos y conocimiento, al mismo 

tiempo que se incentiva a las personas que viven en la "base de la pirámide"15 para que asuman 
un papel activo en la provisión de servicios.

La aparición de estos nuevos modelos no significa renunciar a los modelos tradicionales de 
prestación de servicios. Una gran parte de los modelos de alianzas se basan en la mejora de 
los sistemas existentes incorporando innovaciones tecnológicas, financieras y metodológicas 
que permitan ampliar y mejorar los servicios para las poblaciones marginadas. Trabajando en 
colaboración con el sector público, estas iniciativas también pueden ayudar a los gobiernos a la 
hora de proporcionar modelos alternativos y reforzar la confianza de la sociedad en las instituciones 
gubernamentales.

En esta publicación se incluyen cinco casos de estudio que presentan modelos basados en 
alianzas que han ampliado exitosamente el acceso a servicios básicos para colectivos y grupos 
marginados, lográndolo a través de las 4P de la innovación: en Producto, Proceso, Posición y 
Paradigma. Las iniciativas documentadas abarcan una amplia gama de servicios, incluyendo 
energía limpia, saneamiento ecológico, salud, agua y gestión de residuos sólidos. Sin embargo, 
aún tratándose de diferentes áreas de enfoque, todos los modelos han utilizado alianzas multi-
actor para promover las 4P de la innovación que ayuden a proporcionar servicios de calidad para 
aquellas personas con baja o nula cobertura de servicios16.

Las 4P de la Innovación
`` Producto: cambios en productos o servicios.

`` Proceso: cambios en la manera en que los servicios son creados u ofertados.

`` Posición: cambios en la manera en que los servicios se presentan al usuario y cómo son 
comunicados y rediseñados por los gobiernos.  

`` Paradigma: cambios en los modelos mentales subyacentes que determinan lo que ofrece el 

servicio. 

Las cinco iniciativas elegidas para este estudio incluyen cuatro modelos de América Latina y El Caribe 
(LAC) y, con vistas a obtener conocimientos de ámbito transnacional y poder comparar con otra 
región, un modelo desarrollado en Sudáfrica que ha recibido gran reconocimiento internacional 

14		Directrices Internacionales sobre Descentralización y Acceso a Servicios Básicos para Todos, ONU-Habitat, 2009
15		Definiendo la Base de la Pirámide, Negocios Inclusivos, Corporación Financiera Internacional http://www.ifc.org/wps/wcm/connect/

e80aa1804c5580458c78cef12db12449/tos_inclusive_business.pdf?MOD=AJPERES
16		Tidd, J. & Bessant, J. (2011) Managing Innovation: Integrating Technological, Market and Organizational Change, John Wiley & Sons, http://www.

managing-innovation.com/teaching.php
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por su enfoque innovador en la prestación municipal de servicios de agua y saneamiento. En un 
contexto que comparte niveles similares de desarrollo económico y desigualdad con muchos 
países de América Latina y el Caribe, el modelo sudafricano muestra los esfuerzos del Gobierno 
para mejorar el acceso a los servicios básicos a través de la descentralización, y sirve como punto 
de referencia para la implementación de programas eficaces de prestación de servicios en la 
región LAC17.

Los modelos son:

	Luz en Casa: Acceso a energía sostenible en comunidades rurales de Perú. Una empresa 
social que ofrece electricidad con sistemas fuera de red en zonas rurales remotas, a través de 
un modelo de pago por servicio basado en una estrecha interacción con la comunidad local. 

	e-Salud en el ámbito rural: Atención médica, formación y prevención en Guatemala. Una 
alianza que promueve mejoras en los servicios de salud para comunidades rurales aisladas, 
utilizando Tecnologías de la Información y la Comunicación (TIC) para formar a personal de 
enfermería, ofrecer servicios de telemedicina y trabajar con jóvenes.

	Mercados inclusivos de saneamiento: Soluciones sostenibles en zonas periurbanas de 
Bolivia. Un ecosistema para mercados de saneamiento que aumenta la demanda a través 
campañas de marketing social y crea un servicio de calidad de bajo costo ofertado por 
empresarios locales.

	 Gestión integral de los residuos sólidos: El modelo de Ciudad Saludable en Perú. Un 
sistema integral de gestión de residuos sólidos basado en múltiples alianzas a lo largo de la 
cadena de valor de los residuos y en la inclusión socio-económica de los recicladores.

	Alianzas innovadoras para el acceso a agua y saneamiento: Servicios equitativos en el 
Municipio de eThekwini, Sudáfrica. Una unidad de agua y saneamiento municipal trabajando 
para expandir sus servicios a través de actividades comunitarias y alianzas con el mundo 
académico, el sector privado y actores internacionales.

En este informe se presenta una descripción de cada modelo y de sus actividades principales, 
los resultados y efectos conseguidos hasta la fecha del estudio. También se analiza el papel de 
los distintos socios, resaltando las 4P de la innovación desarrolladas y evaluando la sostenibilidad 
financiera y operativa de los modelos. Para estudiar el potencial de replicabilidad y escalabilidad 
de cada modelo, se ha analizado hasta dónde han llegado los niveles de institucionalización de 
cada uno de ellos y se han identificado cuáles han sido las claves de éxito. 

La sección final del estudio recoge las principales lecciones aprendidas en base a los cinco casos 
de estudio, incluyendo una revisión general de cómo se han desarrollado las 4P de la innovación 
en todos los modelos, sus retos comunes y sus posibles soluciones, al igual que las principales 
medidas adoptadas para la institucionalización del trabajo con el fin de garantizar la sostenibilidad 
a largo plazo. 

17		Ver por ejemplo; http://www.worldenergyoutlook.org/resources/energydevelopment/accesstoelectricity/ y http://recom.wider.unu.edu/
article/decentralization-south-africa-role-politics



Acciona Microenergía Perú es una empresa social que ha 
implementado un modelo innovador de pago por servicio. Este 
modelo le permitirá lograr la sostenibilidad económica, y ofrecer 
energía de calidad para familias de bajos recursos mediante Sistemas 
Fotovoltaicos Domiciliarios (SFD)

DPTO. DE CAJAMARCA, 
PERÚ

SOSTENIBILIDAD

EXTENSIÓN DEL MODELO

LUZ EN CASALUZ EN CASA

ACTORES  
IMPLICADOS

ACCIONA MICROENERGÍA PERÚ (AMP) | FUNDACIÓN ACCIONA MICROENERGÍA | ADMINISTRACIÓN PÚBLICA LOCAL 
Y NACIONAL | MICROEMPRESAS | COMITÉS DE ELECTRIFICACIÓN FOTOVOLTAICA (CEF) | COMUNIDADES RURALES

ACCESO A ENERGÍA SOSTENIBLE EN COMUNIDADES RURALES

PARTICIPACIÓN COMUNITARIA 
El proceso de desarrollo comunitario del programa de AMP empieza 
por identificar las comunidades rurales excluidas de los planes de 
electrificación y preparar su participación en el programa

La participación de la comunidad se fomenta a través de los 
CEF, encargados de coordinar a los diferentes actores y usuarios 
finales

SERVICIO DE CALIDAD 
Los SFD instalados incluyen paneles solares 
de 80 Wp y proporcionan 3 focos de 
iluminación de bajo consumo y puntos de 
corriente durante al menos 4 horas al día

Se forma a los usuarios en el uso de los 
SFD, a los CEF para una supervisión básica 
y gestión del cobro de tarifas, y a técnicos 
locales en instalación y mantenimiento

MODELO DE NEGOCIO 
Las familias pagan una cuota mensual por energía 
disponible, mantenimiento y reposición de equipos 
durante 20 años

Por cada SFD instalado, el Fondo de Compensación 
Social Eléctrica del Gobierno facilita un subsidio 
tarifario a AMP, que ofrece una tarifa final adecuada a 
los niveles de ingresos de las familias

30 TÉCNICOS 
PARA ASISTENCIA TÉCNICA 

A 75 COMUNIDADES

PLAZO MEDIO DE 
RESOLUCIÓN DE 

INCIDENCIAS EN 2012

3.000 
SFD EN  
FUNCIONAMIENTO

12.600 
BENEFICIARIOS 
DIRECTOS

ACUERDOS FIRMADOS 
CON MUNICIPALIDADES13CEF CONSTITUIDOS 

HASTA EL MOMENTO85

AUMENTO DE ACCESO 
A TELEFONÍA CELULAR

DE REDUCCIÓN EN EL GASTO 
PROMEDIO POR FAMILIA EN ENERGÍA

39% 

+ TAREAS PRODUCTIVAS / 
+ HORAS DE ESTUDIO 

5,91 DÍAS

En 2014 AMP alcanzará la 
sostenibilidad operativa con el 
suministro a más de 3.000 familias

El sistema tarifario se basa en un 
subsidio cruzado que permite a 
aquellas familias que consuman 
menos de 100 kWh/mes obtener un 
descuento financiado por aquellas 
cuyo consumo sea mayor

La tasa de morosidad en 2012 fue de 
un 0,19%, frente al 3,03 % de 2011

El Ministerio de Energía y Minas ha 
certificado los SFD como alternativa para 
la electrificación en el ámbito rural

El Gobierno ha puesto en marcha 
un programa para la instalación 
de medio millón de sistemas 
fotovoltaicos domiciliarios en el país

Fundación Acciona Microenergía 
tiene un programa de electrificación 
de 10.000 SFD en el Estado de Oaxaca, 
México

AMP ha sido un actor clave para 
desarrollar la normativa y la 
regulación peruana para sistemas 
eléctricos aislados

HABITANTES1.507.486

en SITUACIÓN DE POBREZA52,5%

en POBREZA EXTREMA21,3%

30% de los hogares rurales 
aún SIN ELECTRICIDAD

36% en el número de hogares 
rurales con acceso a 
energía entre 2001 y 2011

80 WP

80 WP80 WP80 WP
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Acciona Microenergía Perú (AMP) es una empresa social que fue fundada por la Fundación 
Acciona Microenergía (FUNDAME) en 2009, con el objetivo de proveer electricidad a los habitantes 
de las zonas rurales en el Departamento de Cajamarca, Perú. El programa Luz en Casa provee 
electricidad a través de Sistemas Fotovoltaicos Domiciliarios (SFD)18 que utilizan paneles solares 
para proporcionar a los hogares iluminación de bajo consumo y puntos de corriente eléctrica 
hasta cuatro horas al día. El programa se ha llevado a cabo en dos fases, con la instalación inicial 
de 1.300 SFD antes de 2012 y otros 1.700 sistemas puestos en marcha en 2013.

AMP ha desarrollado un modelo en el que los usuarios pagan una cuota mensual por el servicio 
prestado. Este modelo ha emplazado los SFD dentro de un programa integral en el que el diálogo 
con las autoridades nacionales y municipales se mantiene constante e incluye un servicio de 
instalación, operación y mantenimiento de alta calidad, y un compromiso firme en la capacitación 
de los usuarios locales.

A través de los Comités de Electrificación Fotovoltaica (CEF), se asegura una estrecha coordinación 
con los usuarios finales en las comunidades. Además de servir de enlace con AMP para proporcionar 
información relativa al programa, el CEF colabora en las inspecciones del servicio, en el cobro de 
tarifas y en la protección de los SFD contra robos. El apoyo por parte de la comunidad a los CEF se 
ha conseguido promoviendo una estructura similar a las estructuras comunitarias organizativas 
tradicionales e impulsando una representación de género equitativa. También se ha obtenido el 
apoyo explícito a los CEF por parte de las autoridades municipales, con quienes AMP ha firmado 
acuerdos de asociación para apoyar el programa Luz en Casa y garantizar un fácil acceso para la 
instalación de los SFD.

Junto con el desarrollo de los CEF, AMP también ha trabajado en la capacitación de los miembros 
de la comunidad en el uso de los SFD, y ha formado una red de técnicos locales para que realicen 
las labores de instalación y mantenimiento de los sistemas. El Programa de Emprendimiento 
Técnico, destinado a técnicos cualificados, también ofrece apoyo en torno a las oportunidades 
para la creación de microempresas dedicadas a la instalación de servicios, así como de venta 
de equipamiento en las comunidades, tales como lámparas, bombillas, cargadores de teléfonos 
celulares y adaptadores de corriente.

