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“Para decidir la importancia que reviste

un problema, ¿debemos preguntarnos

si está de moda o resulta sugestivo?

¿O más bien a cuántas personas

afecta y con qué gravedad?”

– NELSON MANDELA
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Estimado colega:

Los excrementos matan a millones de personas. La falta de condiciones de saneamiento salubres es la

mayor causa de infecciones en el mundo. Es el principal enemigo de la salud a escala mundial; no sólo priva

a cientos de millones de personas de salud, sino también de energía, tiempo, dignidad y calidad de vida.

Durante demasiado tiempo no se ha hablado abiertamente de este problema. Fue la higiene –a la que

contribuyeron el saneamiento y abastecimiento de agua salubres– lo que transformó la salud y la

productividad de los países industrializados; que a estas alturas no haya sucedido lo mismo en los países

pobres es uno de los escándalos pendientes desde hace más tiempo en el mundo.

¿Por qué no ha sucedido? ¿Por qué después de cincuenta años de promesas cien millones de personas de

barrios marginales y precarios siguen defecando al aire libre o en bolsas de plástico? ¿Por qué la materia

fecal sigue contaminado el agua, los alimentos, las manos y los hogares, ocasionando la omnipresencia de

infecciones y enfermedades?

La mayoría de los gobiernos del mundo no han establecido los pilares básicos de la salud pública. Y cuando

los gobiernos no asumen sus responsabilidades son los medios de comunicación quienes deben denunciar la

situación.

En la Cumbre Mundial sobre el Desarrollo Sostenible celebrada en Johannesburgo en 2002, los líderes

mundiales incluyeron un objetivo claro sobre el agua salubre y el saneamiento en los ocho Objetivos de

Desarrollo del Milenio (ODM). El objetivo 7 aspira a asegurar la sostenibilidad ambiental, y una de sus metas

consiste en “reducir a la mitad para 2015 el porcentaje de personas que carecen de acceso sostenible a agua

potable y saneamiento básico”.

Aunque el mundo está en el buen camino para alcanzar el ODM de ampliar el acceso al agua potable, según

la OMS y el UNICEF, la meta mundial de saneamiento no se hará realidad para 500 millones de personas –la

mayoría de las zonas rurales de África y Asia– lo que facilitará la propagación de excretas y enfermedades

que acabarán con la vida de millones de niños y comprometerán seriamente la supervivencia de varios

millones más.

No es probable que se alcancen los ODM sin un movimiento en su defensa y sin un apoyo continuo por parte

de los medios de comunicación. Esta breve publicación tiene por objeto ofrecer información y asistencia

limitadas a los profesionales de los medios de comunicación que estén dispuestos a aceptar el reto.

En las siguientes páginas presentamos algunas de las realidades más significativas, exponemos algunos de

los mitos más extendidos y revelamos la clasificación de los países en función de sus condiciones de higiene;

asimismo, proponemos una lista de comprobación que puede facilitar la evaluación de la actuación de los

gobiernos y presentamos el CÓDIGO DE HIGIENE fundamental que todas las familias del mundo tienen

derecho a conocer hoy día.

Ahora bien, este tipo de datos internacionales tienen un valor limitado; lo realmente relevante será la

investigación realizada en cada país y la difusión de la información obtenida.

La campaña ‘WASH’ –agua, saneamiento e higiene para todos– necesita ver y aprender de los estudios y la

cobertura proporcionada en cada país. Uniéndose a la Red de Medios WASH, se integrará usted en una

comunidad mundial de periodistas dedicados a sensibilizar a la sociedad acerca del agua, el saneamiento y

la higiene para todos.

Atentamente,

Gourisankar Ghosh
DIRECTOR EJECUTIVO

Consejo de Colaboración para el Abastecimiento de Agua y Saneamiento
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En un momento

cualquiera, la mitad

de la población de los

países en desarrollo

padece enfermedades

que se deben a una

misma causa.

Son muchas las razones ofrecidas para justificar la falta de progreso

en la mejora de la higiene, saneamiento y abastecimiento de agua; la

mayoría no son más que pobres excusas. A continuación se

enumeran algunas de las más frecuentes.

