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EXECUTIVE SUMMARY

This reports summarizes the experience obtained in the first phase of the project: Transfer of
Water Supply Technology in Colombia, TRANSCOL, which was implemented in eight
regions of Colombia between the end of 1989 and the end of 1997. The main objective of the
first phase was the introduction of the experience obtained in Valle del Cauca with Slow
Sand Filtration and pre-treatment systems in other regions of Colombia. In 1993 a second
phase was formulated to complement the activities of the first phase including consolidation
of the technology transfer model, household and school sanitation, some activities related to
community management, training and the development of a documentation unit in CINARA.
The activities in Phase II which ends in November 1997.

The TRANSCOL programme was developed by CINARA, Centro Interregional de
Abastecimiento y Remocion de Agua de la Universidad del Valle, Cali, Colombia and the
IRC, International Water and Sanitation Centre, The Hague, The Netherlands. Support was
obtained from the Governments of The Netherlands and of Colombia through the Ministry of
Economic Development and of Health, the National Planning Department, Departmental
Governments, municipalities and the communities in the regions in which the programme
has been implemented. The national and regional institutions participating in the programme
made staff available and provided means of transport as well as part of the investment cost
for the systems.

The results show that the process to introduce the technology and methodology in the regions
and the communities involved, enabled the improvement of the water supply services in
terms of efficiency and quality. The project did not only provided better quality water supply,
but perhaps more important has demonstrated the possibility for the political, technical and
community level to coordinate activities and work as a team to overcome limitations and
ensure that sector investments and interventions comply with their objectives and can be
sustained in time.

The project has introduced 15 projects in eight regions, which are producing water low in
sanitary risk and are working satisfactorily although at relative high flow velocities because
of problems in the distribution systems. Indirectly is contributing to a larger number of
projects adopting the combination of SSF and pre-treatment technology which in the context
of the International Research and Development project on Pre-treatment Technology has
been established into a new treatment alternative called, Multi Stage Filtration (MSF).

Although not included in its original objectives, the project also made it possible to develop
and adjust the technology transfer methodology into a new approach adopting the concept of
"Learning Projects". These projects are a space for participants, sector staff and communities,
to validate and adjust technologies, methodologies and training tools and to make them their
own, in a critical and creative manner. These spaces become demonstration projects but also
help the formation of staff who in turn can transfer their knowledge, experience and working
attitude in the context of the same or other programmes.

The TRANSCOL programme matches with the policy to improve the scientific capacity of
the University and fulfills the requirements to establish the link between the university and
the community, the productive sector and national and regional development institutions.
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This orientation also enabled the development of CINARA as a Research and Development
Institute in water supply, basic sanitation and water resource management, which is now
being recognized as a sector support centre at national and international level. Equally so,
university staff participating in the project in four of the regions have included technological
and methodological elements of the project in the university curriculum and have established
working groups to provide advisory support to institutions in their region.

One of the weaker elements is the surveillance of the completed systems, because the
Sectoral Health Services, who are legally responsible for water surveillance and control, have
staff limitations and are involved in a major reorganization because of the changes which are
taking place in the country.

These changes at the national level and the decentralization which is taking place, are
positive in the sense that they enhance the decision making power and management of
financial resources by local authorities, thus creating space for better involvement of
municipalities and communities in system design and management. On the other hand
because of this change a vacuum is existing in most regions in the institutional support
available for the local level. This vacuum will be gradually filled by Departmental Water and
Sanitation Units which are being established to support the municipalities and communities.
It is very encouraging to see that members of the Regional Working Groups are being
included in these Units and other members are also supporting new projects which are being
established in their region thus clearly contributing to the further transfer of the project
methodology and MSF treatment.

viil



RESUMEN EJECUTIVO

Durante el perfodo comprendido entre el final de los afios 1989 y 1997 se desarrollé el
Programa de Transferencia de Tecnologia en Sistemas de Abastecimiento de Agua en la
Republica de Colombia, TRANSCOL. El programa fue desarrollado en dos fases. En la Fase
I, que culmind en diciembre de 1995, la meta principal fue transferir a ocho regiones del pais
el conocimiento y las experiencias adquiridas en la region del Valle del Cauca en el uso de la
tecnologia de FLA y pretratamiento. En 1993 se formulé una ampliacién del programa
llamada Fase II, que termind en noviembre de 1997, cuya meta fue fortalecer las acciones de
la Fase I y desarrollar acciones en facilitar el acceso de los niveles regionales y locales a
informacion por temas o areas especificas del sector, en el desarrollo y validacién de una
estrategia de sancamiento a nivel de la vivienda y las escuelas, en el enriquecimiento de la
componente de gestion y administracion comunitaria en armonia con la nueva legislacién
Colombiana en el marco de la descentralizacion, y en consolidar los grupos de trabajo
regional y de sus proyectos de demostracion.

