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A modo de prologo
... el tiempo se acaba...

Quienes operamos en el ambito del desarrollo urbano y la vivienda, entendemos muy bien las limitaciones de las
estrategias que se aplican en la mayoria de los paises para combatir al COVID-19 decididas e implementadas desde
el nivel nacional, con un foco si no exclusivo, al menos demasiado limitado a aspectos de salud. Coincidimos en

las ventajas de un enfoque mas integral, que involucre a otros sectores y miradas, y que se gestione en diversos
niveles, desde el nacional hasta el local y comunitario. Sabemos por formacion y experiencia que es diferente
controlar la epidemia en una ciudad metropolitana o en una pequena; en un barrio consolidado o en otro de
caracter precario e informal. Tenemos argumentos y datos para comprobarlo.. y sin embargo no pasa nada..

Sabemos bien que cuando la epidemia llegue masivamente a los asentamientos informales y precarios van a haber
serios problemas. Las estrategias en boga resultaran inadecuadas o inviables de aplicar y respetar cuando se debe
optar entre aislarse y padecer hambre o salir y exponerse al contagio. Lo hemos anticipado en seminarios, foros,
estudios y publicaciones, y hemos comprobado que existen experiencias alternativas valiosas en nuestra region.
Pero en la mayoria de los paises y ciudades no se hace mucho al respecto.

Somos excelentes para detectar problemas, anticipar resultados, imaginar escenarios urbanos ideales para que a
nadie falte ciudad ni vivienda de calidad en el futuro. Comparamos y sumamos ideas y propuestas entre nosotros,
pero no incidimos en las decisiones y condiciones que las harian posibles. No logramos que las cosas realmente
cambien en el aquiy el ahora.

COVID-19 no comenzo, como otros males de nuestra region, en los barrios pobres y precarios. Pero ya va llegando a
ellos. El tiempo se acaba para prepararlos y prepararnos. Tendriamos que renovar esfuerzos para:

e Lograr que se instale efectivamente un abordaje integral con una amplia gama de actores y
motores de la estrategia. Usar contactos, prensa, lo que sea...

e Promover espacios abiertos en que se fortalezcan alianzas, redes, organizaciones, y primen los
acuerdos sobre los desencuentros, la esperanza sobre el miedo...

e  Preparar en los municipios, informacion sobre los asentamientos precarios y hogares vulnerables

e Alistar en las diferentes localidades medidas e instrumentos adecuadas a cada realidad para
cuando llegue el COVID-19

e |dentificar, relacionar y empoderar a las organizaciones y asegurar los recursos locales y externos
para combatir la epidemia...

Cada quien a su manera y segun sus posibilidades, colaborando en la tarea de enfrentar junto a los habitantes de
los barrios precarios el enorme desafio que se aproxima. Recordemos:

... cada dia cuenta...

Joan Mac-Donald
GRUPO COVID19 Y PRECARIEDAD
Santiago de Chile, 20.04.2020
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Habitabilidad Bisica frente a la precariedad

Julian Salas, Dr. Ing. Ind., ICHaB-ETSAM | juliansalas@ichab.es
Belén Gesto, Dra. Arquitecta, ICHaB-ETSAM | belengesto@ichab.es

En el ICHaB nos hemos propuesto aunar nuestras posibles fortalezas técnicas y docentes para responder con este
trabajo colectivo al llamado urgente difundido por el ‘GRUPO COVID1g Y PRECARIEDAD'

Conscientes de que no es el momento para el debate estéril, la movilizacion hoy debe de apuntar a la accion desde
nuestras areas de trabajo, que no son las sanitarias, sino las capacitadas para materializar con urgencia acciones

y soluciones posibles desde nuestros campos de especializacion: los procesos constructivos, la planificacion, la
arquitectura, la construccion, la ingenieria..

Pese a lo anunciado, optamos por iniciar las posibles aportaciones del ICHaB, intentando matizar algunos conceptos
especialmente importantes cuando se intenta una colaboracion de transferencia multinacional y pluridisciplinar
entre personas, instituciones y colectivos con los que deseamos concurrir al llamado del 'GRUPO COVID19 Y
PRECARIEDAD:.

Pretendemos, con esta colaboracion, dejar constancia de tres disentimientos con parte del discurso predominante:
‘Habitabilidad Basica frente a Precaliedad’; ‘El predominio de lo urbano ante lo rural’; y ‘El derecho a permanecery la
mejora mediante la autoconstruccion'.

‘Habitabilidad Basica’ versus ‘Precariedad’.

Hace déecadas, en el ICHaB (1996), acunamos como intento de definicion de la Habitabilidad Basica: '..la que colma
las necesidades esenciales de cobijjo que tenemos todas las personas. Su satisfaccion requiere, pues, que se cubran las
urgencias residenciales del vivir: no solo las que conciernen al mero cobjjo individual, sino que también a los espacios
publicos, las infraestructuras y los servicios elementales que constituyen, en conjunto, un asentamiento propicio para la
reproduccion vital.

Sin renunciar a las aspiraciones que encierra la anterior declaracion, estimamos que la forma mas tangible de
abordarla, podia ser concretar su materializacion tratando de alcanzar las metas o parametros fundamentales que
hicimos nuestros y que presentamos seguidamente.
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Definicion concisa de los cinco parametros fundamentales de la habitabilidad basica (2)

1. Acceso sostenible a una fuente de agua mejorada
Consideramos que un hogar tiene acceso al suministro
de agua potable, si dispone de al menos 20 litros por
personay dia, a un precio inferior del 10% del total de los
ingresos del hogar. (Algunos agregan que el suministro
ha de estar situado a menos de 200 metros).

2. Acceso al saneamiento

Consideramos que un hogar tiene acceso adecuado

al saneamiento basico, si sus miembros disponen de

un sistema de eliminacion de excrementos, ya sea en
forma de letrina privada, o publica compartida por un
numero razonable de personas.

3. Area suficiente para vivir (sin hacinamiento)

Se considera que una vivienda proporciona un area
suficiente para que sus miembros vivan, si conviven
menos de tres personas por habitacion, con una
superficie minima de la misma de 4 m2

4. Vivienda duradera (calidad estructural)
Consideramos vivienda duradera si esta construida en
un emplazamiento no peligroso y tiene una estructura
permanente y adecuada para proteger a sus habitantes
de las inclemencias del tiempo, tales como: ciclones,
sismos, lluvia, calor, frioy humedad.

5. Seguridad en la tenencia

Se considera que todos los individuos y grupos

tienen derecho a contar con proteccion eficaz del
Estado contra los desalojos injustos y/o forzados. Se
cuenta con tenencia segura, cuando existen pruebas
documentales para testimoniar el derecho a la mismay
existe una proteccion de hecho o de derecho, contra los
desalojos forzados.

En funcion del numero de privaciones o carencias enumeradas (..agua potable, saneamiento, tenencia legal,

durabilidad, sin hacinamiento..), en el ICHaB matizamos hasta tres grados decrecientes de precariedad, tanto para

una solucion habitacional aislada, como para un barrio o tugurio en los casos en que estos cuenten con una mayoria

cualificada de sus residentes, mas del 60% carentes de uno o mas de los parametros enumerados mas arriba.

Una posible gradacion de la precariedad, nos llevo a diferenciar entre:

+ Moderada, en caso de carecer de uno de los cinco parametros enunciados;

* Severa, si carece de dos de dichos parametros, y

+ Extrema, si presenta tres o mas privaciones de las enumeradas.

Proponemos como intento de acotar la ‘Habitabilidad Precaria’: (.) la que no llega a alcanzar las condiciones

materiales minimas de asentamiento, residencia y produccion, imprescindibles para garantizar en esa materia,
la reproduccion vital de los pobladores y su posterior desarrollo personal y social, que en la actualidad se podria

considerar como universalmente saludable.

Preponderancia de ‘lo urbano’ frente a ‘lo rural’

En el discurso oficial, 'lo urbano’ se impone casi siempre, marginado ‘lo rural. En Latinoameérica, la expresion ‘tugurio’

suele denotar connotaciones peyorativas muy distintas. Es por ello, que parece oportuno aclarar que al hablar de

tugurios nos referimos basicamente a asentamientos humanos que generalmente tienen por origen la toma de

terrenos mas o menos ilegal y que han sido autoconstruidos mediante procesos de muy distinto tipo.

Los tugurios, sin pretender ser exhaustivos, son muchas acepciones al mismo tiempo, y es por ello, que suelen

denominarse mediante accesiones muy diversas: conventillos (Uruguay), Pueblos Jovenes (Perl), ranchos, casas de

vecindad (Venezuela), barbacoas, cuarterias, ciudadelas (Cuba), ciudades paracaidistas (México), arrabales (Puerto

Rico), favelas (Brasil), callampas (Chile), villas miserias (Argentina), inquilinatos (Paraguay), mesones, tugurios (EL

Salvador), limonas (Guatemala); chabolas, barracas (Espana)...
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Resulta sorprendente el silencio que guardan todo tipo de entidades multilaterales, nacionales, municipales, ..
frente a los abrumadores problemas del habitat rural. Informes oficiales bien dotados de medios para su realizacion,
entran de lleno en los problemas de los slums urbanos, afirmando en ocasiones, de forma compasiva, que ‘el
problema es aun peor en el ambito rural’ Otro argumento que pretende justificar tal silencio, suele consistir en
enfatizar, que la poblacion urbana sigue aumentando en comparacion con la rural, ignorando o marginando los mas
de 3.000 millones de personas que hoy la conforman.