La puesta en marcha del programa emprendedor ha sido fundamental para hacer frente a los 
retos relacionados con el acceso a servicios técnicos en las comunidades y el suministro de piezas 
de repuesto. AMP también ha dado respuesta a la demanda de los consumidores de mejorar 
los servicios, al introducir las lámparas LED que proporcionan una intensidad mayor y mejoran 
la iluminación. También se está estudiando la posibilidad de utilizar teléfonos celulares para 

18		Los Sistemas Fotovoltaicos Domiciliarios (SFD) ofrecen electricidad a los hogares utilizando paneles solares como su principal fuente de energía

 Luz en Casa: Acceso a energía sostenible en 
comunidades rurales de Perú
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gestionar las solicitudes de reparación y efectuar los pagos. De esta manera se espera mejorar los 
sistemas de cobro de los CEF, que a menudo implican viajes largos y riesgos de robo.

La buena colaboración que AMP mantiene con la Agencia Supervisora para la Inversión en 
Energía y Minería y con el Ministerio de Energía y Minas ha garantizado que haya claridad sobre 
los requisitos regulatorios y también que se desarrollaran normas y reglamentos en torno a las 
nuevas tecnologías de energía en los planes de expansión de servicios a nivel nacional. Como 
resultado de este diálogo permanente, el Gobierno de Perú concedió a AMP la primera concesión 
de sistemas de electricidad fotovoltaica en mayo de 2012.

Esta estrecha coordinación con el Gobierno peruano también ha permitido que el modelo 
de pago-por-servicio adoptado por AMP sea asequible para los hogares. El subsidio a la tarifa 
estándar administrado por el Fondo Social de Compensación Eléctrica (FOSE), según el cual los 
usuarios que consumen más pagan una tarifa más elevada y que a su vez compensa la tarifa 
menor establecida para aquellos usuarios que consumen menos, ha sido ampliado para incluir 
a los usuarios que acceden al servicio a través de sistemas fuera de la red basados en energías 
renovables. En este acuerdo de subsidio cruzado, el FOSE compensa a AMP con un 80% de la 
tarifa, de manera que los usuarios sólo pagan el 20% restante. Esto permite a AMP asumir todos los 
costes de instalación, operación y mantenimiento del servicio, mientras que ofrece a sus clientes 
una tarifa justa basada en el análisis previo de su situación económica y de su capacidad de pago.

El programa Luz en Casa ha sido bien recibido por las comunidades y la tasa de morosidad es 
extremadamente baja. Además de los beneficios sociales derivados de la mejora en el acceso a 
electricidad y comunicación celular, el coste medio de los gastos de electricidad de los hogares 
se ha reducido, al ser el servicio de AMP más barato que el queroseno y las velas. Por otro lado, 
tras alcanzar el objetivo de 3.000 familias que acceden al servicio mediante SFD, AMP ha logrado 
un nivel financiero sostenible y el equilibrio entre los costes de servicio y los ingresos por cuotas 
mensuales.

Las 4P de la Innovación
`` Producto: Oferta de tecnología fotovoltaica en el marco de un programa de servicio integral que 
incluye mantenimiento, capacitación de los miembros de la comunidad e investigación continua 

para el desarrollo de sistemas más móviles y eficientes. 

`` Proceso: Fortalecimiento de las capacidades de los usuarios de las comunidades para 
asegurarse de que entienden los sistemas SFD y establecimiento de CEF locales. Promoción 
de una red de técnicos locales para mantener los SFD y fomentar nuevas oportunidades de 

empleo relacionadas con el servicio.

`` Posición: Crecimiento en la demanda de servicios de SFD como resultado de la constante 
participación de la comunidad y el cumplimiento de los compromisos. La aceptación por parte 
del Gobierno de nuevas tecnologías energéticas para poblaciones rurales aisladas en los planes 

de expansión del servicio en todo el país. 

`` Paradigma: La prestación de servicios se centra en el reconocimiento de las comunidades rurales 
como usuarios, clientes y empresarios.
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La proximidad y conocimiento exhaustivo que AMP tiene de las comunidades y el contexto en 
el que trabaja, ha fortalecido la percepción entre los usuarios de que AMP cumple lo que promete 
a la par que promueve oportunidades para mejorar los medios de vida locales. El éxito del modelo 
también se basa en una cultura de aprendizaje abierto y continuo. Esta estrategia combina el 
intercambio de conocimiento, experiencia e información, y ha permitido una buena respuesta 
frente a los retos que surgen, al mismo tiempo que se realizan mejoras en el funcionamiento 
del modelo. Esta forma de trabajar se debe en gran parte a FUNDAME y a su Director, han sido 
claves a la hora de posicionar y promocionar AMP, así como el programa Luz en Casa, tanto a nivel 
nacional como internacional. 

Debido en gran parte al impacto positivo del programa Luz en Casa, el Gobierno peruano está 
poniendo en marcha un plan para la instalación de medio millón de SFD en todo el país. Si 
bien este impulso institucional supone una gran oportunidad, el conocimiento de los contextos 
locales y la adaptación a las necesidades de los diferentes usuarios son aspectos importantes 
a tener en cuenta de cara a la expansión. El esfuerzo de AMP para diseñar su trabajo en base a 
las circunstancias específicas y a las necesidades concretas de la comunidad de Cajamarca ha 
sido fundamental para su éxito. Este compromiso ha sido debidamente asumido por FUNDAME, 
que está adaptando el modelo para su réplica en México, utilizando en este caso un esquema 
de microcréditos para el pago de la instalación y el servicio por parte de familias en pequeñas 
comunidades.

Factores clave de éxito 

�� Posicionamiento de los SFD dentro de un programa de servicio integral que incluye la 
capacitación de miembros de la comunidad, la colaboración del Gobierno y la mejora 
continua.

�� Refuerzo técnico constante y supervisión a nivel local para garantizar el uso adecuado 
y el mantenimiento de los SFD.

�� Diálogo cercano y continuo con el sector público para habilitar el apoyo del subsidio 
cruzado que permita la aplicación de una tarifa justa y un mejor acceso en las áreas 
aisladas.

�� Participación proactiva de la comunidad desde el comienzo, adaptando el programa 
a sus necesidades y circunstancias concretas, y reconociendo su papel como usuarios, 
técnicos y potenciales empresarios. 

�� Aprendizaje continuo e intercambio de información para mejorar y ampliar el modelo.



ATENCIÓN MÉDICA, FORMACIÓN Y 
PREVENCIÓN EN GUATEMALA
TulaSalud muestra cómo se puede mejorar el acceso a la salud en 
comunidades rurales indígenas aisladas de Guatemala, utilizando 
las Tecnologías de la Información y la Comunicación (TIC) y 
modelos de alianzas multi-actor flexibles y horizontales 

ALTA VERAPAZ, 
GUATEMALA

SOSTENIBILIDAD

EXTENSIÓN DEL MODELO

e-SALUD EN EL 
ÁMBITO RURAL
e-SALUD EN EL 
ÁMBITO RURAL

ACTORES  
IMPLICADOS

DIRECCIÓN DE ÁREA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ | MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA |  
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERÍA DE COBÁN | HOSPITAL DE COBÁN | FUNDACIÓN TULA | TULASALUD

860 
titulados en auxiliar de enfermería

76% 
trabajando, en su mayoría, en el 
sistema público de salud

COSTES OPERATIVOS 
A finales de 2013 el sistema público 
integrará a los FC y empezará a cubrir 
costes operativos

En 3 años el sistema de salud cubrirá 
el coste de 1.176 terminales

TASA DE MATRICULACIÓN 73 USD/MES  
La tasa que abonan los alumnos 
permite la sostenibilidad de los cursos 
de formación

APOYO EXTERNO 
Agencias de cooperación, como 
Fundación Tula, aportan estabilidad 
financiera hasta la institucionalización

Financiación en 2013

El Gobierno está instalando un modelo 
de control nutricional con telefonía 
móvil en ocho departamentos

70,7% 
Pública

29,3% 
Fundación 

Tula

terminales de 
comunicación 
cubiertos por 
el Ministerio de 
Salud

2014

400

2015

800

2016

1.176

A través de la iniciativa 
X’beil li Kawilal, lideresas 
comunitarias forman a 
jóvenes adolescentes en 
prevención y promoción 
de la salud

98
LIDERESAS CAPACITADAS 
Y QUE, A SU VEZ, HAN 
FORMADO A:

750
ADOLESCENTES EN SALUD 
Y PROYECTOS DE VIDA

PREVENCIÓN

TELE

EDUCACIÓN
TELE

MEDICINA

Formación de técnicos y auxiliares de enfermería 
en las comunidades rurales, en coordinación con 
la Escuela de Enfermería de Cobán

Los estudiantes pertenecen a las propias 
comunidades rurales

1.282 
TÉCNICOS, AUXILIARES Y 
DIPLOMADOS EN ENFERMERÍA 
TITULADOS A DISTANCIA

37
SEDES REMOTAS DE FORMACIÓN

35
PROFESORES INVOLUCRADOS 
EN LA FORMACIÓN A DISTANCIA

Un tele-facilitador comunitario (FC) atiende a los 
pacientes

Los FC se comunican por telefonía celular con 
médicos y recopilan información epidemiológica

Personal de habla indígena atiende consultas 
24 horas al día mediante un módulo de 
telemedicina en el Hospital de Cobán

195 
FC YA CUENTAN CON UN 
TELÉFONO CELULAR Y 
ESTÁN ATENDIENDO A:

710
COMUNIDADES RURALES

ENTRE 2008 Y 2012 LOS FC DE TULASALUD HAN REALIZADO:

ATENCIONES 
MÉDICAS116.275

SEGUIMIENTOS 
A MUJERES  
EMBARAZADAS 

6.783 TRASLADOS 
URGENTES2.014

268 
100.000

MUJERES MUERTAS por cada 

NACIDOS VIVOS

vive en ÁREAS RURALES78%

1/3 PARTOS atendidos por 
personal de salud

46,7% índice de POBREZA EXTREMA

89,6% índice de POBREZA

1/50 NIÑOS no llega a cumplir 
los 5 años

Ma Sa 
Laa 

Ch’ool?
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En 2008, la ONG guatemalteca TulaSalud puso en marcha una iniciativa basada en alianzas con el 
fin de abordar, mediante el uso de las Tecnologías de la Información y la Comunicación (TIC), las 
elevadas tasas de mortalidad materna e infantil en las comunidades indígenas de zonas rurales 
remotas del Departamento de Alta Verapaz. Con el apoyo financiero de la Fundación Tula, con 
sede en Canadá, el modelo de prestación de servicios de TulaSalud incluye al Ministerio de Salud 
Pública y Asistencia Social, al Departamento de Salud de Alta Verapaz, a la Escuela Nacional de 
Enfermería de Cobán y al hospital de Cobán. 

Existen tres componentes claves en el marco de esta alianza: 

`` Tele-educación: Este programa se centra en la formación de auxiliares de enfermería y 
técnicos locales para que éstos puedan brindar atención sanitaria a sus comunidades. Se 
ha desarrollado un módulo de tele-educación mediante sistemas de formación por multi-
videoconferencia con un tutor que supervisa el proceso en persona. Además de ayudar a 
TulaSalud con la selección de personal, la Escuela Nacional de Enfermería de Cobán ofrece 
instalaciones para impartir la formación en lugares remotos. El Ministerio de Salud Pública 
y Asistencia Social establece los requisitos formativos para los cursos a distancia y cubre la 
mayor parte de los gastos educativos. 

`` Tele-medicina: Este componente consiste en dar apoyo a los facilitadores locales de 
las comunidades para ofrecer atención médica en zonas remotas. El Departamento 
de Salud de Alta Verapaz selecciona las zonas en las que se llevará a cabo el trabajo y 
luego, los proveedores de servicios de salud, eligen a los equipos sanitarios y facilitadores 
comunitarios19. Los facilitadores comunitarios, avalados por sus comunidades, reciben 
un pequeño estipendio por su trabajo del Ministerio de Salud Pública y Asistencia Social 
y están, a su vez, equipados con un teléfono celular que les permite realizar consultas 
de diagnóstico y suministrar información de los pacientes a los médicos y enfermeros 
localizados en los centros de salud y en los hospitales. También reciben formación continua. 

`` Prevención y protección de la salud de adolescentes: TulaSalud y el Departamento de 
Salud de Alta Verapaz han desarrollado conjuntamente la iniciativa X'beil li Kawilal ("Camino 
hacia la salud"), con el objetivo de garantizar cambios a largo plazo a través de la educación 
en salud y la sensibilización. El programa ayuda a jóvenes lideresas indígenas para que 
trabajen con las adolescentes de sus comunidades en temas como la prevención de los 
embarazos en la adolescencia, la mejora de la autoestima, sus planes de vida y la toma de 
decisiones.