1 El problema es la escasez de agua

No es cierto. La mayoría de las ciudades en las que viven numerosas

personas sin agua corriente y sin aseos son ciudades que disponen de agua

abundante, y en las ciudades con escasez de agua, la población más

favorecida rara vez sufre restricciones. El agua para uso doméstico

representa únicamente alrededor del 8 al 10 por ciento del consumo total de

agua. La industria y la agricultura consumen la mayor parte del agua. 

2 El problema es que los gobiernos no tienen dinero suficiente

No es cierto. Se han destinado ayudas para el saneamiento y abastecimiento

de agua por un valor superior a aproximadamente cinco mil millones de

dólares anuales, y los gobiernos de los países en desarrollo han gastado

adicionalmente una cifra similar. Sin embargo, lo que importa es la eficacia

con la que se invierte este dinero. Con un compromiso político y una

estrategia claros, los objetivos de saneamiento y abastecimiento de agua son

alcanzables y asequibles. 

3 El problema es que la población es demasiado pobre y no 

puede pagarlo

Por lo general, no es cierto. Hay millones de personas pobres que pueden

pagar y pagan los servicios de abastecimiento de agua y de saneamiento; y

muchas comunidades de bajos ingresos han realizado progresos

satisfactorios utilizando sus propios recursos. Es más, la población afectada

por la pobreza suele pagar por el suministro de agua de dudosa calidad

varias veces más que lo que paga la población más rica por el agua

subvencionada por el gobierno distribuida directamente a sus casas. Pero

nadie paga de buen grado por un servicio ineficaz.

4 El problema es la falta de medios técnicos

No es cierto. Actualmente existen sistemas de saneamiento y abastecimiento

de agua de bajo costo y viabilidad comprobada –como bombas manuales,

letrinas de pozo y sistemas de recogida de agua de lluvia– que pueden

gestionar y mantener las propias comunidades y que pueden utilizarse en

prácticamente cualquier lugar de cualquier país.

5 El problema es el rápido crecimiento demográfico, especialmente

en las ciudades

Generalmente no es cierto. Algunas de las ciudades más grandes y con

crecimiento más rápido del mundo están logrando resultados mucho mejores

que poblaciones más reducidas y estables. La causa principal y más

frecuente de fracaso es la falta de una gestión eficaz, de autoridades locales

y municipales responsables y de una voluntad política en los países para

resolver el problema.



Tras los mitos, presentamos algunas realidades que los responsables

de medios escritos y de radiodifusión podrán adaptar si lo desean a

las situaciones existentes en sus respectivos países.

1 En un momento cualquiera, más de la mitad de la población pobre de los

países en desarrollo padece alguna enfermedad cuya causa está relacionada

con la higiene, el saneamiento y el abastecimiento de agua. Sólo las

enfermedades diarreicas acaban con la vida de seis mil niños cada día.

2 La mayor parte de las enfermedades del mundo están ocasionadas por la

materia fecal. 

3 En la actualidad, mil millones de personas perviven sin agua salubre y

abundante para beber, lavarse las manos, la cara y el cuerpo, lavar y aclarar

la ropa, cepillarse los dientes, cocinar y limpiar la casa y la cocina.

4 Dos mil quinientos millones de personas carecen de un lugar privado y limpio

en el que defecar y orinar. Por el contrario, recurren a campos, arroyos, ríos,

líneas ferroviarias, cauces de canales, orillas de carreteras, bolsas de plástico,

papel usado, cubos mugrientos y hediondos que son foco de enfermedades

o letrinas insalubres.

5 Un gramo de heces puede contener diez millones de virus, un millón de

bacterias, mil quistes de parásitos y cien huevos de gusanos. 

6 En la mayoría de los países en desarrollo, sólo alrededor del 1 o el 2 por

ciento del gasto público se destina a sistemas de abastecimiento de agua y

de saneamiento de bajo costo. Se gasta más en servicios de alto costo para

una minoría de la población que en servicios de bajo costo para la mayoría.

7 El costo de los sistemas de abastecimiento de agua y de saneamiento ha

caído en picado en los últimos 20 años; aun así, esas tecnologías no han

llegado a los sectores de población con menos recursos.