El programa, fue desarrollado por CINARA, Centro Interregional de Abastecimiento y
Remocién de Agua de la Universidad del Valle de Cali, Colombia y el IRC, International
Water and Sanitation Centre de la Haya en los Paises Bajos. Cont6é con el apoyo del
Gobierno de los Paises Bajos y de Colombia a través de los Ministerios de Desarrollo
Economico y de Salud, del Departamento Nacional de Planeacién, y de los gobiemos
departamentales, municipales y de las comunidades en las regiones donde el programa se
gjecutd. Ademads, las instituciones participantes garantizaron la disponibilidad del personal,
transporte y la infraestructura necesaria para la ¢jecucion de las actividades propuestas.

Los resultados obtenidos muestran que el proceso de introduccion de la metodologia y la
tecnologia en las regiones y en la comunidades directamente involucradas posibilité el
mejoramiento en la prestacion del servicio de suministro de agua con criterios de eficiencia y
calidad, y contribuyo no solo a mejorar la disponibilidad y el aprovechamiento del agua
potable, sino que ha generado un esquema de interaccion donde de manera coordinada y en
equipo el nivel politico, directivo, profesional, técnico y comunitario buscan y concertan
soluciones orientadas a superar las limitaciones para que las inversiones e intervenciones
realizadas en el sector logren cumplir su objetivo y se sostengan en el tiempo. De manera
indirecta, en las regiones se generd un impacto favorable en la situacion del sector debido al
creciente numero de sistemas de abastecimiento donde se esta haciendo uso de la tecnologia
de FLA y pretratamiento, que a raiz del proyecto de investigacion en la Tecnologia de
Pretratamiento, s¢ ha convertido en una nueva altemativa tecnoldgica para la potabilizacion
de agua denominada Filtracién en Multiples Etapas (FIME), y se replica la metodologia
orientada a promover la participacion decisoria de las comunidades.

Aunque no correspondia a ninguno de sus objetivos iniciales, el programa posibilitd
igualmente el desarrollo, reconceptualizacion y ajustes de la metodologia de transferencia,
hasta un nuevo modelo que esta basado en el concepto de proyectos de aprendizaje en
equipo, los cuales son un espacio para que los participantes de una parte, adapten, validen y
ajusten variantes tecnoldgicas y metodoldgicas, herramientas de capacitacion y estrategias de
trabajo, y de otra parte, se apropien critica y creativamente de ellas. Estos espacios, ademas
de constituirse en proyectos demostrativos a escala real, contribuyen a la formacién de
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multiplicadores que a su vez pueden transferir su conocimiento y su actitud de trabajo en el
marco del mismo programa y de otros programas para el desarrollo.

El programa TRANSCOL fue consecuente con la politica de mejorar la capacidad cientifica
y tecnoldgica de la Universidad y de abrirla a los requerimientos de la sociedad y el sector
productivo y de las instituciones relacionadas con el desarrollo del pais. Este enfoque
permitié de una parte, que diferentes miembros de los grupos regionales vinculados a centros
de educacion superior en cinco universidades de Cordoba, Boyaca, Norte de Santander y
Quindio hayan incluido en su curriculum la tecnologia FIME y las estrategias de trabajo con
la comunidad y estin aplicando los métodos y herramientas del programa en nuevos
proyectos, asi como en el estimulo a la conformacion de grupos de trabajo orientados a la
investigacion y el desarrollo tecnologico en sus regiones. De otra parte, se logro el desarrollo
de CINARA como un Instituto de Investigacion y Desarrollo en agua potable, saneamiento
basico y conservacion del recurso hidrico, lo cual le ha posibilitado su reconocimiento como
un recurso al servicio del sector con impacto internacional.

Uno de los aspectos débiles en el desarrollo del programa fue que ¢l seguimiento de los
sistemas no logro ser el mas adecuado porque los Servicios Seccidnales de Salud, que por
Ley tienen la responsabilidad de la vigilancia y control de la calidad de agua, tienen
limitaciones de personal y se encuentran en una fase de reestructuracién acorde con los
cambios que se estan introduciendo en el pais.