No existe, y puede que sea perentorio, una delimitacion entre urbano y rural, la Comision Econdmica para América
Latina, CEPAL, fija en 25.000 habitantes su frontera, y esta cifra es la que adoptamos a modo orientativo en el ICHaB.
Zonas urbanas son las propias de los nucleos ciudadanos, definidos por criterios meramente numeéricos: 30.000
habitantes en Japon; 20.000 en Holanda; 10.000 en Espana o Suiza; 5.000 en Bélgica, Chile o Austria; 2500 en
Estados Unidos o Tailandia..

Dentro del genérico ‘olvido’ de lo rural, queremos dejar constancia y hacemos nuestra, la matizacion del Prof.
Boaventura Sousa: ‘Es comun afirmar que por primera vez en la historia de la humanidad, la gran mayoria de la
poblacion del mundo vive en ciudades. Lamentablemente, no es verdad. Trabajan en ciudades, cruzan ciudades,
pero no viven en ciudades. La mayoria no vive en espacios urbanos, vive en espacios desurbanizados, sin calidad
de servicios, sin espacios publicos, sin convivencia humana y urbana. La mayoria vive en lo que algunos de nosotros
hemos llamado zonas de sacrificio’ (2).

Olvido premeditado de la tugurizacion en Latinoamérica.

Se ha generalizado en no pocos informes oficiales de caracter multinacional cifrar en “.mas de 1.000 millones los
habitantes que viven en condiciones degradantes”. Apuntar mas de 1.000 millones, nos parece una informacion
inadmisible, cuando es facil tener la seguridad de que el numero de los tugurizados sobrepasa con creces los 2.000
millones. Al efecto, proponemos cifras deducidas de documentos y discursos oficiales, que nos permiten ‘denunciar’
que sobrepasan holgadamente los 2.000 millones, lo que supone mas del 30% de los 7700 millones que hoy
habitan el planeta.

LA TUGURIZACION SIGUE CRECIENDO.. (3)

*POBLACION VIVIENDO EN TUGURIOS URBANOS
(Dato oficial de ‘Objetivos del Milenio', Naciones Unidas, afio 2000)  +924 M

*INCREMENTO DE LA POBLACION GLOBAL ENTRE 2000 Y 2015

75M por afio x 15 anos = 1.125 M; mas del 40% crecimiento en ‘tugurios.  + 450 M

*VIVIENDO EN ‘CAMPOS DE REFUGIADOS
Segun ACNUR ano 2019 +80 M

*VIVIENDO EN MEDIO RURAL
Habitantes ‘rurales’ 45% del total mundial; 0,45 x 7. 700 = 3.465 M
Viviendo en ‘tugurios' rurales (estimaciones ICHaB, mas del 30% x 3.465M +1.040 M

*RESCATADOS DE LOS TUGURIOS POR MEJORAMIENTO
Periodo 2000-2015; Resultados de los Objetivos del Milenio', Kofi Annan. -200M

TOTAL '‘ESTIMADO’, NUMERO DE PERSONAS VIVIENDO EN TUGURIOS  2.494 M / (32,39%)
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En modo alguno resulta facil describir con rigor que es un ‘tugurio’ en Latinoameérica y una buena prueba de ello,
son las multiples denominaciones que hemos recogido mas arriba. Es por ello, que optamos por tratar de hacerlo
de forma indirecta, recurriendo a la maestria y experiencia de nuestro admirado Victor Pelli, del que tomamos
algunas de las multiples formas bajo las que pueden, o suelen, ser descritos:

- Como una apropiacion ilegal del territorio;

- Como un agrupamiento de familias en situacion de exclusion;

- Como un escondrijo de maleantes;

- Como un barrio autogestionario en proceso de mejoramiento, con vocacion de integrarse en la ciudad;
- Como un campo de potencial clientelismo politico;

- Como resultado de politicas habitacionales inadecuadas;

- Como sector urbano impresentable, que desvaloriza a las propiedades circundantes;

- Como muestra de una estructura social brutalmente inequitativa;

- Como una posible ubicaciéon de alto valor de mercado en la que construir un desarrollo inmobiliario de
categoria;

- Como resultado de un acto basico de supervivencia sin alternativas;

- Como un hecho incontenible y modo tipico de conformacion de ciudades en el Tercer Mundo...

Referencias bibliograficas:

(1) ‘De Habitat Il a Habitat Ill: Construyendo con recursos escasos en Latinoamerica,
Julian Salas, Ministerio de Fomento de Espana, Madrid, 2016.

(2) ‘Convivencia y Paz en las Ciudades’,

Madrid, 1 diciembre 2017, Boaventura de Sousa Santos, Director del Centro de
Estudos Sociais de la Universidad de Coimbra, Portugal.

(3) ‘Contra el Hambre de Viviendas. Soluciones Tecnologicas Latinoamericanas,
Julian Salas, Editorial ESCALA, Bogota, 1996.
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10 pardmetros para la identificacion de colectivos ‘mds vulnerables’ (1)

Adela Salas Ruiz, Dra. Arquitecta. ICHaB-ETSAM | adelasalas@ichab.es
Lidia Fernandez Garcia, Arquitecta. ICHaB-ETSAM | lidiafernandez@ichab.es

Como primer paso para mitigar los efectos del COVID-19 en los asentamientos precarios desde la vision de la
Habitabilidad Basica, es necesario identificar los colectivos mas vulnerables (dentro de los vulnerables) y los riesgos
a los que deben hacer frente para desde ahi proponer soluciones sencillas que permitan disminuir el riesgo. A
continuacion, se presentan los parametros a considerar. (2)

1. Accesibilidad

En poblaciones rurales o periurbanas el riesgo de aislamiento debido a la suspension de las labores
de mantenimiento de vias o la eliminacion del transporte publico. Ello conlleva un riesgo, impedir la
asistencia sanitaria o de abastecimiento de productos de primera necesidad durante la emergencia.
o Riesgo extremo: Poblaciones aisladas / rurales dispersas.
e Riesgo alto: Poblaciones rurales con accesibilidad limitada debido al peligro de inundacion o
desprendimientos en las calzadas.
¢ Riesgo moderado: Poblaciones rurales pequenas con caminos en mal estado o por los que no
es posible la circulacion de vehiculos sanitarios.

2. Resiliencia ante amenazas climaticas

Las comunidades que viven en soluciones habitacionales que no tienen seguridad estructural ante
amenazas climaticas corren un riesgo elevado en la situacion de confinamiento ya que éste les obliga a
permanecer en sus casas sin que éstas sean un lugar seguro.

¢ Riesgo extremo: Viviendas situadas en areas inundables.

¢ Riesgo alto: Viviendas sin seguridad estructural ante amenaza climatica (Sismo/huracan).

e Riesgo moderado: Viviendas con sistemas constructivos no duraderos.

3. Acceso a la vivienda
Ante las medidas de confinamiento que se estan pidiendo en todos los paises, se establece una brecha

de vulnerabilidad segun el acceso a la vivienda que tenga la poblacion.
e Riesgo extremo: Poblacion sin acceso a vivienda ya que esta continuamente expuesta al
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contagio del virus.

e Riesgo alto: Poblacion con cuarto en régimen de alquiler debido a que las medidas de
confinamiento limitan la actividad productiva haciendo que no puedan asumir su alquiler.
Ademas, esta poblacion se ve obligada a compartir espacios comunes con otras personas, y
muy probablemente, en condiciones de hacinamiento.

e Riesgo moderado: Poblacion con vivienda en régimen de alquiler debido a que las medidas de
confinamiento limitan la actividad productiva haciendo que no puedan asumir su alquiler.

4. Acceso al agua en la vivienda

Elacceso a agua en la vivienda permite desarrollar las actividades de desinfeccion que aconsejan
las autoridades sanitarias y ademas elimina la necesidad de tener que salir diariamente a por agua,
exponiendose al contagio.
e Riesgo extremo: poblacion sin acceso a agua en la vivienda. Punto de acceso comunitario que
no garantiza al menos 20 L. agua/dia de forma continuada durante todo el ano.
e Riesgo alto: poblacion sin acceso a agua en la vivienda. Punto de acceso comunitario que
garantiza al menos 20 L. de agua/dia de forma continuada durante todo el afo.
e Riesgo moderado: poblacion con acceso a agua en la vivienda durante unas horas al dia.

5. Acceso a saneamiento

El acceso a saneamiento en las viviendas elimina la necesidad de tener que salir diariamente a por
agua exponiéndose al contagio. En el caso de que el uso, sea compartido, bien por los miembros de la
misma familia, o bien por diferentes familias, aumenta el riesgo de contagio.

e Riesgo extremo: poblacion sin acceso a saneamiento en la vivienda.

e Riesgo alto: acceso a saneamiento compartido entre varias familias.