8 La miseria y las enfermedades de la población socavan la productividad y el

crecimiento económico, ocasionan la pérdida de miles de millones de

jornadas de trabajo todos los años y representan un importante factor de

disuasión para la inversión y el turismo. Según la Organización Mundial de la

Salud, cada dólar invertido en agua y saneamiento reporta un beneficio

económico de entre 3 y 34 dólares, según la región.

9 En 2002, la población total de las regiones en desarrollo sin sistemas

mejorados de saneamiento ascendía a unos 560 millones de personas en las

zonas urbanas, frente a nada menos que 2000 millones en las zonas rurales.

En 2030, cuando las dos terceras partes de la población mundial vivan en

ciudades como consecuencia de la creciente urbanización, un gran número

de personas de las zonas urbanas se encontrarán en una situación similar a

la de quienes viven hoy en los tugurios de esas ciudades.

10 Aumentar el acceso al agua corriente y los aseos no basta para mejorar la

salud. Lo importante es mejorar la higiene, y para ello es necesario que el

CÓDIGO DE HIGIENE se incorpore a las costumbres cotidianas normales de

todas las familias y de todas las comunidades (véase la página 8).
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El objetivo establecido para 2015 de reducir a la mitad la proporción

de la población que no tiene acceso a agua y saneamiento salubres

no se alcanzará a no ser que los gobiernos de cada país tomen la

iniciativa.

Lista de comprobación para la evaluación por los profesionales de los

medios de comunicación de los esfuerzos de los gobiernos por

solucionar los problemas de saneamiento e higiene:

1 ¿El agua suministrada por los servicios públicos es salubre? 

2 ¿Dispone el gobierno de una política en materia de saneamiento e higiene

declarada públicamente (respaldada por declaraciones ministeriales y del

Presidente o Primer Ministro)? 

3 ¿Existe un plan, con presupuesto y plazos, no sólo para impulsar algunos

proyectos piloto, sino para proporcionar agua y saneamiento para todos?

4 ¿Depende la política gubernamental fundamentalmente del suministro de

equipos y de la subvención e instalación de letrinas de uso público gratuito

(una política que rara vez ha surtido efecto en ningún lugar del mundo) o bien

está enfocada a fortalecer a las autoridades locales y municipales y a

respaldar los esfuerzos de las comunidades y de las organizaciones (una

política con muchas más probabilidades de mantenerse y ampliarse)?

5 Si las comunidades de bajos ingresos deciden enfrentarse por su cuenta a

los problemas de abastecimiento de agua y de saneamiento, ¿qué apoyo

ofrecen los gobiernos local y central? ¿Pueden las comunidades recibir

ayuda, como equipos adecuados, créditos, asesoramiento en materia de

salud y promoción de la higiene?

6 ¿Qué opinan los miembros de comunidades de bajos ingresos de sus

servicios de abastecimiento de agua y de saneamiento? ¿Pueden expresar

sus quejas? ¿Son atendidas? ¿Elige la población local a quienes toman las

decisiones sobre dónde y en qué se gasta el presupuesto? ¿Son las tarifas

demasiado bajas para permitir el mantenimiento y la ampliación del sistema?

¿Son demasiado elevadas para que el sector más pobre de la población

pueda pagarlas?

7 Si el agua escasea, ¿disponen la agricultura y la industria de acceso ilimitado

gratuito o subvencionado? ¿Han aprobado los ayuntamientos leyes que

fomenten un uso más racional del agua, incluso por el sector de población

más favorecido? ¿Pagan más los que más consumen? 

8 ¿Existen leyes contra la contaminación de las reservas de agua subterránea

por los sectores agropecuario e industrial? ¿Se aplican? 

9 ¿Está llevando a cabo el gobierno un esfuerzo a escala nacional para

promover la higiene y generar demanda de servicios de saneamiento

salubres? ¿Las escuelas y los centros de salud disponen de abastecimiento

de agua y de instalaciones de saneamiento limpias? ¿Se enseña en las

escuelas el CÓDIGO DE HIGIENE o un sistema equivalente (véase la 

página 8)?

10 ¿Existe una campaña ‘WASH’ nacional que involucre a todos los socios

posibles en la consecución de los objetivos de higiene, saneamiento y

abastecimiento de agua?