19		Bajo el Programa de extensión de la Cobertura (PEC), los proveedores de servicios de salud son ONG registradas y certificadas por el Ministerio 
de Salud Pública, a las que se les asigna una jurisdicción específica y se les abona una tasa fija en función de la cobertura poblacional

 e-Salud en el Ámbito Rural: Atención médica, formación y 
prevención en Guatemala
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Para garantizar la sostenibilidad del programa desde el comienzo, se han realizado importantes 
esfuerzos por parte de TulaSalud y la Fundación Tula para asegurarse de que el sistema de salud 
público asuma el control del programa a largo plazo y se institucionalice esta alianza. Se ha 
establecido un Consejo Asesor integrado por todos los socios para gestionar la iniciativa y promover 
la participación activa de las autoridades públicas de salud. Al mismo tiempo, la Escuela Nacional 
de Enfermería de Cobán se ha hecho cargo de la formación de los técnicos de enfermería. Sin 
embargo, el curso de auxiliar de enfermería está dirigido aún por TulaSalud, mientras que la Escuela 
emite la calificación y los costos del profesorado son cubiertos directamente por el Ministerio. 
En cuanto al trabajo de tele-medicina, los facilitadores comunitarios ya se han incorporado al 
sistema local de salud rural y los salarios del personal que participa en el servicio de tele-medicina 
son cubiertos por el Hospital de Cobán. Además, las consultas de los facilitadores comunitarios se 
refieren al personal del sistema público de salud en lugar de a TulaSalud.

El trabajo de esta alianza depende principalmente del apoyo financiero de la Fundación Tula. 
El compromiso de la Fundación ha contribuido positivamente a la estabilidad de la iniciativa, al 
dar al programa el tiempo suficiente para lograr resultados tangibles. La aportación económica 
a largo plazo de la Fundación ha permitido la absorción gradual de los costes del programa por 
parte del Departamento de Salud de Alta Verapaz y la Escuela Nacional de Enfermería de Cobán, 
una vez que se han ido demostrando resultados positivos y se han puesto a disposición fondos 
públicos para apoyar las actividades.

Además de la dificultad de encontrar donantes dispuestos a brindar apoyo financiero y técnico 
de manera continua y con la misma flexibilidad que la Fundación Tula, surgen otros desafíos 
como resultado del éxito del modelo. Uno de ellos es determinar la viabilidad de poder ofrecer 
los recursos técnicos y humanos necesarios para expandir la red de servicio sanitario a las zonas 
rurales, dado el interés que tiene el gobierno nacional en la ampliación de las actividades. Al 
mismo tiempo, ya que a las intervenciones sanitarias por medio de las TIC se les está dando 
una mayor difusión, la coordinación entre las diferentes agencias involucradas en estas nuevas 
iniciativas será clave para su éxito.

Las 4P de la Innovación
`` Producto: Las TIC como el teléfono celular, la ecografía portátil y los sistemas de 

videoconferencia, utilizadas como herramientas por parte del personal local, capacitado para 
prestar servicios de salud en zonas rurales remotas.

`` Proceso: Fortalecimiento de las capacidades de los facilitadores comunitarios locales y de las 
jóvenes lideresas, prestando atención a los factores culturales y a la aceptación de la comunidad.

`` Posición: Adaptación de los servicios de salud a las necesidades específicas de las comunidades 
indígenas. Integración gradual de las actividades por parte de las agencias gubernamentales 

como resultado de la demostración de los logros positivos del programa. 

``Paradigma: Con la formación y el apoyo adecuado, los actores indígenas pueden apoyar los 
sistemas locales de salud rural de manera eficiente y eficaz.

80 WP80 WP
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El modelo desarrollado por TulaSalud demuestra claramente que los servicios de salud en 
las zonas rurales aisladas pueden verse mejorados mediante el uso de las TIC, a condición de 
que las iniciativas estén respaldadas por un personal bien formado y motivado, con una claro 
conocimiento de las comunidades en las que trabaja. La sensibilidad cultural, junto con la 
reafirmación del papel de la comunidad como usuarios y proveedores de servicios de salud, 
se han visto reforzadas por el trabajo de TulaSalud de forjar alianzas intersectoriales que 
tienen a estos factores como eje principal. Además, el sector público ha contado con tiempo 
suficiente para asumir progresivamente la responsabilidad de implementar las actividades y de 
financiar los costes del programa. Esta flexibilidad, junto con la coordinación continua con los 
departamentos gubernamentales a nivel local, regional y nacional, ha sido esencial para garantizar 
la institucionalización de las alianzas y de su trabajo.

Factores clave de éxito 

�� Equilibrio entre el uso de la tecnología adecuada y de la formación, para que el personal 
esté preparado y posea la capacidad de resolver problemas de manera eficaz. 

�� Promoción de personal local que pueda ofrecer asistencia sanitaria a sus propias 
comunidades. 

�� Procesos de capacitación y prestación de servicios culturalmente relevantes y que 
tengan en cuenta las necesidades y realidades locales. 

�� Apoyo humano y financiero flexible, que con el tiempo permita a las instituciones 
públicas hacerse cargo de los costes y las responsabilidades. 

�� Institucionalización de las relaciones de trabajo con el Gobierno para que los nuevos 
modelos de servicio sean sostenibles.   



Water For People (WFP) fomenta la cadena de valor del saneamiento 
en torno a la instalación de los Baños Ecológicos Secos (BES), 
generando así negocios inclusivos, activación de demanda y 
adecuación de productos a familias de bajos ingresos

DISTRITO 9 DE COCHABAMBA, 
BOLIVIA

SOSTENIBILIDAD

EXTENSIÓN DEL MODELO

MERCADOS INCLUSIVOS 
DE SANEAMIENTO
MERCADOS INCLUSIVOS 
DE SANEAMIENTO

ACTORES  
IMPLICADOS

WATER FOR PEOPLE | UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN SIMÓN | MICROEMPRESAS | ORGANIZACIONES  
TERRITORIALES DE BASE | FAMILIAS | ADMINISTRACIÓN PÚBLICA | AGENTES DE COOPERACIÓN INTERNACIONAL

SOLUCIONES SOSTENIBLES EN ZONAS 
PERIURBANAS DE BOLIVIA

MARKETING SOCIAL
WFP ha articulado su estrategia en base a la extensión del BES, un 
sistema de saneamiento que permite la asociación del inodoro a 
otros productos como la ducha, el lavamanos o la lavandería

Se realizan campañas de marketing social a través de televisión, 
radio y prensa, al igual que demostraciones prácticas con sistemas 
en funcionamiento. Las familias se informan sobre los diferentes 
modelos, las opciones de financiamiento y, posteriormente, las 
normas de uso y mantenimiento

INSTALACIÓN DE SISTEMAS
La microempresa Servicio Integral de Saneamiento Ecológico (SISE), 
creada en 2010, se encarga de la construcción de los BES y de 
suministrar los materiales a precios más económicos 

Actualmente las familias asumen entre el 72-85% del valor total 
y el resto es aportado por WFP

EXTENSIÓN DE LA CADENA DE VALOR
La microempresa Unidos por el Cierre del Ciclo Ecológico (UCCE), 
creada para la recogida, tratamiento y valorización de los residuos, 
vende los productos transformados (compost y abono líquido) en su 
planta de procesamiento y en ferias especializadas

El diseño del inodoro en los BES facilita la recogida al almacenar 
los residuos sólidos y líquidos en depósitos diferentes

TASA DE UTILIZACIÓN DE 
LOS BES TRAS UN AÑO DE 

FUNCIONAMIENTO

95%

Con el apoyo de la empresa Casa del 
Ceramista, se ha optimizado el diseño 
del BES reduciendo su coste un 34%

El compromiso del Gobierno de dar 
cobertura universal de saneamiento 
hasta 2015 podría suponer 
potencialmente 6.000 nuevos BES al 
año en todo Bolivia

SISE ha logrado su viabilidad operativa 
al alcanzar una demanda mínima de 8 
BES al mes

El 12,3% de los BES han sido adquiridos 
a través de un programa de micro-
financiación dado que el coste de 
construcción es aproximadamente 
50% más que el salario medio anual

Las primeras réplicas en áreas 
periurbanas de Bolivia ya se están 
realizando en Santa Cruz y Riberalta

La extensión de los BES cuenta con el 
apoyo institucional del Viceministerio 
de Agua Potable y Saneamiento 
Básico y del Servicio Nacional para 
la Sostenibilidad de los Servicios de 
Saneamiento Básico

ESPERANZA DE VIDA59 Años

INGRESO MEDIO85 USD/Mes

HABITANTES120.000

FORMADOS EN LA CONSTRUCCIÓN DE BES

22 
HOMBRES

25
MUJERES

DE AHORRO FAMILIAR CON 
EL BES FRENTE A LOS BAÑOS 

DE DESCARGA

4.000
LTS. DE AGUA POR AÑO

CONSTRUCCIÓN DEL BES 
FRENTE AL BAÑO CON 
DESCARGA DE AGUA

40% MÁS BARATA

DANDO SERVICIO A UN TOTAL 
DE APROXIMADAMENTE 800 

PERSONAS

162
BES INSTALADOS

20% de acceso a ALCANTARILLADO

15% con acceso a FOSA SÉPTICA

CONTRATAN SERVICIOS DE RECOGIDA

80 
FAMILIAS

AHORRO
FRENTE AL SISTEMA DE 
ALCANTARILLADO 

45% DE LAS FAMILIAS56%   
PREFIEREN EL BES FRENTE AL 
BAÑO CON DESCARGA 

EL IMPACTO MEDIOAMBIENTAL 
DE LOS RESIDUOS ES 
PRÁCTICAMENTE NULO
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La ONG estadounidense Water for People (WFP) está trabajando en una iniciativa mundial para 
encontrar nuevas vías para que las pequeñas empresas de servicios de saneamiento puedan 
generar beneficios a lo largo de la cadena de valor del saneamiento: desde eliminación al 
tratamiento y desde la construcción de sistemas adecuados, hasta la gestión y venta de los 
desechos orgánicos. En las áreas peri-urbanas de Cochabamba, Bolivia, WFP ha centrado su trabajo 
en el uso de los Baños Ecológicos Secos (BES). El BES es una alternativa sostenible y asequible 
en contextos en los que los sistemas convencionales de redes de saneamiento son limitados o 
inexistentes. Aun así, la adopción y uso del BES requiere de una familiarización cultural apropiada 
para asegurar su aceptación, así como de educación sobre su cuidado y mantenimiento. 

Con el objetivo de estimular la demanda de los sistemas BES, y posicionarlos como una alternativa 
aceptable y viable al baño de arrastre tradicional, WFP ha realizado un importante proceso de 
sensibilización entre los potenciales usuarios. Así, presenta el BES como parte de un paquete 
integral para la higiene doméstica, que incluye un inodoro, una ducha y un lavadero. Asimismo, 
WFP está usando técnicas de marketing social para promover las soluciones necesarias que se 
adaptan a las necesidades específicas de las familias. 

La creciente aceptación del BES está permitiendo la creación de nuevos negocios y oportunidades 
de empleo a través de la generación de micro-empresas que se especializan en el diseño y 
construcción de las tazas del inodoro, la construcción de los baños, los servicios de mantenimiento 
requeridos y la gestión y uso de los desechos producidos. Para apoyar el crecimiento de estos 
negocios locales, WFP forma a emprendedores – hombres y mujeres – en temas tales como 
asesorías para acceder a fondos para iniciar sus negocios, o la realización de cursos certificados 
de formación en construcción de baños. 

Aunque aún incipientes, entre las micro-empresas que han surgido de este proceso se encuentra 
el Servicio Integral de Saneamiento Ecológico (SISE), que construye baños de bajo coste, y Unidos 
por el Cierre del Ciclo Ecológico (UCCE), que transforma los desechos en fertilizante orgánico. Al 
mismo tiempo, están surgiendo otras oportunidades de negocio para productos relacionados 
con el BES y las mejoras en su servicio. WFP, por ejemplo, ha colaborado con la empresa Casa del 
Ceramista para diseñar nuevos modelos de BES a menor coste. También ha establecido contactos 
con la Universidad Mayor de San Simón para mejorar la tecnología del BES, y está explorando el 
uso de paneles solares para calentar el agua en los hogares que no tienen acceso a electricidad. 

 Mercados de Saneamiento Inclusivos: Soluciones 
sostenibles en zonas peri-urbanas de Bolivia
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Con el objetivo de estimular un entorno favorable para el desarrollo de estos negocios inclusivos 
de saneamiento, WFP cuenta con el apoyo del Viceministerio de Agua Potable y Saneamiento 
Básico, así como del Servicio Nacional para la Sostenibilidad de los Servicios de Saneamiento 
Básico. Estas relaciones y colaboraciones son igualmente importantes para obtener claridad y 
promover el diálogo en relación a las regulaciones existentes y a la futura legislación sobre la 
comercialización de los desechos orgánicos. 