¢ Riesgo moderado: poblacion con acceso a una letrina por vivienda.

6. Acceso a energia

En el caso de aislamiento por contagio, sera necesario tener acceso a energia termica (lena) para
realizar las labores de desinfeccion y a energia eléctrica para mantenerse comunicado (ver punto 10).
e Riesgo extremo: poblacion sin acceso a energia.
e Riesgo alto: poblacion con acceso a energia térmica, pero sin acceso a energia eléctrica.
e Riesgo moderado: poblacion con acceso a energia térmicay a energia eléctrica de manera
puntual.

7. Acceso a gestion de residuos

En el caso de aislamiento por contagio, sera necesario tener acceso a una gestion de residuos segura
que elimine el riesgo de contagio.
e Riesgo extremo: poblacion sin acceso a gestion de residuos intradomiciliario.
e Riesgo alto: poblacion con acceso a gestion de residuos intradomiciliario, pero sin gestion de
residuos comunitarios.
e Riesgo moderado: poblacion con acceso a gestion de residuos comunitarios compartidos por
mas de 15 familias.

8. Hacinamiento

El hacinamiento de la poblacion hace que la probabilidad de propagacion del virus sea mas elevada.
e Riesgo extremo: si mas de tres personas estan viviendo en un mismo cuarto sin posibilidad de
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tener un cuarto aislado.

e Riesgo alto: si existen dos habitaciones y una de ella no es aislada.

¢ Riesgo moderado: si existe mas de un cuarto y éste es un espacio aislado, con ventana a la
calle.

9. Condiciones interiores de salubridad:

Las condiciones interiores de salubridad de las viviendas condicionan el riesgo que supone para la
poblacion el confinamiento.
¢ Riesgo extremo: si la vivienda supera en las horas del dia los 35 °C al interior, conviven con
animales, cocinan en el interior, la vivienda no tiene iluminacion ni ventilacion y los materiales
constructivos no son facilmente lavables (superficies no lisas o porosas).
e Riesgo alto: si la vivienda no tiene iluminacion ni ventilacion y/o los materiales constructivos no
son facilmente lavables (superficies no lisas o porosas).
¢ Riesgo moderado: si la vivienda supera en las horas del dia los 35 °C, la vivienda no tiene
iluminacion ni ventilacion y/o los materiales constructivos no son facilmente lavables
(superficies no lisas o porosas).

10. Acceso a TICs

En el periodo del confinamiento, el acceso a la informacion y la comunicacion por las diferentes vias
posibles es indispensable para alertar de posibles contagios sin desplazarse. Ademas, también sirve
para dar continuidad a otras actividades basicas como puede ser la educacion.

e Riesgo extremo: sin acceso a internet ni a radio.

e Riesgo alto: sin acceso a internet.

¢ Riesgo moderado: acceso a internet no constante.

Notas:

(1) EL 21% de la poblacion urbana latinoamericana vive en barrios marginales, asentamientos informales o
viviendas inadecuadas. No olvidemos que el 81% de la poblacion de la region es urbana. En el ano 2018, el
13,5% de los hogares latinoamericanos no tenia acceso a fuentes de agua en la vivienda, y en las zonas rurales
este porcentaje aumenta hasta un 25%. En estos asentamientos el hacinamiento es inevitable con mas de 3
personas por dormitorio. El contagio sera incluso mucho mas acelerado si no se toman medidas que protejan
a estas poblaciones y les garanticen servicios y atencion basica como el acceso a agua segura, la recogida de
basura, el acceso a alimentacion y el acceso a informacion didactica y clara (Oxfam, 2020).

(2) Entre los parametros no se valora la existencia de poblacion de riesgo determinada por las entidades
sanitarias (ancianos, inmunodeprimidos, poblacion con cardiopatias o enfermedades infecciosas) asi como

el acceso de la poblacion a centros sanitarios o los ingresos de la poblacion de forma intencionada ya que

lo que se pretende es identificar es el colectivo mas vulnerables entres lo que ya estén considerados como

vulnerables por los motivos anteriormente citados.

Referencia bibliografica:
OXFAM, 2020. "EL CORONAVIRUS NO DISCRIMINA, LAS DESIGUALDADES Si.

Vencer la pandemia requiere enfrentar las desigualdades’ Nota informativa OXFAM
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Habitabilidad y Arquitectura

Ignacio Oteiza, Dr. Arquitecto | ignacio.oteiza@gmail.com
Fernando Martin-Consuegra, Dr. Arquitecto | martin-consuegra@ietcc.csic.es

Grupo de Investigacion en Sistemas constructivos y Habitabilidad en la Edificacion. Instituto Eduardo Torroja. (IETCC-CSIC) Madrid.

PROBLEMAS ENFRENTADOS:

EL COVID-19 puede tener un fuerte impacto en los paises en desarrollo debido a las siguientes dificultades y riesgos
especificos:

e Poblacion mayor: el 69% de la poblacion global 260 se encuentra en paises LMICs (low and middle
income countries) [1l

e Conseguir la distancia social recomendada en asentamientos con problemas de hacinamiento [1l.

e  Procurar el sustento en confinamiento: la obtencion de alimentos y suministros basicos [2].

e Altos niveles de analfabetismo dificultan la formacion y concienciacion de la poblacion [1l.

e Abandono escolar, embarazo de ninas y abusos infantiles: 154 millones de nifos estan
temporalmente fuera de las escuelas en América Latina y de Caribe [3].

e Ademas de en la arquitectura sanitaria, la edificacion de riesgo comprende:

e Viviendas precarias altamente ocupadas

e Instituciones en las que se convive en proximidad: residencias, instituciones penitenciarias..

MATERIALES, ACABADOS SUPERFICIALES.

La persistencia en superficies inanimadas es una de las principales causas de la propagacion del COVID-19. En los
materiales de construccion habituales es elevada a 21°C (madera 4dias; ceramica 5d; vidrio 4d; metal 5d; plasticos
4-9d). A temperaturas superiores a 30 °C se reduce. El disefio debe facilitar la limpieza de las superficies. Agua 'y
detergente es suficiente para desinfectar, también disolucion de lejia (0,1% de hipoclorito sodico) [4].

VENTILACION Y RADIACION SOLAR.

Evitar altas concentraciones de humedad. Ventilar cuando la humedad relativa en el exterior es baja y favorecer la
incidencia de la radiacién solar.
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MEDIDAS DE RESPUESTA

(a) ZONAS URBANAS MARGINALES [5]. (Hacinamiento elevado):

Alta densidad, procesos de consolidacion, carencia de espacios comunitarios (excepto las calles y veredas),
carencia de servicios de abastecimiento de agua y saneamiento.

En el corto plazo:
e Infraestructura para aislar y atender a las personas contagiadas mediante la "“medicalizacion” de
espacios publicos.
e Incorporacion de modulos de aseo y lavamanos con suministro de agua para posibilitar la higiene
personal.
e Regular la circulacion en espacios publicos en sentido unico, organizacion de filas para
abastecimiento de alimentos, agua..

En el medio plazo:
e Consolidacion de redes de saneamiento y agua
e Dotacion de espacios publicos comunes (deportivos, escuelas, centros comunitarios, huertos
urbanos)
e Mejora de las condiciones de habitabilidad en viviendas: aislamiento en techos metalicos,
eliminacion de fibrocemento, estrategias de ventilacion natural, acabados superficiales que faciliten
la higiene (mejora de los suelos de tierra).

(b) ZONAS RURALES. [5]. (areas de poblacion dispersa):

En América Latina, mas del 53% de la poblacién rural, esta por debajo de la linea de pobreza.

En el corto plazo:

e Modulos de aislamiento para albergar enfermos aislados que se adosa a la estructura original de la
vivienda. Estructura basica prefabricada y/ o autoconstruccion con materiales locales. En el futuro
estos modulos permiten consolidarse para ampliarla dentro de la filosofia de la vivienda semilla.

o Kits de cultivo de alimentos para el autoabastecimiento.

En el medio plazo:
e Fomentar la vivienda autosuficiente: huertos productivos, energias renovables, almacenamiento de
agua de lluvia y potabilizacion.
e Dotar de equipamiento para una buena atencion de salud primaria y de educacion en estas zonas
rurales.



‘CONTRA EL HAMBRE DE VIVIENDA EN EL TIEMPO DEL COVID-19 15

Referencias bibliograficas

[1] P. Lloyd-Sherlock, S. Ebrahim, L. Geffen, and M. McKee,

‘Bearing the brunt of covid-19: older people in low and middle income countries,

BMJ, vol. 368, Mar. 2020, doi: 10.1136/bmj.m1052.

[2] B. Krishnakumar and S. Rana,

‘COVID 19 in INDIA: Strategies to combat from combination threat of life and livelihood,

Journal of Microbiology, Immunology and Infection, Mar. 2020, doi: 10.1016/jjmii.2020.03.024.

[3] T. Lancet,

‘Redefining vulnerability in the era of COVID-19,

The Lancet, vol. 395, no. 10230, p. 1089, Apr. 2020, doi: 10.1016/50140-6736(20)30757-1.