¿Está el gobierno cumpliendo
sus obligaciones?

La prueba del

compromiso de un

gobierno con los

pobres es su

compromiso por

proporcionar agua

limpia y servicios

de saneamiento

salubres.
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La Cumbre Mundial sobre el Desarrollo Sostenible de 2002 estableció

el objetivo de reducir a la mitad, antes del año 2015, la proporción de

la población que vive sin acceso a agua y saneamiento salubres.

¿Cómo pueden los medios de comunicación evaluar los esfuerzos realizados en

cada país y las posibilidades de alcanzar dicho objetivo?

A lo largo de los últimos veinte años, el progreso en materia de saneamiento y

abastecimiento de agua se ha visto comprometido por cuatro puntos débiles y

errores principales. 

Cualquier análisis sobre los esfuerzos realizados en la actualidad deberá, en

consecuencia, comprobar si siguen cometiéndose estos cuatro errores

principales. 

1 ¿Hacen algo las autoridades locales?

La falta de gobiernos locales y de autoridades municipales eficientes y

responsables ha sido la barrera para el progreso más frecuente. 

Su tarea no es sencilla: trabajar con las comunidades, invertir en

abastecimiento de agua y saneamiento, garantizar el mantenimiento,

organizar la recogida de residuos, emitir facturas y recaudar ingresos, regular

las empresas de servicios públicos y proteger de forma general el medio

ambiente. 

Para gestionar todas estas tareas, los servicios locales de abastecimiento de

agua deben ser eficientes y autosuficientes económicamente y deben rendir

cuentas ante las comunidades a las que sirven. Sin esta obligación de rendir

cuentas, es probable que se inflen los costes, que se malgasten los recursos,

que prolifere la corrupción, que se retrase el suministro y que la calidad de los

trabajos y el mantenimiento de las instalaciones sean deficientes. 

2 ¿Se está prestando suficiente atención al problema de la higiene?

Solo con mejorar el abastecimiento de agua y el saneamiento no se logrará

mejorar la salud. Lo esencial es mejorar la higiene. Pero esto implica cambiar

los hábitos cotidianos normales de las familias y comunidades. 

¿Qué es una higiene adecuada? Véase la página 8: el CÓDIGO DE HIGIENE

3 ¿Se está generando demanda?

El éxito o el fracaso de los programas de abastecimiento de agua y

saneamiento depende en gran parte de la demanda por el consumidor de

una higiene mejor. Si la demanda fuera escasa, es responsabilidad del

gobierno fortalecerla; de lo contrario, se corre el riesgo de comprometer

todos los demás esfuerzos.

Pero no es sencillo generar demanda, y la educación no basta. La población

pobre, al igual que los ricos, no siempre cumple de forma óptima las

recomendaciones sanitarias. Lo que motiva a todos los sectores de la

población no son tanto las recomendaciones sanitarias, como los

sentimientos de orgullo, vergüenza, repugnancia, clase, imagen de sí mismo

y atractivo personal. En otras palabras: se necesitarán ciertas capacidades de
mercadotecnia social. 

4 ¿Prestan atención los responsables nacionales del abastecimiento

de agua a la población pobre?

Prácticamente todos los países disponen de una política nacional en materia

de gestión del agua. Sin embargo, estas políticas a menudo se centran en las

necesidades de la agricultura y de la industria (que normalmente acaparan un

80 por ciento o más del consumo total de agua). En su celo por mejorar la

producción económica, ¿protege el gobierno el derecho de los pobres a

disponer de la parte que les corresponde, en cantidad y calidad, del agua del

país?

¿Prestan atención los gestores de los recursos hídricos del país al problema

del saneamiento? Una gestión correcta de los recursos hídricos no será

posible si no se mejoran el saneamiento y la higiene. Pero el saneamiento y la

higiene no se podrán mejorar si no se mejora la gestión del agua, por y para

los pobres.

Por su intimidad

y dignidad. 

Por su tiempo 

y energía. 

Por su salud 

y seguridad. 

Por su calidad

de vida.
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Evaluar el estado en que se encuentran la higiene, el saneamiento y el

abastecimiento de agua es realmente complicado.