Estos cambios y los procesos de descentralizacion administrativa, que han generado un
mayor poder de decision y manejo de recursos financieros a las administraciones locales,
abren un espacio para un mejor involucramiento de los municipios y las comunidades. Sin
embargo, estos cambios crearon un vacio a nivel del apoyo a los municipios, que aun existe
en diferentes regiones. Como aspecto positivo se sefiala que muchos de los funcionarios
vinculados a los GTIRs han sido involucrados en las nuevas Unidades de Agua y
Saneamiento que a nivel departamental se estan formando para brindar apoyo a los
municipios. Los profesionales que fueron capacitados en la tecnologia y la metodologia de
trabajo ya empiezan a afectar sus regiones como asesores regionales en nuevos programas y
proyectos.



PREFACIO

En este documento se presentan tanto el proceso como los resultados del Programa de
Transferencia de Tecnologia en Sistemas de Abastecimiento de Agua en la Republica de
Colombia, el cual se denominé TRANSCOL, y que se realizé durante el periodo
comprendido entre finales de los afios de 1989 a 1997.

El programa TRANSCOL fue desarrollado por CINARA, Centro Interregional de
Abastecimiento y Remocién de Agua de la Universidad del Valle de Cali, Colombia y el
IRC, International Water and Sanitation Centre de la Haya en los Paises Bajos. Cont6 con el
apoyo brindado por el Gobiemno de los Paises Bajos y de Colombia a través de los
Ministerios de Desarrollo Econdémico y de Salud, del Departamento Nacional de Planeacion,
y de los gobiemos departamental, municipales y de las comunidades en las regiones donde el
programa se ejecutd. Ademas, las instituciones participantes garantizaron la disponibilidad
del personal, transporte y la infraestructura necesaria para la ejecucion de las actividades
propuestas.

El documento ha sido elaborado teniendo como base la informacién generada durante la
gjecucion de las acciones del programa, donde la participacion de los grupos de trabajo
regionales fue esencial para su desarrollo y recoleccion. La coordinacién internacional estuvo
a cargo del Ing. Jan Teun Visscher y a nivel nacional el Ing. Gerardo Galvis C. realizé la
direccion general con ¢l apoyo de la Soc. Mariela Garcia V., y los ingenieros Jorge Latorre
M., Ramén Duque M., y Edgar Quiroga R. Por parte det IRC participé en diferentes
actividades la Sefiora Christine van Wijk-Sijbesma.

El equipo de trabajo de CINARA que durante toda la ejecucion del programa o en periodos
especificos participé en las actividades, estuvo integrado por las siguientes personas:

Profesionales de las Ciencias Sociales y Econdmicas: Mari¢la Garcia V.; Silena Vargas;
Sandra Bastidas; Cecilia GOmez; Anibal Valencia; Jaime Guzman; Jairo Benavides; Doris

Guerra; Mario Pérez; Antonio Rodriguez; Luz Edith Caceres; Adelfa Martinez; Martha
Londofio; Gladys Virginia Rebolledo; Jorge Enrique Londofio y Alfredo Vanin.

Ingenieros: Edgar Quiroga R.; Jorge Latorre M.; Alberto Benavides; Alberto Segura; Miguel
Pefia; Inés Restrepo T.; Carlos Madera P.; Luis Alfonso Hurtado; Miguel Zuluaga; Miriam
Romero; Carlos Mufioz; Arturo Gomez; Orlando Altamirano; y Maria Eugenia Velez.

Arquitectos: Juan Carlos Alvarez; Maria Cristina Rendén y Rodrigo Alzate.

Asesores: Ing. Antonio Castilla; Arq. Héctor Pérez; Ing. Heméan Castro; Ing. Johanio
Marulanda; Ing: Luis Carlos Rios.

La elaboracion de este informe final estuvo a cargo de Jan Teun Visscher del IRC, Edgar
Quiroga R., Mariela Garcia V., Carlos Madera P. y Alberto Segura M. de CINARA.
Queremos agradecer la participacion y apoyo recibido de todos los miembros de los grupos
regionales y de las comunidades, y corriendo el riesgo de omitir nombres de muchos de ellos,
hacemos reconocimiento a las siguientes personas en cada region y su instituciéon o
comunidad:

Boyaca: Administrador Ignacio Alarcén; Ing. Luis Eduardo Buitrago; Economista Epimenio
Reina; Administradora Alcira Manrique (Servicio de Salud); Ings Jaime Diaz y Janeth Zipa
(Corporacion Universitaria de Boyaca); Campo Elias Morales; Alcibiades Munevar;
Francisco Rincén; Marlene Baez (Cerinza); Lic. Mariano Sanchez; Rosalba Lépez; Carlos
del Rio (Alcalde); Licenciados Moisés Bello y Gerardo Rodriguez (Togui).
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Cauca: Ings Henry Rivera;, Freddy Orozco y Antropdloga Maria Isabel Arturo; Medico
German Ardila; Promotor de Saneamiento Arturo Hoyos; Enfermera Adiela Mera (Servicio
de Salud); Ing. Napoleén Zambrano (Universidad del Cauca); Licenciados Luis Fernando
Mufioz; Mauricio Hoyos y Diego Rivera; Ing. Victor Felipe Teran; Luz de Sarria (Alcalde) y
Manuel Chicangana (Paispamba); Licenciados Arturo Mamian y Raul Collazos; Huber Erazo
(El Tambo).

Cérdoba: Ings. Leopoldo Dévila (Universidad de Cordova); Alberto Vergara; Antonio
Hernandez; Azalia Coronado; Bidlogo Fabio Arjona (CVS); Medico Guillermo Sermefio
(Hospital de Lérica); Lic: Zenia Ortiz; José Suarez; Temistocles Pestana; José Clemente
Alean; y Arlet Dick (Aserradero-El Hueso); Libardo Genes; Maria Inocencia Hernandez;
Domiciana Hermandez (La Doctrina).

Costa Pacifica del Cauca y Valle del Cauca: Técnico Haider Grijalba (Sociedad Portuaria
de Buenaventura); Promotor de Saneamiento Gustavo Muiieton; Ing. Gloria Enith Cedefio;
Medico Jaime Noguera (Servicio de Salud del Valle); Ing. Edgar Felipe Zuiliga y Luis
Montero (Servicio de Salud del Cauca); José Bustamante; Graciano Rivas; Pedro Viafara,
Juan Martinez; Francisco Santibafiez; Victoria Liu (Triana); Uldarico Riascos; Lorenzo
Plaza; Arsiano Riascos; Absalon Torres; José Montafio; Federico Riascos y Emerito Valencia
(Zaragoza).

Narifio: Ing. Javier Villota; Trab. Social Gloria Aristizabal y Promotor de Saneamiento
Libardo Pantoja (Instituto departamental de Salud); Ing. Diego Fernando Erazo (CEPLAN);
-gnacio Insuasty; Oscar Oswaldo Noguera; Lic. Homero Burbano (Yacuanquer); Luis
Hernan Ibarra; Antonio Avelino Davila (Alcalde); Doris Davila; Lic. Antidio Palacios
(q.e.p.d) (Contadero).

Norte de Santander: Ings Januario Restrepo (Universidad de Pamplona); Cesar Modesto
Castro (Gobernacion de Norte de Santander); German Ramirez (INORSA); Medico
Veterinario Albeiro Patifio (Hospital San Juan de Dios-Pamplona); Promotora de Salud
Teresa Lopez (Servicio de Salud); Lic. Carlos Florez; Omaira Suarez (Concejal); Angel Miro
Castro (g.e.p.d) (Pamplonita); Ivan Manzano; Diomar Picon (Concejal); Damaris Picon
(Aguas Claras) y Manuel Salvador Alcina (Alcalde de Ocafia)

Quindio: Economista Maria Elena Naranjo (Planeacion Departamental); Tecnologa Laura
Patricia Maya (CRQ); Gedlogo Mario Gil Lasso (Secret. de Agricultura); Ing. Rosmery
Villaquiran; Promotores de Saneamiento Ludivia Lopez, Nhora Lucia Sarmiento y de Salud
Marleny Zapata (Servicio de Salud); Topdgrafa Adalgiza Vera (Planeacion municipio de
Quimbaya); Juan Correa; Luis Cortez (Puerto Alejandria); Héctor Solarte (Quebrada Negra).

Tolima: Ings Eduardo Lozano G.; Alvaro Troncoso; Julio Cesar Quintero; Supervisores y
promotores de Sancamiento Héctor Mora; Eliud Diaz; José de Jesiis Cardozo; Hugo
Rodriguez (Servicio de Salud); Ing.Gonzalo Avendafio (Municipio del Libano); Gonzalo
Olaya (g.e.p.d); Jaime Buenaventura; y Deogracias Zarate (San Felipe); Amadeo Baron; y
Miltén Reyes (El Convenio); Margarita Cardozo Uriza (Suarez).