[4] G. Kampf, D. Todt, S. Pfaender, and E. Steinmann,

‘Persistence of coronaviruses on inanimate surfaces and their inactivation with biocidal agents,

Journal of Hospital Infection, vol. 104, no. 3, pp. 246-251, Mar. 2020, doi: 10.1016/],jhin.2020.01.022.

[5] A. Castro

Respuesta a la pandemia de COVID-19 en poblaciones urbano-marginales y rurales en Ameérica Latina.
(Visita a la web el 21/4/2020) https:/www.latinamerica.undp.org/content/rblac/es/home/blog,/2020/respuesta-a-

la-pandemia-de-covid-19-en-poblaciones-urbano-margin.html




‘CONTRA EL HAMBRE DE VIVIENDA EN EL TIEMPO DEL COVID-19 16

Medidas para reducir el impacto del COVID-19
reduciendo la exposicion a la contaminacion interior
de las estufas de combustibles solidos

Eduardo Sanchez Jacob. Ingeniero Industrial. Investigador del Centro de Innovacion en Tecnologia para el Desarrollo de la

Universidad Politécnica de Madrid (itd-UPM), Espafia | eduardo.sanchezjacob@gmail.com

Justificacion

Segun varios estudios, las personas expuestas a la contaminacion del aire tienen mas probabilidades de morir por
COVID-19. En muchos asentamientos precarios la principal fuente de contaminacion atmosfericas son las estufas
para cocinar o calentar el hogar que utilizan combustibles solidos como lena o carbdn vegetal. La exposicion a la
contaminacion de las estufas es proporcional a:

(1) las emisiones de gases y particulas,

(2) su concentracion en la cocina y el hogar,

(3) el tiempo que estan las personas, especialmente las mas vulnerables, en los espacios
contaminados.

Medidas

Para reducir la exposicion se proponen cuatro tipos de medidas que se pueden combinar, y que en algunos casos
tienen bajo coste:

1. Sensibilizacion sobre la tematica, dando a conocer la cuestion a nivel politico, de expertos en
habitabilidad, de organizaciones de bases y de los habitantes de los asentamientos.

2. Reduccion de las emisiones, facilitando el uso de cilindros gas o electricidad, por ejemplo,
incluyendo dentro de las politicas de lucha contra el COVID-19 la subvencion o donacién de cilindros de
gas o de 50-100kWh de electricidad, y hornillos de gas y electricos. Como alternativa, se puede facilitar
el uso de cocinas mas eficientes.

3. Reduccion de la concentracion de contaminantes en el aire, promoviendo el cocinado en espacios
abiertos y cuando no sea posible, el uso de chimeneas, extractores de humo y ventilacion del espacio
de cocinado abriendo ventanas y puertas.

4. Reduccion del tiempo de exposicion de los habitantes de la casa, especialmente para personas con
mayor riesgo como las mayores o con enfermedades previas, cocinando exclusivamente una persona
sana, y estando solo el tiempo imprescindible en la cocina.
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Impactos adicionales:
Estas medidas, ademas de reducir el riesgo frente a la enfermedad, reduciran el riesgo de otro tipo de

enfermedades cardiovasculares (infarto cerebral, infarto de miocardio) y respiratorias (infecciones respiratorias
agudas, cancer de pulmon, etc.) que son una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en muchos

paises.

Referencias bibliograficas
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Pautas minimas sobre limpieza y desin feccz'o'n de hogares

Carlos Sarmiento Jiménez, Ingeniero de Caminos, Canales y Puertos (UPM Madrid), Responsable de Obras en Canal de Isabel II.

Experto en Agua, Saneamiento e Higiene en Cooperacion Internacional. | csarmientojimenez@gmail.com | 34 636 49 33 92

Se trataria de establecer un protocolo de actuacion vecinal para:

1. Apoyar en la alimentacion de los vecinos enfermos que vivan solos.

2. Trasladar a las familias pautas minimas sobre limpieza y desinfeccion de los hogares para evitar la
propagacion del virus.

3. Creacion de patrullas de desinfeccion de zonas comunes con mucho transito de personas mediante
pulverizadores.

Profundizamos en el apartado 2 de pautas de limpieza y desinfeccion.
Se realizara la desinfeccion con hipoclorito sodico al 0,1 % (1 ppm) pero se explica el significado de esta proporcion
de una forma sencilla.

La lejia domestica (aproximadamente 5% de hipoclorito sodico) es muy efectiva para la desinfeccion de superficies
donde pueda haber virus.

Para que la lejia sea eficaz hay que limpiar previamente las superficies con bayetas humedas, para recoger el polvo.

Despueés de limpiar esas mismas superficies, con otra bayeta humedecida en una disolucion de lejia al 1:50 (llenar
una botella de 1 litro con 20 ml de lejia casera y el resto con agua, 20 ml son 4 cucharadas pequenas).

Es importante preparar la mezcla el mismo dia de su uso. Mojar una bayeta limpia con esta disolucion para
desinfectar las superficies. Limpiar la bayeta con agua del grifo tras cada uso. Usar guantes.

Para la desinfeccion de zonas comunes (propuesta 3) usar la misma proporcion de lejia/agua que la comentada
para la limpieza de superficies (hipoclorito sodico al 0,1%). Para realizar esta limpieza se utilizaran mochilas
pulverizadoras.

La desinfeccion sera especialmente recomendada en espacios mas sensibles en la actual situacion decretada,
tales como la proximidad de centros sanitarios, centros de distribucion de alimentos y en general zonas con mayor
transito de personas.
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Agua, higiene y saneamiento
(Gestion de agnas residuales, de excretas y desechos solidos)

Andreas Schiffer. Experto en WASH. Director de formacion y consultoria FLASH. Docente en Postgrados | http:.//www.flash.org.es

| andreas_schiffer@hotmail.com

En el tema de Agua, Saneamiento e Higiene trabajamos habitualmente con dos objetivos principales:

1. Derecho al acceso adecuado a WASH (incluyendo aspectos de dignidad) y

2. SALUD (Crear acceso para mejorar la salud y las condiciones higiénicas).

Vista la problematica del COVID-19 y desde una perspectiva urbana en asentamientos, barrios, favelas
o0 campamentos de desplazados, me permito dividir el tema WASH en sus principales elementos AGUA,
SANEAMIENTO e HIGIENE, mencionando unas posibles actuaciones en estos sectores.

AGUA

Es obvio que en una situacion de una emergencia causada por un virus, y en las medidas para evitar su
propagacion, hace falta todavia mas agua que habitualmente para garantizar la higiene minima y en especial (como
medida efectiva y aprobada) el frecuente lavado de las manos con aguay jabon. Y se debe tomar en cuenta aqui
que el acceso al agua potable es de todas formas un problema no solucionado en muchos lugares a los que nos
referiremos. En Latinoamérica se ha reforzado en varios sitios el acceso al agua en lugares donde no existen redes
de distribucion con cometida domiciliara. La tecnica del “Water Trucking" o la distribucion de agua por camiones es
un método muy habitual en estas respuestas. Sabemos desde respuestas a emergencias que esta medida no es
implementada siempre de forma correcta y equitativa. Pero seria ahora demasiado nombrar todos los puntos clave
y tambiéen los detalles (los cuales son importantes) que se deberian considerar en esta técnica de distribucion y
por ello refiero al al lector al manual de "Water Truckin' de la AECID, que desarrollamos en 2018 desde FLASH en el
que se describe en 7 pasos esenciales los procedimientos, estandares (Esfera y otros), los resultados deseados y
recursos necesarios para una distribucion correcta y temporal de agua por camion cisterna en emergencias.
https:~/issuu.com/publicacionesaecid/docs/wt_sin_marcas_completo_marzo_29

Mas especificamente en la situacion actual queda anadir que en el panorama del COVID-19 el agua deberia
contener una concentracién de Cloro Residual mas elevada que habitualmente; de un 1mg/litro de CLR para
mejorar la desinfeccion del agua potable. El Manual de ESFERA, como también el de la OMS mencionan lo mismo
para la desinfeccion de agua potable en situaciones con presencia de enfermedades infecciosas.

Pensando en las situaciones de barrios convencionales, tugurios y favelas, los Capitulos 5y 6 del manual de
AECID (rutas de distribucion y tanques y puntos de distribucion) que describen la ubicacion de los puntos de
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distribucion en los asentamiento y el diseno de los puntos de agua, son también importantes. En la respuesta a
esta emergencia, el agua deberia estar disponible lo mas cerca posible a las viviendas para evitar caminos largos
y minimizar el contacto con otras personas. El disefio de rutas y puntos de distribucion puede ser un campo
interesante para personal con conocimientos de planificacion urbana.

HIGIENE

A parte del agua para el consumo diario y del frecuente lavado de manos, es esencial que la poblacion tenga
acceso a jabon, que podria y deberia ser también distribuido casa a casa o en los puntos de distribucion de agua.
Habitualmente todas las intervenciones en el sector WASH llevan una componente importante de educacion

para la higiene. Tambiéen los méetodos del Saneamiento liderado por la comunidad (también en situacion urbana),
estan basados en la activacion y motivacion de la comunidad, el trabajo en grupos, talleres, discusiones y otras
actividades donde el contacto personal entre la poblacion es importante, pero desafortunadamente contradictoria
con el distanciamiento social recomendado en esta situacion. Segun mi opinion es muy dificil o incluso imposible
trabajar con estos métodos en esta emergencia.