A través de esta iniciativa, se aspira poder poner una serie de servicios y productos a disposición 
de las familias más desfavorecidas, de manera que puedan acceder a los servicios de saneamiento 
sin tener que depender de subsidios. Los precios de los sistemas varían desde los 730 dólares por 
la construcción de un baño, hasta los 1.171 dólares por el conjunto completo de baño, ducha y 
lavadero. Para pagar por el BES y garantizar su uso continuado se pide a las familias que aporten 
entre el 72% y el 85% del coste total de su construcción. WFP cubre el resto, una aportación ésta 
considerada como “incentivo inteligente” ya que permite a WFP supervisar la correcta instalación, 
así como el uso y el mantenimiento del BES. 

Para aquellas familias que no disponen de los medios necesarios para cubrir los costes de 
instalación, existen alternativas de pago flexible tales como la posibilidad de construir sus baños 
con el asesoramiento y supervisión del programa de WFP. En otros casos, los costes se abaratan 
con la provisión por parte de la familia de los materiales necesarios para la construcción. WFP 
también ha explorado la posibilidad de ofrecer a las familias opciones financieras tales como el 
microcrédito. Aunque ésta ha sido una opción muy bien recibida por las familias, el hecho de 
que las instituciones financieras requieran de títulos de propiedad para garantizar los préstamos 
ha supuesto un gran reto, ya que muchas de las propiedades, en las zonas en donde opera 
el programa, no están inscritas legalmente. Para buscar una solución a esta situación, algunos 
constructores han ofertado préstamos a los usuarios directamente y WFP también está estudiando 
la idea de un fondo de garantía para ayudar a aquellas familias que no tienen título de propiedad 
a obtener un crédito.

Las 4P de la Innovación 
`` Producto: Mejoras en los diseños de los Baños Ecológicos Secos (BES) ligadas a oportunidades de 

negocio para los productos y servicios relacionados con estos baños.

`` Proceso: Marketing social y un trabajo educativo intensivo para asegurar que los futuros usuarios 
conocen perfectamente la operación y mantenimiento de los BES, así como apoyo para las 

oportunidades de negocio que surjan alrededor de los sistemas. 

``Posición: Promoción de la demanda a través de marketing social para cumplir con las 
necesidades y aspiraciones de las familias. Apoyo del Gobierno para la promoción de los BES 

y de las oportunidades de negocio de los servicios. 

`` Paradigma: Presentación del saneamiento en áreas marginales como una oportunidad de 
negocio con una lógica de mercado, que incluya a los residentes de zonas peri-urbanas como 

usuarios y emprendedores del servicio. 

80 WP80 WP
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El modelo de WFP se ha replicado en otras zonas peri-urbanas de Bolivia con el apoyo de la 
Agencia Suiza para el Desarrollo y la Cooperación (COSUDE). El Fondo Multilateral de Inversiones 
del Grupo del Banco Interamericano de Desarrollo (FOMIN/BID) también está apoyando otras 
oportunidades para expandir el modelo a zonas rurales a través de iniciativas relacionadas con la 
venta de compost orgánico.

Para poder aprovechar estas oportunidades y mejorar su trabajo, WFP insiste en trabajar con 
una cultura de aprendizaje permanente. La organización participa activamente en el intercambio 
de conocimientos a todos los niveles, tales como el Nodo de Conocimiento de Saneamiento 
Sostenible Descentralizado, una plataforma que genera conocimientos y competencias sobre 
los sistemas de saneamiento sostenibles en Bolivia, así como crea amplios vínculos con otras 
organizaciones internacionales. 

El trabajo de WFP tiene un gran potencial de expansión en Bolivia, debido a los planes 
gubernamentales de garantizar la cobertura universal de saneamiento para el año 2025. Al 
posicionar el saneamiento como una oportunidad de negocio, WFP ha creado un nuevo modelo 
de provisión del servicio con gran aceptación comunitaria. Esto se ha conseguido gracias al 
rol activo de la organización en el desarrollo de capacidades y de sensibilización social para 
posicionar el nuevo producto, apoyando las oportunidades de negocios inclusivos alrededor.

Factores clave de éxito 

�� Uso de incentivos de negocio y oportunidades de mercado para posicionar un servicio 
de saneamiento no tradicional entre la población más desfavorecida. 

�� Enfoque en la cadena de valor completa del saneamiento e involucración de todos 
los actores. 

�� Marketing social y promoción de un paquete integral para la higiene doméstica, 
personalizado y adaptado a las necesidades y recursos particulares de las familias. 

�� Trabajo de desarrollo comunitario cercano y continuo para promover el uso del nuevo 
producto y apoyar el desarrollo de las iniciativas de las micro-empresas. 

�� Coordinación por parte de una organización intermediaria capaz de atraer a diferentes 
actores y fomentar relaciones positivas con el Gobierno. 

80 WP80 WP



Ciudad Saludable se ha convertido en un catalizador de 
cambios en el sistema nacional de manejo de residuos sólidos, 
combinando la generación de negocios inclusivos, la inserción 
social de los recicladores y el impacto ambiental de las ciudades

PROVINCIA DE LIMA,  
PERÚ

SOSTENIBILIDAD

EXTENSIÓN DEL MODELO

GESTIÓN INTEGRAL DE 
LOS RESIDUOS SÓLIDOS
GESTIÓN INTEGRAL DE 
LOS RESIDUOS SÓLIDOS

ACTORES  
IMPLICADOS

CIUDAD SALUDABLE | PERU WASTE INNOVATION | HEALTHY CITIES INTERNATIONAL | GOBIERNOS CENTRAL Y MUNICIPALES |  
RECICLADORES | FINANCIADORES | COMUNIDADES | EMPRESAS | INSTITUCIONES EDUCATIVAS | MEDIOS | ORGANIZACIONES SOCIALES

EL MODELO DE CIUDAD SALUDABLE EN PERÚ

INCIDENCIA POLÍTICA
El Programa Basura Cero impulsa normativas municipales que 
promueven el reciclaje, la capacitación a funcionarios locales y 
la asistencia técnica para mejorar la gestión de residuos

INTEGRACIÓN SOCIOECONÓMICA
El Programa Pro-Reciclador promueve el asociacionismo 
de los recicladores y su constitución en microempresas 
para favorecer su inclusión económica y social

CONCIENCIACIÓN AMBIENTAL
El Programa Ciudadanía Ambiental combina formación y 
promoción de buenas prácticas ambientales en hogares, 
escuelas, empresas, comunidades y universidades

637
RECICLADORES 
FORMALIZADOS

+24
ASOCIACIONES 
CREADAS

DISMINUCIÓN DE LA TASA DE MOROSIDAD EN EL 
PAGO POR LOS SERVICIOS DE GESTIÓN DE RESIDUOS 

INCLUYENDO INVERNADEROS, PLANTAS DE 
ABONO ORGÁNICO, COMPAÑÍAS DE PAPEL 

RECICLADO Y RELLENOS SANITARIOS

DE LOS RECICLADORES 
INCREMENTARON SUS INGRESOS 

POR ENCIMA DE 2 USD/DÍA

REDUCCIÓN DEL NÚMERO DE  
RECICLADORES CON ENFERMEDADES 

DIARRÉICAS AGUDAS

320 35

La transferencia de dinero del 
Gobierno central al municipal se realiza 
en función del grado de cumplimiento 
de los objetivos de reciclado, lo que 
fomenta la aplicación del modelo

Perú ha sido uno de los primeros 
países del mundo con una ley que 
regula la actividad de los recicladores

Creación de mesas de reciclaje que 
reúnen a recicladores, empresas y 
sector público para facilitar la gestión 
de residuos y promover negocios de 
inclusión

Ciudad Saludable está desarrollando 
un sistema de garantía de calidad del 
servicio de gestión de residuos sólidos 
por parte de los recicladores

El modelo de Ciudad Saludable está 
siendo adaptado en Brasil, Chile, Haití, 
India y la República Dominicana

Constitución del Grupo Ciudad 
Saludable con la participación de la 
empresa Peru Waste Innovation y la 
fundación Healthy Cities International 
con oficina en Nueva York

8,5 MILLONES de HABITANTES

INCENTIVO PARA LA ADMINISTRACIÓN PÚBLICA:  
Desarrollar un modelo de gestión integral de residuos sólidos con 
la participación de los recicladores

INCENTIVO PARA LOS RECICLADORES:  
Inclusión económica y social, y mejora sustancial de las 
condiciones de vida

INCENTIVO PARA LOS USUARIOS:  
Generación de un entorno ambiental limpio y saludable 
en los barrios

EN LAS MUNICIPALIDADES DE SAN JUAN DE MIRAFLORES,  
VILLA MARÍA DEL TRIUNFO, VILLA EL SALVADOR Y LIMA CERCADO:

RECICLADORES108.594

de los residuos sólidos 
termina en vertederos 
controlados o se recicla

34,2%

recicladores viven con 
menos de 1.25$US AL DÍA

86%

de recicladores son MUJERES30%

36% de los recicladores se 
encuentran en LIMA

EMPLEOS MICROEMPRESAS

33%
MUJERES

74%57%

EN 2010 SE APROBÓ LA LEY DE GESTIÓN DE RESIDUOS SÓLIDOS 
IMPULSANDO LA INTEGRACIÓN LEGAL DE LOS RECICLADORES
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La ONG Ciudad Saludable ha desarrollado un modelo integrado de gestión de residuos en Lima 
que, actualmente, opera en 20 ciudades de todo Perú. El modelo trata de abordar toda la cadena 
de valor de los residuos sólidos uniendo tres elementos clave: promoción a nivel municipal para 
impulsar un sistema integral de gestión de residuos sólidos; la inclusión social y económica 
de los recicladores; y la sensibilización ambiental. Para abordar estos temas, las alianzas entre 
las distintas partes interesadas, tales como empresas privadas, gobierno central, regional y 
local, instituciones educativas, empresas de reciclaje y las comunidades, han confluido en tres 
programas transversales: 

El Programa de Basura Cero tiene como objetivo cambiar las políticas públicas y las prácticas 
de reciclaje mediante la promoción de un sistema integrado de gestión de residuos sólidos 
que abarca la generación, el manejo, la reutilización y la eliminación de residuos. Se trabaja en 
conjunto con gobiernos locales y regionales, empresas y la sociedad en general, para garantizar 
que todos los materiales reutilizables se reciclan y que los residuos no aprovechables se depositan 
en vertederos controlados. Para garantizar la aplicación de la legislación local sobre la gestión 
de residuos sólidos, Ciudad Saludable imparte talleres de capacitación para el personal de la 
municipalidad y ofrece asistencia técnica  para mejorar los sistemas de gestión de residuos locales.

El Programa Pro-Reciclador ayuda a los colectivos de recicladores a formar asociaciones formales 
y desarrollar negocios inclusivos que recojan, procesen, gestionen y reciclen los residuos sólidos. 
Ciudad Saludable proporciona a los recicladores equipamiento tal como motofurgones (vehículos 
pequeños capaces de circular por rutas de transporte estrechas); acceso a financiación a través 
de programas de microcrédito; y capacitación, para hombres y mujeres, en temas como salud 
laboral, asesoramiento empresarial y desarrollo profesional en la separación de residuos sólidos. 
Además de los cursos presenciales y de los talleres, el programa hace uso de plataformas virtuales 
de enseñanza y de actividades comunitarias que apoyan la inclusión social de los recicladores. 

El Programa Ciudadanía Ambiental se centra en actividades para la población en general, 
con el objetivo de promover una mayor concienciación sobre la gestión de residuos. Se han 
formado Comités Locales de Gestión Ambiental en las comunidades para gestionar la recogida 
de residuos sólidos, separar y comercializar los materiales reciclables, participar en el monitoreo 
de las microempresas establecidas por los recicladores, y garantizar que los desechos sólidos 
que no pueden ser reciclados sean depositados en vertederos controlados. También se han 
establecido alianzas con las empresas locales y nacionales para diseñar e implementar sistemas 
de separación de residuos. La colaboración con instituciones educativas se centra en educar a los 
niños en las escuelas sobre el reciclaje. Asimismo, se llevan a cabo actividades de investigación 
y formación, relacionadas con la gestión de residuos, junto con universidades como la Pontificia 
Universidad Católica del Perú.

 Gestión Integral de Residuos Sólidos: el modelo de Ciudad 
Saludable en Perú
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El modelo se financia a partir de distintas vías. En 2012, casi el 90% de la financiación de Ciudad 
Saludable procedía de subvenciones de donantes y del Gobierno y el resto de fondos públicos, 
así como de actividades de consultoría, relacionadas con la gestión de residuos, ofrecidas a 
empresas e instituciones gubernamentales. Del dinero obtenido de las donaciones y los ingresos 
por servicios, el 32% se destina a cubrir los gastos de estructura. La cantidad restante se utiliza 
para el desarrollo de actividades.