La ONU produce para cada país cifras que indican qué proporción de la

población tiene acceso a servicios de saneamiento y de abastecimiento de agua

‘mejorados’. Pero estos datos estadísticos apenas proporcionan información

sobre la proximidad de estos servicios a los hogares, o acerca de su salubridad y

limpieza, o sobre si son confiables o si se usan y se mantienen correctamente.

Sí existe, sin embargo, un indicador que permite evaluar de forma general las

condiciones de higiene de un país: la tasa nacional de malnutrición infantil.

A primera vista, puede resultar extraño utilizar la malnutrición como baremo de

limpieza e higiene, porque, ¿no es acaso la malnutrición un problema de

alimentación?

Por sorprendente que pueda parecer, la respuesta suele ser negativa. Salvo en

circunstancias extremas, la malnutrición infantil tiene poco que ver con la

disponibilidad de alimentos y mucho que ver con la higiene, el saneamiento y el

abastecimiento de agua adecuados. Es la exposición frecuente a enfermedades,

particularmente la diarrea, lo que frena el crecimiento de los niños. Las

enfermedades disminuyen el apetito, inhiben la absorción de nutrientes, queman

calorías debido a la fiebre y la lucha contra la infección y ocasionan pérdidas de

nutrientes por efecto de los vómitos y la diarrea. 

Por ello, las enfermedades son la principal causa de malnutrición infantil en los

primeros años de vida, cuando el niño es más vulnerable. Esto explica por qué en

millones de familias hay niños desnutridos, mientras que los miembros de mayor

edad están bien alimentados. También explica por qué hay tantos países en

desarrollo en los que no hay un problema de disponibilidad de alimentos pero sí

de malnutrición. Y por qué las tasas de malnutrición infantil son mucho más

elevadas en Asia Sudoriental que en África, aunque la disponibilidad de alimentos

es prácticamente igual en ambas zonas. También explica por qué la malnutrición

es más frecuente en niños de entre seis meses y dos años de edad, cuando las

necesidades diarias de calorías de estos niños representan únicamente el 2 ó el 3

por ciento del consumo diario de calorías de la mayoría de las familias pobres.

La malnutrición infantil representa, en consecuencia, un buen baremo de la carga

de infecciones a la que se exponen los niños de corta edad. En otras palabras, se

trata de una medida del grado de limpieza: de una higiene correcta en el hogar

(incluida una alimentación salubre de los niños) y de un uso correcto del agua y

del saneamiento.

La pobreza y la densidad demográfica, evidentemente, influyen, dificultando

enormemente las prácticas correctas de higiene en las familias. Particularmente

en zonas urbanas con alta densidad de población, la salud y desarrollo normales

de los niños se ven amenazados constantemente por la presencia de materia

fecal en el entorno y, en particular, por las heces de otros niños.

La ‘clasificación de países’ de la página contigua muestra las tasas de

malnutrición infantil de los 120 países de los que se dispone de información.

Constituye también, por consiguiente, una guía aproximada de las condiciones de

higiene de los países.

Posiblemente los ricos tengan mayor facilidad para aplicar una higiene

correcta que los pobres. No obstante, las reglas de la higiene son

idénticas para unos y otros. En los países industrializados, lavarse las

manos concienzudamente con jabón después de defecar y antes de

manipular alimentos es una práctica de higiene esencial que suele

pasarse por alto y que a menudo ocasiona infecciones. 

Los misiles y los

desfiles no pueden

conferir prestigio a

los países que no

disponen de agua

corriente ni aseos.
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Tasas más recientes de malnutrición infantil de cada país*

La tasa de malnutrición infantil proporciona una orientación aproximada

sobre el nivel de higiene y el grado de exposición a las infecciones. 

*Porcentaje de niños menores de
cinco años con peso para la
edad inferior al peso para la
edad mediano menos dos veces
la desviación típica.

Fuente: UNICEF
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¿Dónde comienza

una calidad de 

vida mejor?

Dos mil millones de

personas conocen

la respuesta.

El agua corriente y los aseos no transforman la salud por sí mismos.

Lo que importa es la mejora de la higiene.