SANEAMIENTO

El tema del Saneamiento en la emergencia del COVID-19 y en relacion a una perspectiva urbana en paises
con pobre cobertura de infraestructuras, deberiamos distinguir en los diferentes sectores del saneamiento
habitualmente usados en la accion humanitaria: Gestion de aguas residuales, Gestion de excretas, Gestion de
desechos solidos (basuras), y en una epidemia que causa tantas victimas mortales, la Gestion de cadaveres.

Infeccion de COVID-19 por heces humanas:

Aunque se ha detectado el genoma y el virus infectivo en heces de personas enfermas, la trasmision a traves de
las heces es otra hipotesis para la cual, hasta la fecha, no existe evidencia en esta epidemia. Las manifestaciones
clinicas gastrointestinales no son demasiado frecuentes en los casos de COVID-19, lo que indicaria que esta via de
transmision, en caso de existir, tendria un “‘impacto menor en la evolucion de la epidemia”.

Elriesgo de contraer la COVID-19 por contacto con las heces de una persona infectada parece ser bajo. Aunque las
investigaciones iniciales apuntan a que el virus puede estar presente en algunos casos en las heces, la propagacion
por esta via no es uno de los rasgos caracteristicos del brote. Importante: no obstante, se trata de un riesgo y, por
lo tanto, es una razon mas para lavarse las manos con frecuencia, despueés de ir al bano y antes de comer. (Fuente:
OMS)

De todas formas y en todas las intervenciones en saneamiento, existe la necesidad de incluir metodos de
promocion para la higiene para evitar contaminaciones con enfermedades transmitidas por heces (habitualmente
por ruta fecal-oral). La medida de una buena higiene y limpieza de la instalacion, asi como el lavado de manos
despues del uso de la letrina o el bano deben ser estandar en todos los proyectos, no solamente en la situacion
actual por el COVID-19, sino también para evitar enfermedades relacionadas con el saneamiento.

Las medidas concretas incluyen beber agua hervida, evitar comer alimentos crudos, lavarse con frecuencia,
desinfectar inodoros y prevenir la contaminacion del agua y los alimentos con las heces de personas infectadas. La
falta de higiene en las letrinas podria ser una de las causas de la rapida propagacion del virus.

Gestion de aguas residuales

e Aguas residuales domiciliaras que son conducidas por una red de alcantarillado a una planta de
tratamiento centralizados (EDAR) bien gestionados: Aunque existen las mencionadas dudas sobre
cuanto tiempo sobrevive el virus del COVID-19 en diferentes ambientes, es muy poco probable
que sobreviva un tratamiento convencional de varias etapas y tiempos importantes de retencion
en el proceso de las EDAR. Hasta ahora, no se ha tomado ninguna medida especial en el proceso
convencional de aguas residuales en paises desarrollados afectados por el COVID-19.

e Aguas residuales domesticas (negras pero también grises que tienen su origen de la cocina, ducha,
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lavamanos) las cuales son tratadas in situ por plantas simples domeésticas como un tanque séptico
de dos o mas camaras: Como el tratamiento es parecido al de una planta centralizada y un tanque
séptico bien dimensionado dispone también de un tiempo de retencion de minimo 3 dias, en los
cuales el agua residual pasa por el proceso, se puede asumir de la misma manera que el virus no
sobrevivira. Para asegurar la eliminacion completa, no se deben usar los efluentes del sistema para
un riego superficial durante la duracion de la epidemia en el subsuelo (recomendado también en
tiempos sin epidemias).

e Los sistemas domiciliares de tratamiento anaerobico (tanques sépticos) son sensibles a altas
descargas de desinfectantes, ya que pueden matar o frenar el cultivo de bacterias anaerdbicas en
el tanque. Como se recomienda, mas adelante, una frecuente desinfeccion de los banos con lejia,
debe cuidarse que se utilice abundante agua para enjuagar después de la desinfeccion. Esto diluye
la carga del desinfectante en el tanque y ayuda a la materia organica a neutralizar el desinfectante,
antes de que haga mucho dano al cultivo anaerobico.

Gestion de excretas

e Todo tipo de letrinas sin arrastre hidraulico (‘drop and store’) estan basadas en un principio de
almacenamiento y pretratamiento o proceso de compostaje en el lugar, como las letrinas de hoyo,
letrinas VIP o también los diferentes tipos de letrinas secas (lamadas ecologicas), deben tener
una tapa que se cierre después de su uso, para evitar que moscas y otros insectos tengan acceso
y puedan llevar el virus de nuevo al ambiente. Para evitar el riesgo de que el virus salga de la fosa,
donde debe desaparecer después de unos dias durante la epidemia, se debe evitar el vaciado
de las fosas y cualquier contacto con su interior. A parte de ello es importante en las letrinas de
arrastre, aumentar las medidas de higiene (lavado de manos..) y la frecuente limpieza del interior
de la letrina con desinfectantes como lejia (mezcla de 1 parte de lejia por 5 partes de agua, minimo
una vez al dia).

Gestion de desechos solidos (basuras)

e Desafortunadamente y por el frecuente uso de materiales plasticos desechables (material
de proteccion de un uso.. por razones de higiene como mascarillas, proteccion, guantes..
especialmente en centros hospitalarios, pero también en viviendas) va a aumentar
considerablemente la basura en algunos puntos. Por los peligros de que estos desechos puedan
estar contaminados con el virus, deben aislarse en bolsas de plastico y desechos en la basura
domestica. Pero es importante que no se mezclen (separado en bolsas las basuras). Esto puede
crear enormes dificultades en lugares donde un servicio de retirada de basuras no funcione como
debe. Por ello, es recomendable hacer esfuerzos desde las administraciones para incrementar
también este servicio de basuras de forma significativa durante las epidemias. Hasta qué punto
esto es viable en algunos lugares es incierto. Importante es que no se deben quemar estas basuras
al aire libre y tampoco desechar los materiales de proteccion contaminada sin aislarlos en bolsas
en un contenedor abierto (o peor.. en una zanja). La posible sobrevivencia del virus en la superficie
de materiales como plasticos, tela, papely metales esta indicada hasta varios dias o 78 horas.
Por ello, y como también ocurre con otros tipos de tratamientos de materiales contaminantes-
deberiamos asegurar que pasan varios dias hasta que humanos puedan tener de nuevo contacto
con estos materiales. No sobra comentar que la poblacion debe estar informada del peligro
de contaminacion que conllevan los materiales desechados y conocer la importancia de su
aislamiento y correcto desecho.

Gestion de difuntos

e Enuna pandemia como la de COVID-19, un gran numero de muertos puede exceder rapidamente
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las capacidades habituales locales. En el caso de las enfermedades altamente infecciosas, es
urgente que los procedimientos post mortem, desde la muerte, el examen, la certificacion, el
registro y la liberacion del cuerpo hasta la cremacion o el entierro seguro, se realicen de la forma
mas adecuada y fluida posible.

e Los patologos forenses tienen la funcion de asegurar la gestion adecuada de los cadaveres,
reduciendo al minimo la propagacion del virus, y orientar a las autoridades, hospitales y directores
de funerarias, acerca de lo que se debe 0 no hacer con esos cadaveres. Los equipos de primeros
auxilios, no capacitados, no deben participar en la manipulacion de restos humanos durante los
brotes de enfermedades altamente contagiosas.

e No obstante, esta claro que en algunos sitios, la situacion sobrepasa a las capacidades locales,
como demuestran las noticias de Guayaquil, Ecuador, donde algunos cuerpos de victimas de
coronavirus fueron depositados en las calles. Las morgues se enfrentan probablemente a la
escasez de personal con habilidades expertas y morgues adecuadamente equipadas. Hasta en
lugares como Nueva York se tomaron medidas extremas en forma de fosas comunes o en San
Pablo, Brasil, donde un nuevo cementerio se tuvo que construir de urgencia para los cuerpos de
los fallecidos por coronavirus.

e Cuando se agotan los planes nacionales para el manejo de cadaveres en las pandemias, esto lleva
en su acumulacion a problemas de almacenamiento, refrigeracion, y descomposicion. Eso, como
resultado, aumenta el riesgo de infeccion en toda la comunidad. Se deben establecer morgues
temporales lo suficientemente grandes para acomodar miles de cuerpos. Deberian permitir
la certificacion de las muertes médicas debidas a COVID-19 por parte del médico tratante, sin
necesidad de un examen post-mortem, para permitir un flujo mas rapido de los fallecidos dentro
del sistema. Todo esto debe hacerse asegurando un entierro digno para los cuerpos y un marcado
adecuado de las tumbas como lo requiere el derecho internacional humanitario.
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Descongestion de tugurios, agricultura periurbana y
seguridad alimentaria local

Luis Suarez-Carrefio; Arquitecto urbanista. Ecologistas en Accion | luis_suarez_c@hotmail.com | 34 646 27 67 72

La propuesta plantea una estrategia de descongestion urbana, particularmente de las areas de mayor hacinamiento
poblacional y menores servicios sociales urbanos, que al mismo tiempo pueda mejorar la seguridad alimentaria, la
sostenibilidad y resiliencia de las grandes metropolis latinoamericanas.