Para garantizar aún más la sostenibilidad financiera y operativa, en 2009 se creó el Grupo Ciudad 
Saludable con el objetivo de difundir información sobre el modelo por todo el mundo y recaudar 
fondos para la ejecución de sus actividades. El grupo fue fundado por Ciudad Saludable en 
colaboración con Perú Waste Innovation, una empresa de servicios que lleva a cabo proyectos de 
consultoría organizativa y tecnológica para apoyar económicamente a Ciudad Saludable, y con 
Healthy Cities International, una fundación con sede en Nueva York, responsable de la difusión 
del modelo de Ciudad Saludable y de recaudar fondos a nivel internacional.

El trabajo de incidencia de Ciudad Saludable ha contribuido al enfoque integral de la Ley General 
de Residuos Sólidos de Perú, una de las primeras leyes nacionales que integra normativas para los 
recicladores. La transferencia de fondos del gobierno central al municipal para la gestión de los 
residuos se ha vinculado con éxito a los objetivos de reciclaje. Mientras tanto, y como resultado 
del trabajo de Ciudad Saludable, la concienciación de la comunidad sobre la gestión de residuos 
ha contribuido a una disminución de la tasa de impago de los impuestos por la gestión de 
residuos sólidos municipales.

Asimismo, se han creado las Mesas de Reciclaje para reunir a los actores clave y facilitar una gestión 
adecuada de los residuos y promover negocios inclusivos relacionados con el reciclaje, a nivel 
nacional y de distrito. A través de estas Mesas, los recicladores y los exportadores de productos 
elaborados a partir del reciclado de residuos, han podido aliarse y presionar por la exención de 
los impuestos sobre compras relacionadas con la venta de los residuos sólidos a pequeña escala. 

Las 4P de la Innovación
`` Producto: Capacitación a través de plataformas virtuales de formación y la dotación de 

motofurgones para recoger y transportar los residuos, de modo que los recicladores tengan 
posibilidades para establecer asociaciones formales y crear microempresas.

`` Proceso: Actividades de sensibilización y fortalecimiento de capacidades para todos los 
actores de la cadena de valor de los residuos sólidos.  

`` Posición: Revalorización de los residuos como una oportunidad de negocio y una regulación 
para los recicladores dentro del marco normativo de la gestión de residuos sólidos. 

`` Paradigma: Modelo de gestión integral de residuos sólidos que opera a lo largo de toda la 
cadena de valor e integra a los recicladores como usuarios, clientes y empresarios.
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Con el fin de mejorar su trabajo y garantizar la sostenibilidad de sus programas, recientemente 
Ciudad Saludable ha puesto en marcha una serie de cambios, incluyendo el uso de un tablero 
de mando para la dirección y la incorporación de un sistema de gestión basado en resultados 
para cada programa. Esto incluye un diseño participativo de las actividades con un análisis de 
las responsabilidades específicas de cada actor, al igual que un seguimiento continuo de las 
actividades. Además de formar a los recicladores en habilidades de liderazgo y de desarrollar un 
sistema de servicio de calidad garantizada que permita a los recicladores operar bajo el paraguas 
de Ciudad Saludable, la iniciativa también está estudiando cómo el modelo de Mesas de Reciclaje 
puede apoyar aún más la gestión integral de los residuos a nivel nacional y de los distritos, así 
como fuera de Perú.

Avalada por el intercambio continuo de conocimientos, la iniciativa de Ciudad Saludable ha 
despertado interés en varios países de todo el mundo y actualmente está siendo replicada 
en la República Dominicana con el apoyo de FOMIN/BID. Si bien el potencial para adaptar y 
escalar el modelo es alto, es importante tener en cuenta que su éxito se basa en un profundo 
conocimiento de las complejidades y los desafíos a los que se enfrentan los recicladores en Perú. 
Ciudad Saludable ha realizado un esfuerzo constante para lograr que se superen las percepciones 
negativas de este colectivo y la resistencia a trabajar con ellos. El compromiso y liderazgo de la 
fundadora de Ciudad Saludable por defender los derechos de los recicladores ha contribuido a 
generar interés internacional por el modelo.

Ciudad Saludable ha logrado desarrollar un modelo que integra a los recicladores en los acuerdos 
de colaboración a lo largo de la cadena de valor de la gestión de residuos sólidos. Su enfoque 
integral se ha visto reforzado por las actividades de educación y sensibilización con un amplio 
colectivo de actores, unido a un dialogo continuo con las instituciones gubernamentales para 
promover un entorno normativo positivo para la gestión de residuos en Perú. 

Factores clave de éxito 

�� Revalorización de los residuos con el fin de apoyar oportunidades de negocio 
relacionadas con el reciclaje. 

�� Desarrollo de un sistema de servicio integral que aborda toda la cadena de valor de 
la gestión de residuos. 

�� Enfoque en la inclusión social y económica de los recicladores a través de la educación, 
el fortalecimiento de capacidades y el apoyo empresarial. 

�� Alianzas con múltiples actores para promover el reciclaje de residuos y mejorar los 
sistemas de gestión. 

�� Institucionalización de las relaciones con los gobiernos municipales y el gobierno 
nacional a través de las Mesas de Reciclaje, a fin de promover cambios en las políticas 
y las prácticas de reciclaje. 



La Unidad de Agua y Saneamiento de eThekwini une investigación 
académica, servicios de la empresa privada, innovación 
tecnológica y participación comunitaria, a través de alianzas multi-
actor, ofreciendo los incentivos adecuados para cada uno

MUNICIPALIDAD DE  
ETHEKWINI, SUDÁFRICA

SOSTENIBILIDAD

EXTENSIÓN DEL MODELO

Diseños innovadores en los sistemas 
de agua y saneamiento para reducir 
los impactos medioambientales

SUBSIDIO CRUZADO 
EWS está implementando con éxito 
la iniciativa del Gobierno central que 
ha diseñado un sistema de subsidio 
cruzado para garantizar el acceso a 
servicios de agua para las familias más 
pobres

Los primeros 9.000 litros de consumo 
mensual son gratuitos para aquellos 
hogares cuya propiedad se valora en 
menos de 24.900 USD

La tarifa de consumo del agua varía en 
base a los sistemas de presión de los 
hogares, y aumenta cuando es para 
uso industrial o comercial

Participación comunitaria para 
garantizar servicios adecuados y el uso 
correcto de los sistemas

Municipios de Sudáfrica y de otros 
países están replicando y adaptando 
los enfoques de eThekwini

El Instituto Municipal de Aprendizaje, 
una plataforma pionera de gestión del 
conocimiento, sirve para compartir la 
experiencia de EWS

ALIANZA CON EL 

SECTOR PRIVADO

ALIANZAS EN LA PRÁCTICA

ALIANZA CON 

SOCIOS ACADÉMICOS

ALIANZA CON LAS 

COMUNIDADES

La municipalidad firma contratos con el 
sector privado para, entre otros servicios, 
gestionar el tratamiento de aguas 
residuales y alcantarillado o efectuar el 
vaciado de letrinas

A través de la investigación científica, 
tecnológica y social se analiza la viabilidad 
de las instalaciones, el uso y la percepción 
del usuario, así como la aceptación social

Las plataformas de usuarios y grupos 
focales participan en la supervisión de los 
servicios y solución de problemas

El programa ‘Detectives del Agua’ en las 
escuelas da formación a los estudiantes en 
protección y conservación del agua

INCENTIVO PARA LOS USUARIOS:  
Creación de empleo a través del sector 
privado o la municipalidad

+3,7 MILLONES de HABITANTES

EWS ha unido a diferentes actores para la construcción 
de 400 aseos comunitarios. Cada aseo da servicio a 
entre 50 y 75 familias en asentamientos informales

17 
PLATAFORMAS DE USUARIOS

80.000 
BENEFICIARIOS CON 
INODOROS CON 
SEPARACIÓN DE ORINA

95% 
EN FUNCIONAMIENTO

5 
CONTRATOS CON EMPRESAS

VACIADO DE LETRINAS:

125 
MIEMBROS DE LA  
COMUNIDAD EMPLEADOS

35.000 
LETRINAS VACIADAS

LA INVESTIGACIÓN 
UNIVERSITARIA PERMITE 
A EWS DISEÑAR SUS 
PROGRAMAS EN BASE A 
LAS NECESIDADES REALES 
DE LAS COMUNIDADES

480  
EMPLEOS
DE MANTENIMIENTO 
PARA PERSONAS DE 
LAS COMUNIDADES

3.500  
EMPLEOS
DERIVADOS DE 
CONTRATOS PARA 
LA CONSTRUCCIÓN 
DE ASEOS

INVESTIGACIÓN 
UNIVERSITARIA 
SOBRE EL USO 
DE LOS ASEOS 
COMUNITARIOS

ALIANZAS PARA ACCESO 
A AGUA Y SANEAMIENTO
ALIANZAS PARA ACCESO 
A AGUA Y SANEAMIENTO

ACTORES  
IMPLICADOS

UNIDAD DE AGUA Y SANEAMIENTO DE ETHEKWINI (EWS) | UNIVERSIDAD DE KWAZULU NATAL | COMISIÓN DE INVESTIGACIÓN 
DE AGUA | EMPRESAS DE AGUA Y SANEAMIENTO | REPRESENTANTES COMUNITARIOS | DONANTES INTERNACIONALES

INCENTIVO PARA LAS EMPRESAS:  
Procesos de licitación claros y transparentes 
a través de un sistema online

INCENTIVO PARA LA UNIVERSIDAD:  
Desarrollar sus investigaciones en un 
contexto práctico

SERVICIOS EQUITATIVOS EN EL MUNICIPIO DE ETHEKWINI

de POBREZA31%

34% viviendas INFORMALES

92% acceso a AGUA

76% acceso a SANEAMIENTO
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En Sudáfrica, el acceso desigual a los servicios de agua y saneamiento, por parte de los diversos 
grupos socioeconómicos y raciales, se ha complicado aún más por las modificaciones realizadas 
en las delimitaciones geográficas posteriores al Apartheid y por la migración urbana, lo que ha 
llevado a un gran aumento de la población en las municipalidades y al consecuente incremento 
de la demanda de servicios básicos. Esta situación se manifiesta claramente en la Municipalidad 
Metropolitana de eThekwini, cuya población ha aumentado en cerca de 2,6 millones de personas 
desde el año 2001, de las cuales la mayoría viven en asentamientos informales y áreas rurales. Para 
hacer frente a estos desafíos de ampliación de cobertura de los servicios de agua y saneamiento, 
al mismo tiempo que se cubren las necesidades de grupos tan diversos de población, la unidad 
de Agua y Saneamiento de Ethekwini (EWS) ha desarrollado un modelo de prestación de servicios 
innovador basado en alianzas multi-actor. 

El enfoque de EWS se ha desarrollado en el contexto de un marco regulatorio favorable a nivel 
nacional, que permite contar con pautas bien definidas para los servicios de agua y saneamiento y 
la gestión de recursos hídricos. La Política de Agua Básica Gratuita proporciona de manera gratuita 
a los clientes más pobres unos servicios mínimos de acceso y tratamiento del agua. Asimismo, 
EWS trabaja para ampliar y mejorar los servicios existentes de agua y saneamiento, contando con 
las diferentes capacidades y habilidades del sector privado, la sociedad civil, el mundo académico 
y los donantes internacionales. Estas alianzas han permitido a EWS trabajar en iniciativas que se 
refuerzan entre ellas para abordar los problemas sociales, de salud y medioambientales, al mismo 
tiempo que se desarrollan las instalaciones adecuadas para aquellos que no cuentan con los 
servicios. 

El modelo de EWS se centra en entender y cumplir con incentivos apropiados para cada socio, de 
manera que se contribuya al objetivo final de provisión de servicios de agua y saneamiento. Entre 
los socios académicos está la Comisión de Investigación de Agua, cuyo Grupo de Investigación 
de Contaminación trabaja con EWS en investigaciones inter-disciplinares para la oferta de agua y 
saneamiento. Los investigadores tienen la oportunidad de poner a prueba su trabajo en la práctica 
y a escala real, y también acceden a oportunidades de colaboración en proyectos de vanguardia 
con socios internacionales tales como la Fundación Bill y Melinda Gates. El sector privado lleva 
a cabo actividades relacionadas con la provisión del servicio como, por ejemplo, el tratamiento 
de aguas residuales o el vaciado de letrinas. Estas asociaciones se basan en la claridad de los 
procedimientos de licitación, y traen beneficios tales como la creación de relaciones positivas 
con la comunidad a través de la generación de empleo. 