Especial reconocimiento queremos hacer de la amplia participacion y colaboracién brindada
por las comunidades donde el programa se ejecutd, y esperamos que este documento sirva
como base para la busqueda de soluciones sostenibles, donde se considere a las comunidades
como las gestoras de su propio desarrollo.
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1. INTRODUCCION

Colombia a principios del siglo XX, con una poblacion cercana a los tres millones de
habitantes, era un pais de provincias con una economia eminentemente rural. FEl
abastecimiento de agua y la disposicion de los residuos liquidos se hacia con una tecnologia
artesanal, en ocasiones manejada por las mismas municipalidades. A mediados de siglo se
estructuran una serie de reformas politicas que incrementan la intervencion directa del
estado en las diversas arcas de desarrollo del pais. Esta situacion se refleja de una parte, en
las grandes inversiones que a nivel de las ciudades se efectian en el sector del agua potable
y saneamiento basico, y de otra parte, en las leyes que se promulgan orientadas a su
regulacion y control. Se crea el INSFOPAL (Instituto de Fomento Municipal) el cual se
encarga del manejo del sector para la zona wurbana (comunidades con méas de 2500
habitantes). Ademas, se desarrolla el Programa de Saneamiento Basico Rural (PSBR) bajo
la coordinacién del INS (Instituto Nacional de Salud). El enfoque predominante en estas
instituciones y programas era aumentar los porcentajes de cobertura, reto ambicioso porque
el pais vivia un acelerado proceso de urbanizacién y de crecimiento de la poblacion, la cual
a mediados de la década de los 80’s ya era de 27.5 millones de habitantes con un 65%
ubicada en las zonas urbanas.

La revision de los logros y alcances de los programas permitieron concluir que aunque los
porcentajes de cobertura se incrementaron en ¢l pais, donde en el periodo de 1973-1985 se
pasé del 51% al 59% en acueducto y del 38% al 47% en alcantarillado (Documento DNP
2532 de 1991), su avance no habia sido suficiente en comparacion con los requerimientos y
las metas propuestas en la Década Internacional del Agua y el Saneamiento (1981-1990).
Los problemas asociados con la politizacién de estas instituciones, la ineficiencia de los
programas y el cambio general a nivel internacional promoviendo una mayor participacion
democratica de las comunidades en el manejo de sus asuntos, de minimizacion del papel del
estado central y de modernizacion del aparato estatal mediante la transferencia de funciones
y responsabilidades al nivel local, conducen en 1987 a la liquidacion del INSFOPAL vy del
PSBR de] INS.

Como respuesta a esta nueva realidad, el Gobiemo colombiano formuld su politica en el
Plan de Ajuste del Sector de Agua Potable y Saneamiento Basico (PAS), en donde se fijo
como meta elevar la cobertura en el pais del 59% al 80% en acueducto y del 47% al 54% en
alcantarillado durante el periodo 1987-1992 (Documento DNP 2282 de 1986). Ademas, se
entregd a los municipios la responsabilidad de la prestacion de los servicios piiblicos, tanto
en la zona urbana como en la rural y periférica (Decreto-Ley 77 de 1987), se cred una
oficina en el Ministerio de Obras Publicas y Transporte con una funcién de apoyo y
establecimiento de normas y se reafirmé la funcién del Ministerio de Salud en el control de
la calidad del agua. Las metas también enfocaron esfuerzos hacia el mejoramiento en la
potabilidad del agua, tanto en los sistemas actuales como en los nuevos por construir
(Documento CONPES 2532 de 1991 y DNP 2566 de 1991).

No obstante estos esfuerzos, de nuevo los objetivos no se alcanzaron completamente.
Aunque en 1993 las coberturas promedio en acueducto y alcantarillado en el pais eran del
76% y 64% respectivamente, aun 8.7 millones personas no tenian acceso al servicio de
acueducto y 13.4 millones carecian del servicio de alcantarillado. Esta situacion era mas



critica en la zona rural donde las coberturas alcanzaban el 44% en acueducto y 19% en
alcantarillado (Documento CONPES 2767-DNP-UPRU, 1995). Con respecto a la calidad
del agua los rezagos eran mayores. Segln €l Ministerio de Salud (1992) sélo el 62% de los
habitantes del pais en la zona urbana recibian agua apta para el consumo, mientras en la
zona rural era solamente del 10%.