Se trata de ofrecer la opcion de relocalizacion a sectores de poblacion actualmente asentada en los llamados
tugurios. Ofreciendo oportunidades de asentamiento y empleo en areas periurbanas, exteriores al continuo
conurbano, vinculadas a nuevas explotaciones agropecuarias, asi como al desarrollo de las infraestructuras
necesarias (habitacionales, de riego, de compostaje, etc.)

Se aprovechara el temor de la poblacion de los tugurios al contagio, asi como la pérdida o la reduccion de

la actividad informal en calle derivada de la crisis y el (relativo) distanciamiento social, para incentivar su
reasentamiento y su reciclaje ocupacional hacia la produccidén agropecuaria, en primer lugar, y también a pequenas
industrias de transformacion.

Estas nuevas areas de produccion agropecuaria permitirian ademas mejorar la seguridad alimentaria de la
metropoli, y al tiempo reducir la huella ecoldgica de los productos agropecuarios que esta consume.

Esta propuesta requiere inversiones publicas considerables, y no es valida universalmente (ninguna lo es); tendria
sentido solo si se cumplen algunos requisitos, en particular:

e Sjien elsuministro de bienes agropecuarios a la metropoli existe una abundancia de productos de
origen lejano, es decir, que se han transportado desde mas alla de los 200 6 300 km.

e Sienelentorno de la metropoli, 0 en sus intersticios periféricos existen suelos potencialmente
aptos para la produccion agropecuaria.
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Garvantia de suministro energeético bdsico

Pablo Diaz Villar, Ingeniero Industrial esp. Tecnicas Energéticas, Profesor de Universidad e investigador en la Universidad de Alcala

| pablo.diaz@uah.es

En el escenario actual, el vector energético es un elemento soporte necesario para el desarrollo de las actividades
fundamentales tanto de servicios colectivos como habitacionales.

Como planteamiento general, se pueden realizar actuaciones en tres niveles:

e Administracion, instituciones y empresas de suministro energético: garantizar el suministro técnicay
econdémicamente.

e Comunidad: planificacion comun de las prioridades de demanda energética y su distribucion
temporal.

e Viviendas: ahorro energético y cumplimiento de actuaciones comunitarias planificadas.

En circunstancias donde la salud individual y la salud publica estan mas relacionadas que nunca, en ambos
sentidos, no es posible desarrollar unicamente acciones individuales, por muchas que sean.

Desde las administraciones, instituciones y empresas implicadas, las actuaciones se deben centrar
fundamentalmente en garantizar el suministro energético en dos frentes: infraestructuras basicas (sanitarias,
alimentacion, residuos y agua potable) y viviendas (iluminacion, alimentacion, educacion y comunicaciones). En
condiciones de limitacion de movimiento es previsible que la demanda eléctrica y energeética en las viviendas se
incremente, por el aumento del tiempo de estancia, si bien puede disminuir en otros lugares por una reduccion de
su actividad.

En estas comunidades existen dificultades recurrentes de suministro energético, con problemas tecnicos y de
escasez de recursos economicos. Asi pues, por una parte, debe haber un reforzamiento de las lineas de suministro
eléctrico y la instalacion de generadores eléctricos adicionales si fuera necesario, usando la tecnologia que en cada
ubicacion sea mas acorde, en costes y mantenimiento. Por otra, se debe garantizar un suministro minimo basico,
independientemente de la capacidad de pago, para controlar el previsible aumento de conexiones irregulares a la
red eléctrica que pueden provocar una caida descontrolada del suministro.

Ademas de este reforzamiento técnico y social, que no es ni inmediato ni barato a corto plazo, como medidas
adicionales para una situaciéon de recursos escasos, se puede realizar en las comunidades una planificacion de los
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servicios esenciales, estableciendo qué tipo de consumos es necesario priorizar. Asi mismo, en las comunidades se
puede acordar una planificacion diaria y horaria del uso de determinados servicios, ya sean individuales o colectivos,
de forma que se optimice la demanda energética y no se produzcan cortes de suministro por picos de demanda

puntuales.

Finalmente, a nivel familiar e individual, se deben tomar todas las medidas de ahorro energético que sean
necesarias y, asimismo, el cumplimiento de las necesidades colectivas acordadas.
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Una frontem expuesta

Aurelio Ferrero, Arquitecto, Ex-Director del Centro Experimental de la Vivienda Economica (CEVE). Ex -Profesor de la Universidad

Nacional de Cordoba. Argentina | aurelioferrero@gmail.com | Telf. 543 51 - 4652 840

La pandemia del COVI-19 es el suceso globalizado mas abarcativo de la historia. AL mismo tiempo ha puesto de
manifiesto con crudeza la frontera entre dos mundos opuestos que cohabitan este mismo globo terraqueo.

Una linea, un limite, una barrera que divide la humanidad entre los que estan por encima de lo necesario a la
supervivencia, y los que estan por debajo de esa condicion. Esta divisoria de aguas ha quedado manifiesta por la
crisis global de una pandemia que afecta a ambos lados, un virus que contagiando a todos por igual, encuentra
posibilidades diferentes segun donde arriba.

EL COVID-19 agudiza esa frontera, cuando coloca la muerte en la escena, y pone en evidencia entre muchas otras,
las desiguales condiciones que hacen vulnerables los sectores mas pobres del mundo para enfrentar la pandemia
desde el punto de vista habitacional.

En pos de mayor justicia distributiva para el cobijo humano, se trata hoy de instalar una vez mas un equilibrio que
reduzca el exceso de construcciones habitacionales que, en espacio, cantidad y sofisticacion inunda alevosamente
los mas ricos, cuando pueden destinarse mas recursos para que los mas pobres alcancen condiciones minimas de
habitabilidad, acorde a su propia cultura. Tierra, tecnologia, financiacion y asistencia técnica suministrados individual
y colectivamente, son los vectores que dinamizaran modos naturales de sobrevivir que siempre han existido. Los
pobladores, los técnicos y los funcionarios comprometidos de hoy contienen las suficientes iniciativas para hacerlo,
pero la decision politica de los estados para identificarlas y aplicarlas masivamente es la que no ha sido suficiente.

Fortalecer la salud habitacional de los mas necesitados, es fortalecer sus recursos para defender la salud integral
de sus cuerpos.

Referencia bibliografica:
http.7www.habitatinclusivo.com.ar/revista/la-vivienda-y-los-sectores-populares/
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Rutas seguras

Adela Salas Ruiz, Dra.Arquitecta. ICHaB-ETSAM | adelasalas@ichab.es
Lidia Fernandez Garcia, Arquitecta. ICHaB-ETSAM | lidiafernandez@chab.es

En las comunidades de extrema precariedad latinoamericanas es muy dificil que las medidas de confinamiento
se mantengan en el tiempo ya que la poblacion (agricultores, ganaderos, trabajadores del sector informal) no
tiene capacidad de ahorro, por lo que deben salir a la calle para ganar algo de dinero para subsistir. Ademas de
las medidas politicas y gubernamentales que puedan implementarse para combatir la economia de subsistencia,
también sera necesario adaptar el espacio publico para el desarrollo de las actividades indispensables diarias de
estas comunidades.

Por ello se propone como una actividad necesaria de implementar la identificacion y sefalizacion de ‘caminos
seguros” por donde la poblacion pueda circular garantizando el distanciamiento social de 2 m minimizando asi, el
riesgo de sufrir contagios. En la medida de las posibilidades, las rutas deberan definirse desde las viviendas hasta
los espacios publicos, albergando en ellos, las infraestructuras viales de conexion con los distintos puntos de
afluencia masiva para el desarrollo de actividades diarias, asi como las infraestructuras de abastecimiento de agua,
incorporando puntos de desinfeccion en cada tramo de la ruta y a la entrada y salida de cada uno de los hitos de
afluencia masiva.

Los criterios para diferenciar estos ‘caminos seguros” seran en funcion del uso y del ancho de las vias. Las vias seran
peatonales o rodadas y solo cuando exista separacion entre el trafico rodado y peatonal, podran ser compartidas.
LLas vias peatonales de ancho inferior a 3 metros seran de un unico sentido; aquellas con al menos 4m de ancho
podran ser de doble sentido (acotando 1m de circulacion para cada uno de los sentidos, separados por 2m de
distancia de seguridad); en el caso de vias con trafico rodado y peatonal, tanto si disponen de acera en uno o en
ambos lados, se debera establecer un sentido de circulacion para cada una de las aceras. La delimitacion de los
caminos seguros se realizara con elementos verticales de madera o metalicos y cinta de plastico, de facil recambio.