La comunidad es una parte fundamental en la estrategia de provisión de servicios adoptada 
por EWS. Con el objetivo de satisfacer las diversas necesidades geográficas y socio-económicas, 
EWS ha realizado esfuerzos para proveer simultáneamente una infraestructura apropiada, 
oportunidades de empleo, educación y capacitación. En aquellos asentamientos informales cuyos 
residentes están a la espera de la entrega de una vivienda formal, la población ha participado en 

 Alianzas innovadoras en el acceso a agua y saneamiento: 
servicios equitativos en la municipalidad de eThekwini, Sudáfrica
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la construcción de los Baños Colectivos20 lo cual, a su vez, ha generado oportunidades de empleo 
para la población a través de la contratación de personas que se encargan del cuidado y buen 
uso de estos. En las zonas con letrinas instaladas, las compañías privadas han subcontratado 
a miembros de la comunidad para realizar las tareas de vaciado de las fosa, mientras que en 
las zonas rurales con menos instalaciones, la introducción del inodoro con separación de orina 
ha venido acompañada de un amplio programa de educación sobre higiene y cambios de 
comportamiento. 

La participación comunitaria se ha promovido aún más a través de las plataformas de usuarios que 
participan activamente en el monitoreo de los servicios de agua y en actividades de conservación. 
Los miembros de la plataforma realizan un breve curso de formación interdisciplinaria que incluye 
temas de legislación básica, política de agua y saneamiento, conservación del medio ambiente e 
higiene. Representantes de la comunidad participan también en grupos focales que se centran 
en cómo satisfacer las necesidades específicas de determinados grupos de la comunidad, tales 
como las personas con discapacidad. Además, en las escuelas los alumnos más jóvenes participan 
en actividades de formación relacionadas con la conservación del agua. 

En línea con la política nacional de Agua Básica Gratuita, EWS proporciona 9 kilolitros de agua 
gratuita a las familias y consumidores cuyas propiedades están valoradas en menos de 250.000 
rands (2.500 dólares). Para el resto de consumidores domésticos se aplica una tarifa por bloques, 
en función del tipo de conexión y la cantidad de agua consumida mensualmente. Esto implica 
que quien más agua consume, más paga por ella. La tasa de morosidad es muy baja, lo que 
indica que las tarifas son asequibles y los clientes están dispuestos a pagar las tarifas establecidas. 
Además, EWS pone a disposición de los consumidores la información tarifaria a través de la página 
web de la Municipalidad y en sus oficinas. A través de los centros de atención telefónica se han 
reportado altos niveles de satisfacción con el servicio. 

La financiación de EWS, al ser ésta una entidad perteneciente al gobierno local, proviene de 
los presupuestos municipales. Sin embargo, el desarrollo de nuevas iniciativas es posible con 
financiación adicional de agencias de investigación y donantes. Algunos ejemplos incluyen los 
proyectos de Valorización de los Nutrientes de la Orina en África y el Concurso “Reinventar el 
Baño”, financiados ambos por la Fundación Bill y Melinda Gates con el apoyo del Instituto Federal 
Suizo de Ciencia Acuática y Tecnología. 

Las 4P de la Innovación
`` Producto: El desarrollo de tecnologías sostenibles social y medioambientalmente adaptadas a 

través de vínculos con diferentes grupos comunitarios y otros socios.

`` Proceso: Construcción de alianzas con múltiples actores sobre la base de la experimentación y 
el aprendizaje, con la participación de la comunidad en las plataformas de usuarios y en grupos 

focales, además de alianzas con el mundo académico para la investigación.

`` Posición: Prestación de servicios a distintos niveles para satisfacer las diferentes necesidades de 
las comunidades. La gran aceptación de las alianzas como modelo de negocio viable para la 

prestación del servicio. 

`` Paradigma: Nuevo producto, servicio y modelo de negocio en el que múltiples actores 
colaboran para prestar servicios de calidad que mejoran las condiciones de vida locales.  

20 Los Baños Colectivos son sistemas compartidos de agua y saneamiento, diferenciados en bloques para mujeres y hombres, que contienen 
baños, urinarios, duchas, lavabos y lavaderos
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Con el objetivo de garantizar la continuidad de la financiación y mejorar sus servicios, EWS realiza 
esfuerzos continuos para demostrar los resultados positivos de los proyectos llevados a cabo. El 
intercambio proactivo de información y resultados obtenidos se asegura a través de actividades 
de intercambio de conocimiento nacionales, regionales e internacionales, incluyendo el Instituto 
de Aprendizaje Municipal, una plataforma colaborativa de gestión del conocimiento desarrollada 
por EWS, cuyo objetivo es el de mejorar la capacidad de los gobiernos locales. 

La transferencia de conocimientos y experiencia es una de las claves del éxito del modelo de 
EWS, consciente de que se requieren mayores esfuerzos para mejorar las capacidades técnicas y 
de gestión en los niveles intermedios de la municipalidad, y mejor preparación ante los relevos 
de personal. Otros retos incluyen la creciente demanda de más y mejores servicios por parte de 
una población en constante crecimiento y, tras las elecciones, los posibles cambios en las áreas 
prioritarias de la municipalidad, en el personal y en los presupuestos. 

Un modelo altamente eficaz como el de EWS ha sido posible gracias a la visión y dedicación de 
un liderazgo que ha creado el espacio para ideas y enfoques innovadores. El resultado es que 
este heterogéneo conjunto de alianzas multidisciplinar y multi-actor, ha generado un sistema 
de aprendizaje basado en la práctica, que sirve de guía en la toma de decisiones estratégicas y 
garantiza una prestación de servicios adecuada para las distintas necesidades de la población 
de la municipalidad de eThekwini. Otras municipalidades de Sudáfrica han intentado replicar el 
modelo de EWS y adaptar algunos de sus enfoques a sus contextos específicos.

Factores clave de éxito 

�� Establecimiento de alianzas multidisciplinar y multi-actor que enlazan temas sociales, 
de salud y ambientales con la provisión del servicio de agua y saneamiento. 

�� Enfoque centrado en definir y satisfacer los incentivos de cada socio para asegurar su 
compromiso y participación. 

�� Desarrollo de un modelo accesible, culturalmente sensible y basado en la práctica, 
que satisface las distintas necesidades específicas de la comunidad. 

�� Vinculación del desarrollo de infraestructura con la generación de empleo y el 
desarrollo de capacidades para asegurar la sostenibilidad. 

�� Uso de la investigación y el aprendizaje continuo para incorporar mejoras y permitir 
que las iniciativas comiencen a escala real. 
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	APRENDIENDO DE LOS MODELOS

En esta sección presentamos las principales lecciones extraídas de los cinco modelos, con el 
objetivo de proporcionar un mayor entendimiento de cómo se pueden replicar y ampliar. La 
premisa fundamental es que la transferencia de conocimientos acerca de cómo estos modelos 
funcionan en sus contextos específicos y dinámicos, es fundamental para analizar hasta qué 
punto los propios modelos, o elementos de los mismos, pueden ser reproducidos en otros 
lugares. Aunque se asume que “no existe un modelo único aplicable para todos”, al compartir 
lo aprendido de estas experiencias, los modelos, o aspectos específicos de estos, pueden 
ser adaptados, ampliados o utilizados para promover el desarrollo de nuevas iniciativas que 
contribuyan a incrementar el acceso y la prestación de servicios básicos para la población más 
desfavorecida en otros lugares. 

Entre las claves del éxito de estas iniciativas están su capacidad para probar soluciones 
innovadoras en los contextos específicos en donde trabajan, y la garantía de que los cambios 
que se promueven son sostenibles. Con el fin de explorar cómo los modelos han logrado estos 
retos, es necesario examinar: 

`` 1. Las diferentes innovaciones de las 4P que han introducido; 

`` 2. Los retos encontrados y las soluciones propuestas para abordarlos;

`` 3. Las medidas adoptadas para institucionalizar los modelos y asegurar su sostenibilidad.
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ÂÂ Innovaciones en el producto

“…El uso de las TIC ha sido un medio para conseguir 
un fin, no un fin en sí mismo.” 21

En todos los modelos se ha innovado al adaptar 
o construir sobre los productos o servicios 
existentes, normalmente con el empleo de 
la tecnología. Al mismo tiempo, el trabajo 
está enfocado también a garantizar que los 
productos y su uso formen parte de programas 
o soluciones generales, cuyo enfoque vaya 
más allá del propio producto o intervención. 
Algunas de las innovaciones de producto 
más interesantes se encuentran en el caso 
de Guatemala, en el que las TIC – incluyendo 
el teléfono celular, los sistemas de ecografía 
portátiles y los sistemas de videoconferencia– 
se han utilizado como herramientas para que 
el personal local capacitado pueda prestar 
asistencia sanitaria en las áreas rurales remotas. 

21		e-Salud en el ámbito rural: Atención médica, formación y prevención 
en Guatemala

En todos los modelos se trabaja tanto en la 
creación de programas holísticos alrededor de 
los sistemas, como en mejorar constantemente 
los productos y servicios que éstos ofrecen. 
Estos cambios se realizan en gran medida en 
respuesta a la demanda de los clientes, y se 
complementan con los esfuerzos para asegurar 
que los costes no se incrementen. En el caso 
de AMP, por ejemplo, se están introduciendo 
lámparas LED que aumentan la intensidad 
eléctrica, mientras que WFP está promoviendo 
el desarrollo de diferentes modelos de BES 
que se adapten a las necesidades específicas 
de las familias en Cochabamba. En este último 
caso, se considera también una innovación 
de producto el hecho de que WFP haya 
puesto especial énfasis en proveer una oferta 
flexible con diferentes niveles de servicio, para 
responder a las necesidades y expectativas 
particulares de los diferentes usuarios finales 
de las comunidades más pobres. 

1. INNOVACIONES

Todos los modelos, aunque con diferente énfasis, se han encargado de promover activamente 
las cuatro áreas de innovación definidas: Producto, Proceso, Posición y Paradigma. Estas 
innovaciones se han logrado paulatinamente (al hacer algo de un modo mejor) y radicalmente 
(al hacer algo de manera diferente). Es interesante resaltar que ninguna de las iniciativas ha 
seguido un proceso lineal comenzando por las innovaciones en el producto y el proceso, hasta 
las de posición y paradigma. Al contrario, se han encontrado espacios para que todos los actores 
involucrados experimentaran nuevas formas de trabajo de manera simultánea a distintos niveles. 
Esta conceptualización amplia de la innovación se ha traducido claramente en una mejora en la 
capacidad de todos estos modelos para crear una diferencia sostenible a la hora de garantizar un 
acceso más generalizado a los servicios básicos. 

Se presenta a continuación un análisis de las innovaciones realizadas en estas experiencias en las 
cuatro áreas de innovación.
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ÂÂ Innovaciones en el proceso

“La buena coordinación y la presencia de 
instituciones y facilitadores para promover la 
colaboración entre diferentes actores, es necesaria 
para garantizar un uso eficiente de los recursos.”22

La principal innovación en el proceso, en 
todos los modelos analizados, es la adopción 
de procesos colaborativos flexibles, a través 
de los cuales actores públicos, privados y de 
la sociedad civil trabajan conjuntamente para 
proveer y mejorar los servicios. Este enfoque 
se refleja en el caso de EWS en Sudáfrica, en 
donde las alianzas están constantemente 
evolucionando a través de la experimentación 
y los vínculos de aprendizaje con el gobierno 
local, las instituciones académicas, el sector 
privado, los donantes y los grupos comunitarios.

 

Las alianzas en los modelos incluidos en este 
estudio han surgido como resultado de un 
diagnóstico exhaustivo de cada contexto 
operacional, estudiando en profundidad los 
factores geográficos, culturales, políticos, 
económicos, sociales, organizacionales e 
institucionales. Asimismo, se han realizado 
diversos análisis de experiencias anteriores 
para definir los modelos. Estos análisis se han 
traducido en vínculos continuos y proactivos 
que informan, sensibilizan y generan 
capacidades entre los clientes potenciales y 
los socios. 

El papel de liderazgo y mediación 
desempeñado por las organizaciones 
promotoras de los modelos ha sido 
fundamental para el desarrollo de las 
innovaciones en el proceso. Tula Salud, WFP, 
AMP, Ciudad Saludable y EWS han sido agentes 

22	Mercados Inclusivos de Saneamiento: Soluciones Sostenibles en 
áreas periurbanas de Bolivia

de cambio al asumir un rol de intermediario 
para promover nuevos enfoques y facilitar las 
relaciones entre actores. En particular, se ha 
puesto un énfasis especial en el trabajo con 
los gobiernos, de manera que los esfuerzos se 
armonizan con los planes y sistemas del sector 
público. 