Entre los factores que incidieron se sefiala que los municipios en su mayoria se vieron
abocados a manejar una situacion para la cual no estaban acostumbrados ni preparados; los
Ministerios no desarrollaron sus funciones plenamente y los desembolsos de dinero y su
ejecucion fueron muy bajos. De otra parte, en la América Latina tradicionalmente los
grandes esfuerzos para mejorar la calidad de agua suministrada han tenido su enfoque en la
filtracién rapida de agua quimicamente coagulada y en la cloracion. Sin embargo, este
enfoque no considerd que las tecnologias utilizadas deben guardar armonia, no solo con los
riesgos sanitarios existentes en la gran mayoria de nucleos rurales, de pequefios y medianos
municipios y asentamientos urbanos marginados que dependen de fuentes superficiales, sino
con las limitaciones de capacidad y gestién local que se reflejan en sistemas de agua
pobremente administrados y con riesgos significativos para la salud publica.

La politica de apertura de mercados y de internacionalizacién de la economia motivaron al
gobiemo nacional a través del Departamento Nacional de Planeacién, a reordenar
nuevamente el sector, fortalecer la descentralizacién que se ratificaria en la constitucion
politica de 1991, que también fortalecio la participacion ciudadana y el poder local. En este
sentido, se aprobd una reforma institucional en la que se asigné el sector al Ministerio de
Desarrollo Econémico en el Viceministerio de Vivienda, Desarrollo Urbano y Agua Potable
bajo la Direccion de Agua Potable y Saneamiento Basico; se cre6 la Comisiéon Reguladora
de Agua Potable y Saneamiento Basico y la Superintendencia de Servicios Publicos y se
reglament$ la prestacion de los servicios publicos domiciliarios mediante la ley 142 de
1994. En la parte de los recursos financieros se cred la Ley 60 de 1993 que establece que los
municipios deben invertir el 20% de las transferencias nacionales en abastecimiento de agua
y saneamiento.

En paralelo con este proceso, y como parte de los esfuerzos de la Universidad del Valle de
vincularse al sector productivo y a la realidad regional y nacional, desde el afio de 1980 a
través inicialmente del Area de Abastecimiento y Remocién de Agua del Departamento de
Mecénica de Fluidos de la Facultad de Ingenieria, que posteriormente evoluciond hacia el
Instituto CINARA, se adelantaba un trabajo de busqueda, investigacion y desarrolio de
alternativas tecnoldgicas y metodologicas para la potabilizacion del agua y su adecuada
operacién y mantenimiento por el nivel local, las cuales fueran respuesta a las limitaciones
existentes especialmente en los asentamientos nucleados de la zona rural, en los pequefios y
medianos municipios y en las zonas marginales de las grandes ciudades.

Las acciones que inicialmente se adelantaron tuvieron como apoyo el trabajo conjunto con
la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) en el desarrollo de programas de
formacién y capacitacion de recurso humano para el mejoramiento de la calidad del agua en
varios paises de América Latina, donde se subrayé la necesidad de enriquecer el
conocimiento tecnoldgico producido en paises con mayor nivel de desarrollo, mediante un



trabajo metddico, critico y creativo que mejorara la bisqueda de alternativas de acuerdo con
limitaciones y ventajas competitivas diferentes existentes en el pais.

En este sentido, posteriormente se trabajo con base en los desarrollos de un programa a nivel
internacional que se enfocaba desde 1976 en la investigacion, desarrollo y promocién de la
tecnologia de Filtracion Lenta en Arena (FLA) en seis paises en desarrollo bajo la
coordinacion del IRC de los Paises Bajos. En Colombia, el programa desde 1979 habia sido
implementado por el INS, lograndose la construccion de dos plantas de demostracion de
FLA. Sin embargo, no se alcanzé un impacto masivo en el pais debido a las limitaciones de
la tecnologia que solo podia manejar aguas de relativamente buena calidad con bajos niveles
de sdlidos suspendidos. Este problema motivé una ampliacion del programa (1982-1987) en
la India y Colombia.

Esta fase en Colombia, bajo la coordinacidn del Area de Abastecimiento y Remocion de
Agua y en equipo con instituciones como el Servicio Seccional de Salud, el Comité de
Cafeteros y otras de indole privada, posibilité la construccién de diferentes plantas de FLA
con pretratamientos en el departamento del Valle del Cauca, donde se demostrd claramente
el gran potencial de la tecnologia para enfrentar los problemas de calidad de agua en un
sector con limitaciones en la disponibilidad de operarios capacitados y con deficiencias en
cuanto a la debida coordinacién de los profesionales e instituciones relacionadas con el
sector. Se logré ademas la optimizacion de su disefio, se bajaron los costos y se demostro el
potencial de la alternativa del pretratamiento como fase previa a la filtracion lenta en arena
(CINARA-IRC, 1989).