Los puntos de afluencia masiva en general son, el mercado, las areas productivas, los puntos de agua o de gestion
de residuos, asi como los identificados por la poblacion en cada contexto. Cada uno de estos puntos, deben
incorporar medidas que permitan el distanciamiento social tales como puntos de entrada y salida diferenciados

y controlados, recorridos interiores diferenciados entre clientes y personal de atencion, utilizacion de materiales
plasticos facilmente lavables (lonetas publicitarias, bolsas para basura) y en el caso de venta de productos en la
calle, debera existir una distancia minima de 2m entre la via y el puesto de actividad. Para dispensar los productos
se recomienda utilizar un sistema de poleas horizontal facilmente instalable entre el puesto de venta y la estructura
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que delimita los recorridos internos. Los caminos seguros seleccionaran tambien espacios abiertos donde se
puedan instalar pequenos puestos de abastecimiento de necesidades basicas, micro mercados, diseminados por el
espacio publico garantizando el distanciamiento social de la misma forma que se hara en el interior de los edificios
existentes, descongestionando asi los puntos de afluencia masiva.

Al mismo tiempo que se definen estas rutas seguras para no contagiados, deberian definirse y sefalizarse las rutas
publicas por donde los sospechosos de contagio puedan circular para llegar a los centros sanitarios, siendo estas
solo utilizadas por la poblacion contagiada o susceptible de haberse contagiado.
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Mapa online para la captura de datos de potenciales contagiados y
aplicacion de sistemas de informacion geogrifica para el andlisis y
el modelado espacio-temporal de la COVID-19

Gustavo Romanillos Arroyo, Arquitecto Urbanista, Doctor en Geografia, Profesor de la Universidad Complutense de Madrid y de la

Architectural Association de Londres | gustavro@ucm.es | +34 609 01 79 95

Se propone la aplicacion de Sistemas de Informacion Geografica (SIG), como una de las herramientas mas eficaces
para analizar y modelar un fendomeno en el que las componentes espacio-temporales tienen una importancia critica.
Muchos analisis se estan haciendo a escala nacional o regional, pero un analisis con una gran resolucion espacial
(calles, cuadras o manzanas) es el que mas importancia tiene en el analisis de las dinamicas de control de la
epidemia. Los SIG con la tecnologia adecuada para este tipo de analisis. Concretamente se puede proponer:

1. Mapa/Aplicacion Online para la geolocalizacion voluntaria de las personas que estén contagiadas
con confirmacion por test o de aquellos potenciales infectados que presenten ciertos sintomas
compatibles con la enfermedad (las personas indican qué sintomas presentan sobre una lista
desplegable). Esto puede ser algo especialmente relevante en paises donde las posibilidades

de realizar tests a una gran parte de la poblacion no sea posible. El mapa podria estar abierto a la
participacion publica, mientras que el mapa en si no tendria por qué mostrar los datos por proteccion
de datos personales, garantizando el anonimato.

2. Si existen datos geolocalizados (direccion, coordenadas, etc.) de contagiados o fallecidos: desarrollo
de un Sistema de Informacion Geografica para visualizar, analizar y modelar las dinamicas de contagio 'y
control de la epidémia, con alta resoluciéon espacio-temporal.

3. Mapas Online abiertos al publico o a equipos tecnicos especificos, que localicen y actualicen el
estado de servicios estrategicos (hospitales, centros de salud, farmacias, etc.). Estos mapas podrian
embeberse en cualquier web de organizaciones externas y serian accesibles desde cualquier
dispositivo.
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Estaciones de lavado de manos en espacios piublicos vulnerables

Javier Cidén Martinez, Arquitecto cooperante, especialista en gestion del riesgo de desastres. CIDON & ARRANZ consultores

internacionales | jcidon@soloarquitectura.com

Junto con el distanciamiento social, el lavado frecuente de manos con agua y jabon durante al menos 40 segundos
es una de las principales medidas de prevencion para evitar la infeccion del COVID-19 y su transmision a otras
personas.

Asi, en los entornos comunitarios como mercados, lugares de culto, instituciones sociales, prisiones, etc., sera
necesario ofrecer acceso a instalaciones que posibiliten el lavado de manos, ademas de acceso a informacion
relacionada.

También, las condiciones sanitarias de las residencias de ancianos, personas con discapacidad, personas sin hogar
o incluso orfanatos y escuelas o universidades pueden ser deficientes cuando carecen de condiciones sanitarias
adecuadas.

Principios de disefio de instalaciones publicas de lavado de manos (estaciones):

e  Evitar que haya que tocar con las manos los dispensadores de agua (grifos), por ejemplo con
mecanismos de pedales o que se puedan accionar con el codo (pulsadores, grifos quirurgicos).
También, el jabon deberia dispensarse sin utilizar las manos (por tanto idealmente jabon liquido).

e Ladistancia fisica entre dos puntos de lavado de manos debe ser como minimo de 2 metros.

e Faciles de transportar, montar y desmontar.

e Ubicacion accesible (sin accidentes geograficos ni barreras).

e Disponibilidad de suministro de agua.

e Realizable por personal no cualificado y con la minima mano de obra.

e Facilde utilizar. La altura del punto de lavado de manos, dependera de la edad de los usuarios y
sera accesible a personas con discapacidad: desde 60 a 120 cm (2 a 4 pies).

e  Se puede fabricar localmente.

e De bajo costo y durable por lo menos durante el periodo de crisis (y preferentemente también para
el medio plazo).

e Considerar la seguridad de las personas usuarias, esto incluye el acoso y abuso sexual.

e Prever la adecuada eliminacién y/o reutilizacion de las aguas grises.

e Anadir estimulos visuales (‘nudgets”) en el entorno, que animen al uso de las instalaciones, como
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lineas pintadas en el suelo que guien al usuario, colocacion de espejos..
Opciones de instalacion de las estaciones de lavado de manos:

e Junto a puntos de agua existentes, por ejemplo en una pared cercana.

e Realizar una instalacion nueva, apoyada en una pared de obra o sobre una estructura de acero.
Esto puede implicar la instalacion de tanques de agua, a ser rellenados periodicamente.

e Estaciones moviles o desmontables, pudiendo colocar varias unidades en cada ubicacion.

Referencias bibliograficas

Alianza Global para el Lavado de Manos - especial COVID-19
https.//globalhandwashing.org/responding-to-covid-19/

Compendio de disenos de estaciones colectivas de lavado de manos, Unicef India

https.7www.indiawaterportal.org/sites/indiawaterportal.org/files/covid-19-handwashing_with_soap_facilities-april_2020-unicef_o.

pdf
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Estacion desmontable con conexion a punto de agua en Venezuela,

UNICEF - Funreahv, con apertura de grifo con pedal y tanque de agua.
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Red bisica de accion sanitaria parva asentamientos in formales

Luis Perea, Doctor Arquitecto y Economista. Profesor de Urbanismo y Ordenacion del Territorio. Universidad San Pablo CEU

Arquitectura. Madrid | lperea.eps@ceu.es | 653 92 45 87

La propuesta global se apoya en 7 puntos vinculados, de los cuales el punto 5 se considera la clave en lo que se
refiere a la escala urbana vy territorial, sirviendo de base para la implementacion de acciones.

1. Coordinacion general.

Se considera esencial arrancar desde la coordinacion con los distintos niveles administrativos nacionales, regionales
y locales. Igualmente con instituciones sectoriales del ambito sanitario, asi como con otras iniciativas en marcha,
asociaciones o colectivos vinculados a la Habitabilidad.

En este sentido, destacar el articulo muy reciente de la division de vivienda y Desarrollo Urbano (HUD) del Banco
interamericano de Desarrollo. Titulado “10 ejes de accion y 20 medidas para mitigar la propagacion del Coronavirus
en los asentamientos informales’, se considera una base para contemplar estrategias:
https./blogs.iadb.org/ciudades-sostenibles/es/pandemia-coronavirus-covidig-asentamientos-barrios-informales-
medidas-emergencia-recuperacion/

2. Localizacion-analisis de los asentamientos precarios en sus dreas estratégicas regionales.

El encaje de cada zona informal en su contexto territorial es determinante. Distancia a hospitales, centros de
salud, espacios de actividad productiva, transporte..son aspectos que deben estudiarse de forma coordinada con
estamentos oficiales, y en base a los estudios técnicos, planes, proyectos, cartografia y toda la documentacion de
que se disponga.

3. Caracterizacion Basica de Asentamientos (comunidades, vecindarios,...) precarios.

Se trata de identificar, de manera eficaz y rapida, los aspectos de Habitabilidad Basica que permitan caracterizar el
grado de precariedad en cada caso. El acceso al agua, al saneamiento, el hacinamiento, la seguridad, la tenencia
del suelo, la falta de dotaciones publicas, las carreteras, energia, .. definiran diferentes tipos de prioridades. Dicha
caracterizacion, puede incluir un estudio de la unidad familiar, tamanos de parcela, agrupaciones, ..informacion que
permita comprender los estilos de vida y otros elementos, que puedan ser relevantes de cara a la situacion de crisis
y confinamiento.
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Se sugiere desarrollar una identificacion de casos de vulnerabilidad extrema, que pudieran aconsejar el realojo (si
fuera posible), ante una situacion de confinamiento o ante la eventual situacion de crisis por amenazas y riesgos
(huracanes, riadas, inundaciones).