Todas las organizaciones promotoras han 
establecido expectativas claras y realistas para 
los diferentes actores. En el caso de Luz en Casa, 
se ha capacitado a los usuarios de la comunidad 
para asegurarse de que conocen los sistemas 
SFD que les proveen de electricidad; se ha 
apoyado la creación de una red de técnicos 
locales para realizar su mantenimiento; y se 
están explorando las oportunidades de trabajo 
que surgen de la iniciativa. En Bolivia, WFP ha 
empleado técnicas de marketing social junto 
con programas intensivos de educación, de 
manera que los usuarios potenciales están 
plenamente informados sobre la operación y 
mantenimiento del BES, y de las opciones de 
negocios que se pueden generar alrededor de 
su utilización. 

Otra innovación en el proceso es la puesta 
en marcha de sistemas de revisión continua 
que se establecen desde el comienzo de las 
iniciativas, y fomentan la retroalimentación 
de todos los actores para realizar mejoras. 
Los procesos integrales de evaluación se 
demuestran en el acceso a documentación, 
el fomento de reiteraciones progresivas y la 
institucionalización del aprendizaje. Así, AMP 
es reconocida como una organización abierta 
al intercambio de conocimientos, WFP es un 
participante muy activo en redes nacionales e 
internacionales y EWS ha fomentado una serie 
de vínculos de aprendizaje para compartir sus 
conocimientos y experiencia. 
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La promoción de una cultura de aprendizaje 
continuo ha permitido el desarrollo de nuevas 
ideas para mejorar el trabajo dentro de los 
modelos. Como resultado, se han creado 
ecosistemas inter-organizacionales en los que 
se fomentan la innovación y la experimentación, 
al tiempo que se implementan las actividades 
a escala real desde el inicio, en vez de ser 
probadas a través de proyectos piloto 
pequeños o ad hoc. 

ÂÂ Innovaciones en la posición

“Ciudad Saludable ha aplicado una visión 
sistémica de los sistemas de gestión de residuos 
basada en la cadena de valor y la participación de 
todos los actores”.23

En todos los modelos se ha redefinido la manera 
en que los servicios son ofertados mediante 
la adopción de un enfoque participativo a 
favor de los pobres, en donde las soluciones 
son cuidadosamente diseñadas para, o 
codiseñadas junto con, aquellas poblaciones 
más difíciles de acceder o más desfavorecidas. 
En Guatemala, Tula Salud se ha centrado en el 
trabajo con las poblaciones indígenas de áreas 
rurales remotas para que puedan ofrecer un 
servicio sanitario mejor a sus comunidades, 
particularmente durante el embarazo o el 
parto. Este trabajo ha requerido de un enfoque 
que posicione los temas sociales y de género 
como eje central de su trabajo. El trabajo de 
AMP en comunidades rurales aisladas y el de 
Ciudad Saludable con los recicladores, es otro 
ejemplo de este enfoque, al integrar el género 
y la participación de las mujeres. 

Además de trabajar en estrecha colaboración 
con el sector público, el “reposicionamiento” 

23		Gestión integral de residuos sólidos: El modelo de Ciudad Saludable 
en Perú 

de colectivos hasta ahora marginados en 
los modelos de servicio, requiere de grandes 
esfuerzos para garantizar que los gobiernos 
prestan la atención necesaria a las necesidades 
particulares de estos grupos. De esta manera 
se permite la creación de un entorno propicio, 
con claridad en la normativa y el desarrollo 
de políticas e incentivos que favorecen la 
expansión de los servicios para estos grupos. 
En Perú, Ciudad Saludable ha trabajado 
en estrecha colaboración con el gobierno 
nacional para promover cambios en la 
legislación sobre la gestión de residuos que 
apoyen a los recicladores. En Sudáfrica, EWS ha 
posicionado el concepto de la diversidad de 
iniciativas para satisfacer las necesidades de los 
diferentes grupos comunitarios, incluyendo las 
de los habitantes de asentamientos informales 
que se encuentran a la espera de la entrega de 
una vivienda formal, los habitantes de las zonas 
rurales y los colectivos con discapacidad.  

ÂÂ Innovaciones en el paradigma 

"...El eje está en el compromiso y las obligaciones de 
los usuarios..." 24

Este tipo de innovación va más allá de 
simplemente establecer nuevos, o diferentes, 
modelos de provisión de servicios básicos 
para los pobres, sino que va a cambiar, o 
redefinir, los sistemas globales a través de los 
cuales estos servicios son prestados. En todos 
los modelos, el rol de los usuarios finales ha 
sido reconceptualizado, al involucrarles como 
agentes activos en el desarrollo y la operación 
de los servicios, en vez de como receptores 
o beneficiarios. En los casos de AMP, WFP y 
Ciudad Saludable, por ejemplo, la provisión 
de los servicios básicos se centra en la idea 

24		Luz en Casa: Acceso a energía sostenible en comunidades rurales de 
Perú
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de considerar a los grupos marginados, tales 
como las poblaciones de áreas remotas y 
rurales o zonas peri-urbanas y los recicladores, 
como usuarios, clientes y emprendedores, con 
una clara aceptación de que “una oportunidad 
que beneficie a los pobres es también una 
oportunidad de negocio”25. 

Los estudios de caso muestran cómo 
en los nuevos modelos de negocio, los 
miembros de las poblaciones pobres y 
vulnerables han asumido con éxito los roles 
de usuarios y consumidores, profesores y 
formadores, emprendedores y productores, 
técnicos, asesores y revisores, entre otros. La 
aceptación de esta naturaleza multifacética 
de la población de la Base de la Pirámide ha 
permitido la identificación y movilización de 
recursos y capacidades locales anteriormente 
no reconocidos, como los conocimientos, la 
experiencia y las habilidades empresariales 
de la comunidad. En este sentido, todos los 
modelos respaldan conceptos amplios como  
los negocios inclusivos y las iniciativas sociales, 
los cuales identifican a la población pobre 
como agentes del cambio en el desarrollo de 
soluciones sostenibles que aborden problemas 
múltiples en vez de individuales.

25	What is Inclusive Business?, Spotlight on Inclusive Business, April 
2012. http://businessinnovationfacility.org/page/publications-
spotlights
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2. RETOS Y POSIBLES SOLUCIONES 

La adaptación y la escalabilidad de los modelos depende de que se valoren con rigor las 
dificultades encontradas en los modelos y de que se estudien las soluciones propuestas para 
superarlas. De esta manera, aquellos que deseen replicar los modelos, o partes de éstos, podrán 
anticiparse a los posibles retos y abordarlos mejor. Este estudio demuestra que, aunque muchas 
de las dificultades son específicas de los contextos en donde se desarrollan los modelos, muchas 
de ellas son comunes a todos ellos. 

Los retos que aquí se presentan claramente requieren invertir tiempo y compromisos a largo 
plazo para poderlos resolver. En este sentido, es importante remarcar que los promotores de 
los modelos han evitado los atajos y las soluciones fáciles, en todos los casos se ha prestado 
una especial atención a encontrar soluciones que estuvieran ajustadas a la dinámica de cada 
contexto en donde estaban trabajando. 

ÂÂ Sostenibilidad financiera 

Alcanzar la sostenibilidad financiera ha sido 
un reto para todos los modelos. Ha sido 
necesario realizar esfuerzos concertados para 
obtener la financiación necesaria que pudiera 
cubrir los costes de la instalación inicial de 
los componentes de los sistemas y de las 
actividades de divulgación en la comunidad, al 
igual que para poner en marcha unos servicios, 
equitativos y asequibles para los consumidores, 
que cubrieran, a su vez, los gastos de 
funcionamiento. Se ha tenido que adoptar 
una combinación de distintas alternativas 
de financiación, como subvenciones, 
contribuciones comunitarias, recursos 
materiales, subsidios cruzados y novedosos 
vínculos entre gobiernos y donantes. 

En la mayoría de los casos, los costos iniciales 
requeridos para instalar los servicios y poner 
en marcha los programas han sido financiados 
mediante subvenciones de agencias de 

cooperación internacional, fundaciones, 
gobiernos o del sector privado. Ciudad 
Saludable, por ejemplo, ha dependido en gran 
medida de las subvenciones de donantes y del 
gobierno para poner su modelo en marcha. 
En Sudáfrica, a pesar de que gran parte de 
los costes se cubren a través del presupuesto 
municipal, la financiación de los donantes ha 
sido clave para poder expandir el modelo. En 
el caso de AMP, la instalación de los primeros 
sistemas se realizó a través de una subvención 
de la Fundación Acciona Microenergía, 
mientras que en la segunda fase del programa, 
AMP consigue recuperar totalmente los costes 
gracias al reintegro de un préstamo adquirido 
para la compra de los sistemas instalados. 

La labor de WFP se centra en alentar a las 
familias a que aporten hasta el 85% del coste 
de la construcción de los sistemas BES. WFP ha 
probado diferentes mecanismos financieros 
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para ayudar a las familias a que cubran estos 
costes, incluyendo el acceso a créditos, sin 
embargo, hasta la fecha han sido muy pocas 
las familias que han podido contar con esta 
opción, debido a los estrictos requisitos que las 
entidades financieras solicitan para la garantía, 
tales como los títulos de propiedad.

Los costos de las actividades de sensibilización 
de la comunidad y de desarrollo de 
capacidades, fundamentales para garantizar 
una apropiada operación del servicio, 
suponen un incremento sustancial de los 
gastos generales. En los casos de AMP y WFP, 
las actividades de divulgación y sensibilización 
comunitarias se sitúan en un 33% del costo de los 
sistemas instalados. En ambos modelos, estos 
costos son absorbidos por las organizaciones 
promotoras, en vez de ser contabilizados en las 
tarifas que los usuarios pagan por el servicio. 
Ciudad Saludable ha sido capaz de recuperar 
parte de estos gastos a través de los ingresos 
obtenidos por los servicios de consultoría, en 
temas de gestión de residuos, que realizan 
para el sector público y privado. En su modelo, 
el 32% de los ingresos por sus servicios, junto 
con las donaciones, está destinado a cubrir 
los costes generales, mientras que el resto se 
utiliza para el desarrollo de las actividades. 

Una vez que el servicio se ha puesto en 
marcha, la mayoría de los modelos cobran 
tarifas a los usuarios que cubren los costos de 
funcionamiento y operación de los servicios. 
La iniciativa de Guatemala es una excepción, 
ya que debido a la naturaleza del servicio 
(cuidado prenatal) no se cobra por él. En este 
caso, la Fundación Tula ha trabajado para 
integrar de manera gradual las actividades en 
los presupuestos del gobierno. 

En el resto de modelos se han realizado 
importantes esfuerzos para adaptar las tarifas 
y los pagos de instalación a las diferentes 
necesidades y capacidades de los usuarios 
locales. En algunos casos, los modelos se 
basan en subsidios para que las familias más 
pobres puedan acceder a los servicios. En 
eThekwini, las familias pobres cuentan con 
un nivel de servicio básico gratuito, mientras 
que a través de un sistema progresivo de 
tarifas por bloque se asegura que los usuarios 
que consumen más agua subsidien a los 
que menos consumen.  AMP ha logrado fijar 
la tarifa que cobra a sus clientes contando 
con un subsidio gubernamental a la tarifa, 
por el cual las familias pagan únicamente el 
20% de la cuota requerida para recuperar el 
coste completo. Estas tarifas para los usuarios 
también ofrecen un ahorro de hasta el 39%, 
frente a los gastos que anteriormente tenían 
en energía, por la compra de velas, queroseno 
y la carga de teléfonos móviles. En la iniciativa 
de WFP los relativamente bajos costos de 
operación y mantenimiento de los BES (en 
torno a los 2,9 y los 3,6 dólares al año) son 
cubiertos en su totalidad por las familias cuya 
media de ingresos por hogar es de 83 dólares 
al mes. 

El hecho de que las tasas de morosidad sean 
extremadamente bajas en todos los modelos, 
demuestra que las tarifas y cargos establecidos 
son asequibles y aceptados por los usuarios. 
AMP señala que la tasa de morosidad en 
Cajamarca disminuyó del 3,03% en el año 2011, 
al 0,19% en el año 2012. En Cochabamba, WFP 
estima una tasa de éxito del 95% después de 
un año de uso del BES, a la vez que los centros 
de atención al cliente de EWS reportan altos 
niveles de satisfacción con el servicio. En todos 
los casos, el hecho de que la información sobre 
los costes del servicio se encuentre disponible, 
parece haber generado entre los usuarios la 
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sensación de que las tarifas son transparentes 
y justas. 