Estas plantas han sido vitales para ¢l desarrollo de la tecnologia y han tenido un gran
impacto como proyectos de demostracion, pero también han servido en el desarrollo de la
capacidad investigativa de la Universidad del Valle y la capacidad operacional de
operadores y Juntas de agua. La divulgacion de los resultados sobre el desarrollo de la
alternativa de FIME, en el marco del proceso de municipalizacién iniciado en el pais, generé
una fuerte demanda de los niveles locales, lo cual originé la conceptualizacion y desarrollo
del Programa de Transferencia de Tecnologia en Sistemas de Abastecimiento de Agua,
TRANSCOL, asi como del programa de investigacion en la Tecnologia de Pretratamiento,
que como resultado mas relevante ha permitido el desarrollo de los conceptos de
multibarrera y tratamiento integrado, los cuales se integran en la tecnologia de Filtracion en
Muiltiples Etapas como alternativa tecnoldgica para la potabilizacion de agua (Galvis et al,
1994).

La meta principal del Programa TRANSCOL fue transferir el conocimiento y las
experiencias adquiridas en el Valle del Cauca en el uso de la tecnologia de FLA vy
pretratamiento a ocho regiones de Colombia. Se seleccionaron los departamentos de
Boyacd, Cauca, Cordoba, Narifio, Norte de Santander, Tolima y Quindio y la regién de la
Costa Pacifica de los departamentos del Cauca y Valle del Cauca (ver Figura No. 1).

La seleccion se hizo considerando entre otros aspectos el interés expresado por directivos en
estas regiones y porque ellas son representativas de diferentes matices sociales, econdmicos,
técnicos, culturales y ambientales existentes en el pais (ver Anexo No. 1). El proceso de
transferencia involucré dos ejes principales:



o La creacion y fortalecimiento de grupos regionales interinstitucionales e
interdisciplinarios y;

o El desarrollo de dos sistemas de potabilizacién de agua que sirvieran como de
demostracion en cada region, donde se pusiera en practica la metodologia tanto técnica
como social orientada hacia la vinculacion de la comunidad como la gestora de su propio
desarrollo y para que el grupo regional y la comunidad se apropiaran de la tecnologia
transfenida.

El presente informe final contiene los resultados, productos y experiencias obtenidas en el
desarrollo del programa TRANSCOL Fase I, durante su realizacién en el periodo
comprendido entre el final de los afios de 1989 a 1995. El programa fue desarrollado por
CINARA, Centro InterRegional de Abastecimiento y Remocién de Agua de la Universidad
del Valle de Cali, Colombia y el IRC, International Water and Sanitation Centre de los
Paises Bajos, con el apoyo del Gobierno de los Paises Bajos y del Gobierno de Colombia a
través de los Ministerios de Desarrollo Econémico y de Salud, asi como del Departamento
de Nacional de Planeacion y de entidades regionales y locales y miembros de las
comunidades donde ¢l programa se realiz6. En el capitulo segundo se presentan los
objetivos del programa, en el tercero la metodologia, en el cuarto la organizacién del
programa, en el quinto la financiacién y cronograma, y del sexto en adelante se muestran los
resultados, productos, las conclusiones y perspectivas del programa.



FIGURA No. 1 Regiones donde se desarrollo el programa TRANSCOL
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2. OBJETIVOS

Para el desarrollo del programa se establecieron los siguientes objetivos generales y
especificos':

2.1  Objetivos Generales

¢ Mejorar la calidad de las condiciones de vida en los asentamientos humanos, con énfasis
en el sector rural nucleado, el pequefio municipio y las zonas urbano marginales,
mediante la optimizacién de sus sistemas de abastecimiento de agua con participacién
comunitaria.

e Ofrecer soluciones tecnoldgicas que puedan realmente ser manejadas a nivel de
"provincia" . haciendo posible la politica de descentralizacion administrativa y
fortalecimiento de la capacidad operativa de los pequefios municipios y de los
asentamientos rurales nucleados.

o Impulsar el cumplimiento del programa de vigilancia y control de la calidad del agua en
los asentamientos antes mencionados, capacitando personal profesional y técnico del
Ministerio de Salud, tanto a nivel central como a nivel departamental y local.