4. Identificacion de agentes y lideres locales. Creacion de Comité Técnico y Grupos de Accion Locales.

Desde la maxima coordinacion local-regional-estatal, se propone la creacion de un Comité Tecnico para cada
asentamiento informal. Uniendo administraciones, con jefes tradicionales, representantes de vecindarios,
asociaciones de base, el Comité Tecnico es un canal directo de participacion, difusion y accion, en contacto con la
poblacion.

A su vez, el Comité Técnico se coordinara con Grupos de Accion Locales. Se trata de personas del asentamiento,
que serian capacitados y equipados, para diversas labores vinculadas a la situacion de emergencia sanitaria.

5. Identificacion de una Red Basica de Accion Sanitaria a nivel comunidad, barrio, asentamiento...

Se trataria de analizar la infraestructura basica urbana y de conexion con el exterior, con la que se cuenta en cada
asentamiento, para articular acciones. Aspectos sanitarios (hospitales, centros de salud, consultorios, farmacias..),
educativos (colegios, universidades..), residencias, acceso a agua, saneamiento, energia, drenaje, residuos,
carreteras, espacios productivos y de distribucion de alimentos, etc. serian la base de esta Red.

Dicha Red, compuesta también en lo social por el Comite Tecnico y los Grupos de Accion Local, se podra evaluar
para detectar fortalezas y debilidades, sobre las que actuar. Finalmente, es la Red para sustentar las acciones
concretas que se definan.

6. Priorizacion de Acciones Criticas.

Tambiéen desde la coordinacion entre los distintos estamentos y en base a la posible dotacion de recursos, se
propone la definicion de propuestas y estrategias criticas, en funcion del contexto concreto y de la situacion
especifica evaluada. Se apoyara en la Red de Accion Sanitaria identificada para cada caso.

La definicion de Acciones Criticas se realizara por el Comité Técnico, de la mano de los Grupos de Accion Localy en
coordinacion con los distintos estamentos.

Las propuestas dependeran del contexto especifico, pero se sugiere la revision y consideracion de las acciones
incluidas en:
https.//blogs.iadb.org/ciudades-sostenibles/es/pandemia-coronavirus-covidig-asentamientos-barrios-informales-
medidas-emergencia-recuperacion/

Dentro de éstas, la localizacion de espacios para el aislamiento de la poblacion en riesgo, sera una de las acciones
relevantes (articulo BID citado). En este sentido, identificar aquéllos espacios que puedan servir al aislamiento
(residencias, hoteles,..) resulta critico para anticipar la propagacion del virus.

Se sugiere una estrategia escalonada que, desde lo esencial, vaya calando a los niveles siguientes. Asi, incidiendo
en lo publico, se pueden ir derivando y coordinando las acciones con el ambito domiciliario

7. Evaluacion y ajuste.
El proceso debe ser agil, para lo que se propone un sistema constante de evaluacion y monitorizacion de las

acciones, por parte de los Grupos de Accion Local identificados. Este reporte al Comité Tecnico servira, asi mismo,
para reforzar, ajustar, descartar actuaciones en marcha, asi como para la implementacion de nuevas actuaciones.
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Elementos transversales:

e Trabajo con técnicas GIS, drones, etc.

Fabricacion Digital para provision de material sanitario (FabLab CEU y las iniciativas en marcha con
otros laboratorios y hospitales)

Referencias bibliograficas
Division de Vivienda y Desarrollo Urbano (HUD) del Banco Interamericano de Desarrollo.

‘10 ejes de accion y 20 medidas para mitigar la propagacion del coronavirus en los asentamientos informales”:
https://blogs.iadb.org/ciudades-sostenibles/es/pandemia-coronavirus-covidig-asentamientos-barrios-informales-medidas-

emergencia-recuperacion/
‘Learning from the Ebola Response in cities Responding in the context of quarantine” ALNAP

https:.7www.alnap.org/system/files/content/resource/files/main/alnap-urban-2017-ebola-quarantine.pdf
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La respuesta territorial a la epidemia

n'UNDO Oficina Técnica | Consultoria en ciudad, territorio y mundo humanitario. Verénica Sanchez Carrera + Beatriz Sendin +

Alejandro Del Castillo + Gonzalo Sanchez. | not@nundo.org | (+34) 636 226 196 | 619 958 889 | www.nundo.org

Si algo caracteriza a las epidemias a las que nos enfrentamos actualmente,
es que son dificilmente predecibles: intensidad, frecuencia, duracion,
localizacion, tipo de personas a las que afecta, sintomatologia, etc.

Una respuesta eficiente ha de estar preparada para responder a esta
incertidumbre. Y, en este sentido, nuestra eficacia reside en el nivel de
conocimiento del escenario base con el que contamos, y de los recursos de
que disponemos para hacer frente a la epidemia.

Crisis = (Amenaza+ Vulnerabilidad) / Capacidad de respuesta.

Las principales estrategias de respuesta ante la epidemia del COVID-19 se han centrado en los centros sanitarios,
en su adecuacion y en la implantacion de hospitales de emergencia cuando los centros sanitarios no han tenido la
capacidad suficiente.

Sin embargo, el aislamiento de pacientes y su tratamiento debe ser el ultimo paso de la respuesta, en tanto en
cuanto es en las diferentes fases de la emergencia (preparacion, desarrollo y posterior recuperacion), y en las
distintas escalas de las estrategias (los barrios, poblaciones, nucleos urbanos) donde se juegan algunas de las
batallas mas cruciales.

No puede ser igual la respuesta requerida en grandes entornos urbanos de alta densidad, que en areas rurales
dispersas y mal comunicadas con los centros sanitarios. La respuesta mas eficiente puede pasar en ciertos entornos
por una movilizacion del personal sanitario para evitar desplazamientos de la poblaciéon, mientras en otros lugares
se habra de centrar en optimizar los centros sanitarios existentes.

Una enfermedad de escala global ha de tener una respuesta global, urbana, regional, del territorio, del planeta.

Se plantea por tanto la importancia y necesidad de una estrategia territorial, que entienda la respuesta como
globaly sepa adaptarse a las caracteristicas de los distintos entornos en los que se trabaja.
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Para ellos, se considera fundamental el conocimiento previo y el analisis de la realidad territorial con la que se
cuenta, sus herramientas, debilidades, fortalezas y lugares de oportunidad. Se enumeran a continuacion algunos
puntos fundamentales a tener en cuenta en un analisis previo:

Infraestructuras existentes:

e Infraestructuras de salud, desde los hospitales centrales a la red basica, centros de salud, puestos
sanitarios.. y nivel de equipamiento en cada uno de ellos (personal, capacidad UCI, oxigeno..)

e Analisis de infraestructuras relacionadas con la emergencia: estructuras de agua y saneamiento,
gestion de residuos, gestion de cuerpos, etc.

o Centros logisticos.

e Localizaciones (edificios, terrenos) donde es posible instalar centros de aislamiento y emergencia:
Polideportivos, recintos feriales, centros culturales/sociales..

e Conocimiento de protocolos y capacidades del personal de respuesta disponible.

e Personal extra disponible y posibilidad de trainings para formar gente y escalar la respuesta.

Comunicacion entre ellas y la poblacion:

e Comunicaciones: red viaria, puertos, aeropuertos, sistemas de transporte publico y privado.
e Movilidady flujos de personas (internos y externos).
e Areasinaccesibles para ambulancias o equipos sanitarios.

Poblacion del area afectada:

e Formalidad e informalidad de las areas afectadas.

o Densidades urbanas.

e Salubridad de las areas afectadas (vientos, soleamiento, espacios publicos, areas verdes..)

e Datos poblacionales relevantes: grupos vulnerables, numero promedio de personas por familia,
piramide poblacional..

e Residencias y lugares de concentracion de personas mayores.

e |ugares de congestion y acumulacion de personas: mercados, escuelas, lugares para eventos
deportivos o ritos..

e Redes de abastecimiento de bienes basicos para la poblacion incluso en caso de confinamiento
(alimentos, medicinas..)

Las infraestructuras dotacionales merecen un analisis en profundidad, de modo que se cuente con los criterios
suficientes como para disenar una estrategia eficiente. Es necesaria una deteccion de todas las infraestructuras que
estaran implicadas de alguna manera en la epidemia:

e Las que puedan ser reutilizadas para centros de aislamiento de casos, que seran aquellas
infraestructuras que han de estar cerradas o sin actividad durante un posible confinamiento de la
poblacion.

e Aquellas que estaran abiertas, incluso en caso de confinamiento, y que pueden ser un punto de
contagio importante (transporte publico, mercados o supermercados..)

e Aquellas que deberan ser vigiladas o bajo IPC especial por el alto riesgo para sus usuarios
(residencias de ancianos..)

e Aquellas que estaran prestando servicio y pueden saturarse (centros sanitarios, farmacias,
crematorios).

Ademas, es fundamental analizar las condiciones urbanas y edificatorias en cada area afectada, con el fin de ajustar
la respuesta al estado de las infraestructuras existentes en las diferentes morfologias de barrio y ciudad.
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Un conocimiento previo y en profundidad de la red de infraestructuras a nivel territorial, con las que cuenta un area
afectada por la epidemia, nos permitira tener preparada una estrategia de respuesta rapida, efectiva, contundente y

adecuada.

Madrid, abril de 2020
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