Todos los promotores de los modelos han 
comprendido que es de vital importancia 
contar con una visión de financiación inicial y 
a largo plazo, que tenga en cuenta el volumen 
del servicio a proveer, así como la consolidación 
de la base de clientes para éste. Como se 
demuestra en el caso de AMP, este enfoque 
ha sido vital para llegar al punto en el que la 
organización es sostenible económicamente 
logrando una completa recuperación de los 
costes. Un enfoque así depende también del 
intercambio de resultados y la demostración 
de manera continua del impacto logrado, de 
manera que todos los actores, incluidos socios, 
clientes y donantes, conozcan completamente 
el potencial del modelo y estén dispuestos a 
invertir en él.

ÂÂ Limitaciones de Recursos Humanos

Los estudios de caso muestran que un buen 
liderazgo es vital para el desarrollo de los 
modelos, especialmente en las etapas iniciales 
de su trabajo. En ocasiones, como en los casos 
de AMP, EWS y Ciudad Saludable, existen 
personas clave que han jugado un papel 
de especial relevancia como catalizadores y 
orientadores. Sin embargo, la sostenibilidad en 
el largo plazo y la institucionalización van más 
allá de los “campeones individuales”, requiere 
ampliar las funciones y responsabilidades a 
los gestores de los programas y desarrollar 
habilidades de liderazgo en otros niveles. 

Las carencias en habilidades de liderazgo entre 
los socios, la comunidad y los usuarios finales se 
superan, además de adquiriendo competencias 
en gestión dentro de los niveles medios de 

las organizaciones promotoras, a través de 
actividades de capacitación específicas. Entre 
estas actividades se encuentran, por ejemplo: 
el programa de formación de liderazgo para 
recicladores, en el caso de Ciudad Saludable; la 
formación de mujeres jóvenes como lideresas 
comunitarias de Tula Salud; y el Programa de 
Emprendimiento Técnico de AMP. 

En todos los modelos se demuestra lo 
importante que es dedicar el tiempo suficiente 
a reforzar las capacidades de los recursos 
humanos disponibles. Además, como confirma 
el caso de la plataforma del Instituto Municipal 
de Conocimiento desarrollado por EWS, es 
igualmente importante asegurar un espacio 
disponible para mejorar las habilidades a 
través del intercambio de conocimientos y 
experiencias entre los diferentes socios, niveles 
y disciplinas. 

ÂÂ Cambio de actitudes y 
comportamiento

El tiempo, los recursos y la energía destinados 
a posicionar los modelos no pueden 
subestimarse. Con el fin de conseguir 
cambios en el comportamiento y fomentar 
nuevas formas de hacer las cosas, las 
actividades de educación y sensibilización 
deben ser consistentes y continuas. WFP, por 
ejemplo, estima que para garantizar un uso 
y mantenimiento adecuado de los BES es 
necesario realizar un seguimiento durante un 
año tras su construcción. En Guatemala, Tula 
Salud remarca la importancia de llevar a cabo 
un seguimiento continuo de la formación 
del personal, mientras que en Sudáfrica los 
programas de higiene, medio ambiente y 
cambio de comportamientos iniciados por 
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EWS han sido esenciales para el despliegue de 
los programas. 

ÂÂ Trabajando con los gobiernos

Si bien todos los modelos han mantenido una 
estrecha colaboración con el sector público, a 
menudo ésta puede verse obstaculizada por 
la falta de información, acceso e influencia a 
nivel de políticas públicas, por cambios tras 
procesos electorales o por la débil capacidad 
del sector público. Ciudad Saludable señala a 
la actitud y a la rotación del personal municipal 
como factores que limitan la aplicación 
de la legislación del reciclaje. En Sudáfrica, 
los cambios en las municipalidades tras las 
elecciones, además de restringir la puesta 
en práctica y el refuerzo de la normativa, son 
vistos como potencialmente desalentadores 
a la hora de establecer alianzas duraderas 
con los distritos y las concejalías. Mientras 
tanto, en Bolivia los posibles cambios en las 
normativas relativas a la utilización de residuos 
orgánicos pueden limitar las oportunidades de 
comercialización de los residuos de los BES. 

El enfoque multilateral adoptado por los 
modelos a la hora de establecer alianzas con 
los gobiernos nacionales, regionales y locales 
es una manera útil de abordar estos desafíos. 
Además de aumentar el nivel de sensibilización 
de los actores públicos y el apoyo político a 
los nuevos modelos de servicio, las iniciativas 
como las de Ciudad Saludable y EWS trabajan 
para mejorar las capacidades del sector público, 
actividades que son clave para promover un 
mayor entendimiento y la aceptación de los 
modelos por parte de los gobiernos. 

De nuevo merece la pena recalcar que se 
requiere tiempo y paciencia para cambiar 
las actitudes y el comportamiento del sector 
público. Esto resulta evidente analizando el 
proceso de negociación continuo entre AMP y 
el Gobierno de Perú, y el apoyo a largo plazo que 
brindan TulaSalud y la Fundación Tula, mientras 
aguardan que las agencias gubernamentales 
vayan asumiendo más responsabilidades en su 
trabajo.

ÂÂ Atendiendo a una mayor 
demanda de servicios mejorados

El éxito de los modelos ha generado un 
aumento de la demanda, tanto por parte 
de los gobiernos como de los usuarios, para 
la ampliación y mejora de los servicios. En 
algunos casos, como el de EWS, el crecimiento 
de la población debido a la migración 
contribuye a una mayor demanda. La presión 
institucional por extender rápidamente los 
modelos ha generado dudas relacionadas con 
la adecuación contextual, la viabilidad técnica 
y la sostenibilidad, debido a que las iniciativas 
se han desarrollado a través de un proceso 
lento y participativo, muy arraigado al contexto 
en el que operan. Para solucionar esto, es 
importante que los planes de expansión partan 
de alianzas con gobiernos que permitan un 
diálogo permanente para garantizar que estos 
elementos sean tenidos en cuenta.

Aunque también es un desafío, la demanda 
de los clientes de mejores servicios ofrece 
posibilidades para mejorar los modelos 
proporcionando servicios de mejor calidad 
a los usuarios finales. El trabajo de AMP 
para proporcionar mayor potencia eléctrica 
en Cajamarca, y los esfuerzos de WFP para 
introducir mejoras en los modelos del BES en 
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Cochabamba, son ejemplos de respuestas positivas a las demandas del cliente. Tales mejoras 
requieren una consideración cuidadosa para asegurarse de que no aumenten los costes para 
el usuario final. Para solucionar esto, los modelos se han beneficiado de sus alianzas. Iniciativas 
de investigación con universidades en las experiencias de EWS, WFP y Ciudad Saludable, por 
ejemplo, han sido fundamentales para la promoción de productos y servicios que mantienen o 
incluso reducen los costes.

3. INSTITUCIONALIZACIÓN 

La capacidad para superar retos, lograr la sostenibilidad financiera y operativa, y establecer alianzas 
sólidas capaces de promover las 4P de la innovación, recae en la manera en que los modelos 
son implementados en los contextos en los que operan. Este proceso de institucionalización 
requiere de tiempo para que los cambios iniciados por los modelos se consoliden dentro de los 
sistemas de gobernanza general, y se conviertan en una parte integral de la política y la práctica. 

Los modelos de este estudio han seguido tres pasos clave hacia la institucionalización: 

ÂÂ Paso 1: Demostración de un 
cambio tangible 

Todas las iniciativas comenzaron colocando 
nuevos productos o procesos para cubrir de 
manera práctica las carencias en el acceso 
o en la prestación de servicios, poniendo 
énfasis en demostrar resultados tangibles y 
colaboraciones útiles a corto plazo en un área 
específica. Con la introducción de los BES 
en las zonas periurbanas de Cochabamba; 
la tele-educación y la tele-medicina en Alta 
Verapaz; los servicios de reciclaje promovidos 
en Lima por Ciudad Saludable; el suministro de 
electricidad fotovoltaica en Cajamarca; y con la 
mejora de servicios de agua y saneamiento en 
eThekwini, cada modelo ha puesto en práctica 
rápidamente los elementos clave de un nuevo 
servicio y, al trabajar de cerca con múltiples 
actores, ha logrado estimular el interés y el 
apoyo para su expansión.  

ÂÂ Paso 2: Aprendizaje interno 

A medida que los modelos se han ido 
desarrollando, las organizaciones y los 
grupos comunitarios han comenzado a 
interiorizar lo aprendido de las actividades 
en las que colaboran. A medio plazo, la 
nueva forma de trabajar se ha convertido 
en parte de la cultura organizativa, y los 
cambios promovidos por las organizaciones 
promotoras han comenzado a tener un mayor 
impacto sobre la forma de trabajar. Esto se 
ilustra claramente en el caso de Guatemala, 
donde las agencias gubernamentales han 
empezado a hacerse cargo de las actividades 
y de los costos asumidos inicialmente por 
TulaSalud y la Fundación Tula. En el caso del 
programa Luz en Casa, se demuestra por el 
aumento de la confianza por parte de los 
Comités de Electrificación Fotovoltaica y por 
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la participación de los municipios. En el caso 
de EWS, el modelo está considerado como 
un ejemplo de prestación de servicios en 
otros lugares dada la transformación que ha 
generado en los grupos comunitarios, así como 
entre los políticos, las empresas, las agencias 
donantes, el sector académico y otros grupos 
de interés. 

ÂÂ Paso 3:  Cambio en la forma de 
hacer las cosas 

A largo plazo, los modelos se hacen 
sostenibles mediante la formalización y el 
refuerzo de las alianzas y las relaciones con los 
gobiernos. De esta forma se logra influir en 
la política para que se promuevan cambios 
legislativos y normativos, asegurando así que 
los resultados se vean reflejados a nivel de 
los usuarios finales, y a través de la expansión 
y la mejora del servicio. Los cambios en la 
forma en la que se acceden y se ofertan los 
servicios se convierten, de esta manera, en 
una práctica aceptada. Como resultado del 
trabajo de Ciudad Saludable y AMP en Perú, 
se han logrado cambios en los marcos legales 
y regulatorios tanto en la gestión de residuos 
como en las nuevas tecnologías energéticas, 
que refuerzan una mejor prestación de los 
servicios básicos. La creación de una Junta 
Consultiva, integrada por varios socios, para el 
desarrollo de la iniciativa de servicios de salud 
rural en Guatemala es un claro ejemplo de la 
formalización de un mecanismo intersectorial 
de toma de decisiones sobre la prestación 
de servicios básicos, que se encuentra a un 
paso del modelo multi-actor para servicios de 
agua y saneamiento existente en eThekwini, 
y que ya está plenamente aceptado e 
institucionalizado. 
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	CONSIDERACIONES FINALES 

Cada vez más, están surgiendo soluciones creativas e innovadoras que implican la colaboración 
en alianza de diferentes actores sociales para mejorar el acceso a los servicios básicos. Estos casos 
de estudio demuestran que la capacidad de estas iniciativas para lograr un cambio a largo plazo 
para las poblaciones más pobres depende de su capacidad para:

`` Asignar al usuario final un rol activo en la prestación de servicios, 

`` Garantizar una colaboración estrecha y permanente con el sector público, y 

`` Generar nuevos modelos de negocio para cubrir los costes de los servicios y las actividades 
complementarias.

Aunque la réplica y escalabilidad de este tipo de modelos sería deseable, es importante destacar 
que su éxito se basa en: prestar especial atención a las variables del contexto en el que operan; la 
adopción de modelos integrales que abarquen la totalidad de los sistemas de la cadena de valor; 
y en el desarrollo de mecanismos apropiados para el diálogo, la toma de decisiones y la revisión 
por parte de los diferentes actores involucrados, incluidos los propios usuarios finales. Resulta 
fundamental el compromiso y la dedicación por parte de las organizaciones promotoras a la 
hora de posicionar nuevas alternativas multisectoriales de servicios, así como el buscar formas 
no tradicionales para financiar las iniciativas y garantizar un apoyo continuado a las iniciativas 
mientras se desarrollan.

Los modelos estudiados en esta publicación han iniciado un proceso progresivo de 
institucionalización entre, y a través, de las distintas organizaciones involucradas, sectores y 
niveles. Esto a su vez ha ayudado a crear un entorno global propicio para probar nuevas formas de 
prestación de servicios a comunidades anteriormente marginadas. El espacio para la innovación 
se ve reforzado por el intercambio directo y permanente, tanto de conocimientos como de 
experiencias, al igual que por los procesos cíclicos de retroalimentación entre la práctica y la 
política. Al compartir información sobre su funcionamiento, los modelos demuestran que las 
alianzas innovadoras tienen un verdadero potencial a la hora de lograr mejoras duraderas en las 
vidas de las poblaciones pobres y hacer una contribución valiosa al desarrollo sostenible. 
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