2.2 Objetivos Especificos

e Capacitar personal en la introduccién y en el uso apropiado de tecnologia para los
sistemas de abastecimiento de agua.

¢ Introducir la tecnologia de filtracion lenta en arena complementada con sistemas de
pretratamiento en 8 regiones de Colombia mediante el establecimiento y el seguimiento
de 16 proyectos de demostracion.

e Promover grupos de trabajo en estas regiones, los cuales puedan servir como asesores
locales en futuras acciones orientadas a mejorar sistemas de abastecimiento de agua y
saneamiento.

o Identificar y producir material didactico a nivel profesional, técnico y operacional, tales
como manuales, sonovisos o videos, que facilite la transferencia de la tecnologia y su
aprovechamiento en el tiempo.

e Apoyar el desarrollo de CINARA, como un recurso al servicio del sector del agua
potable y saneamiento en Colombia, promovida con la participacién de la Universidad
del Valle y el respaldo de organizaciones de orden regional, nacional € internacional.

¢ Introducir y evaluar acciones de vigilancia y control con participacién comunitaria para
el mejoramiento de la calidad del agua.

En el capitulo 6 se relacionan los alcances del programa con los objetivos especificos aqui planteados.
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3. METODOLOGIA

Para la iniciacidn y desarrollo del programa a lo largo del tiempo, se partioé de garantizar el
aval y apoyo de los niveles de decision de los gobiernos departamentales y municipales y
del nivel directivo de las instituciones participantes. Las acciones generales de ejecucion del
programa se centraron en dos ejes principales: 1) la organizacion de grupos de trabajo
interinstitucionales ¢ interdisciplinarios regionales (GTIR) y ii) la implementacion de
proyectos de demostracion.

3.1  Los grupos regionales

La conformacién de los grupos regionales tenia como objetivo la promocion de un trabajo
en equipo, mediante el compromiso interdisciplinario e interinstitucional, garantizando de
esta manera la gjecucion de actividades técnicas y comunitarias en los proyectos de
demostracion. En cada una de las 8 regiones seleccionadas se conformé un grupo de
profesionales pertenecientes a las areas técnicas y sociales vinculados a las instituciones
participantes. En algunas regiones (caso Tolima) se conté con la participacion de
consultores privados, quienes participaron en todo el proceso de aprendizaje por interés
propio.

En el proceso de transferencia con los grupos regionales se busco potencializar y fortalecer
la capacidad de gestién regional, impulsar el desarrollo de un espiritu investigativo, y de
compartir, entregando los conocimientos necesarios para lograr el dominio de la tecnologia
de Filtracion Lenta en Arena y Pretratamientos y proponer un enfoque participativo en la
ejecucion de todas las fases de los proyectos desde la planeacion, el disefio, la construccion,
la operacion y el mantenimiento de la tecnologia, la organizaciéon de la administracion y la
vigilancia y control de los sistemas de abastecimiento de agua.

El proceso se orienté hacia la formacién de multiplicadores tanto institucionales como
comunitarios, de manera que se pudieran hacer ajustes a la tecnologia de acuerdo con las
condiciones de la region y replicar la experiencia. Por tal motivo se promovio una amplia
participacion de diversas instituciones con responsabilidad en el sector a través de sus
profesionales vinculados a diferentes actividades: planificadores, disefiadores, ejecutores,
encargados de la vigilancia y ¢l control de la calidad del agua, profesionales de las ciencias
sociales y personal de apoyo (arquitectos, bidlogos, gedlogos, entre otros).

La coordinacion del GTIR fue decidida a nivel regional y aunque la idea inicial era rotar el
ente coordinador, en la mayoria de las regiones la entidad que asumid inicialmente la
coordinacidn la conservé a lo largo del proyecto y el liderazgo que se gener6 fué€ mas a nivel
personal de los profesionales vinculados al proyecto que de las instituciones que ellos
representaban pues el grupo giré mas sobre compromisos personales que institucionales.

El estilo de trabajo tanto al interior del grupo como en su relacion con las comunidades,
tuvo como base el establecimiento de relaciones horizontales donde el respeto por la opinién
ajena y el reconocimiento de que todos pueden contribuir, impulsaron la formacion de
facilitadores interesados en promover ¢l didlogo de saberes entre las comunidades y los
profesionales y el intercambio de experiencias que cred una atmoésfera de trabajo en equipo,