Pero, ¿cuáles son exactamente los aspectos básicos de una higiene correcta?

El sistema de organizaciones de las Naciones Unidas, al que pertenecen UNICEF,

la OMS, el PNUD, el Banco Mundial, el FNUAP, la UNESCO y el Programa Mundial

de Alimentos, ha acordado conjuntamente la información básica en materia de

higiene que ‘deben conocer ahora todas las familias del mundo’.

La difusión de este CÓDIGO DE HIGIENE supone, por consiguiente, un reto

monumental en el que los medios de comunicación desempeñan un papel

fundamental. 

EL CÓDIGO DE HIGIENE
1 Es preciso deshacerse siempre de las heces de manera salubre. El uso de

inodoros o letrinas es el método óptimo. 

2 Todos los miembros de las familias, incluidos los niños, deben lavarse las

manos concienzudamente con agua y jabón o con agua y cenizas después

de todo contacto con heces, antes de manipular alimentos y antes de dar de

comer a los niños. 

3 Lavarse la cara con agua y jabón todos los días ayuda a prevenir infecciones

oculares.

4 El agua debe extraerse de fuentes seguras siempre que sea posible. Los

depósitos de agua deben mantenerse cubiertos para que el agua se

conserve limpia. 

5 Los alimentos crudos o restos de alimentos pueden ser peligrosos. Es preciso

lavar o cocinar los alimentos crudos. Los alimentos cocinados deben

comerse sin dilación o bien deben recalentarse concienzudamente. 

6 Los alimentos, los utensilios y las superficies en las que se preparan los

alimentos deben conservarse limpios. Los alimentos deben almacenarse en

envases cubiertos. 

7 La evacuación de forma salubre de todos los residuos domésticos contribuye

a prevenir enfermedades.

La aplicación de este CÓDIGO DE HIGIENE puede ser complicada en

comunidades pobres que carecen de servicios básicos. No obstante, estas

personas tienen derecho a saber por qué ellos y sus hijos enferman tan a

menudo. El potencial de este CÓDIGO DE HIGIENE para mejorar la salud es tan

grande que ya debería ser parte de la práctica cotidiana de todos, y debería

formar parte de la información habitual del entorno en el que crecen todos los

niños.



ADVOCACY SOURCEBOOK
(Folleto de sensibilización a los objetivos
de WASH)

En esta publicación conjunta del WSSCC y WaterAid

se ofrecen consejos prácticos para realizar alegatos

en defensa del agua y el saneamiento. En el folleto,

que aspira a constituir un útil recurso para todos

aquellos que emprendan iniciativas de sensibilización,

se describen diferentes instrumentos, se dan ejemplos

prácticos y se facilita información sobre los agentes y

los procesos políticos clave. Asimismo, se formulan

recomendaciones con objeto de influir en los grupos

destinatarios en los planos local, nacional e

internacional.

Esta publicación sólo existe en inglés.

Estas publicaciones pueden solicitarse

a la Sra. Cora Cipriano, en la siguiente

dirección: ciprianoc@who.int

En la página www.wsscc.org figura

información actualizada sobre

nuestras nuevas publicaciones.

DE LA GENTE, POR LA GENTE,
PARA LA GENTE

Informe de progreso 2000 – 2003

En este informe se presenta un panorama general

de la evolución del conjunto de los programas del

WSSCC, comprendidos los aspectos destacados de

las actividades de sensibilización y temáticas de los

últimos años. Además, se describe la estructura de

gobierno del Consejo, la composición de sus

miembros y su situación financiera.

LA GRAN CUESTIÓN

Folleto de la campaña WASH

El Consejo de colaboración para el abastecimiento de

agua potable y el saneamiento (WSSCC) puso en

marcha la campaña WASH en la Conferencia

internacional sobre el agua dulce celebrada en Bonn

en diciembre de 2001. La finalidad de la campaña es

movilizar la voluntad política, el apoyo y la acción en

favor de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM).

La campaña WASH se basa en una colaboración

eficaz entre individuos, organizaciones e instituciones

que trabajan en la misma dirección. En esta

publicación se presenta la campaña y se explica por

qué WASH continúa siendo la gran cuestión.   

Nuestras
publicaciones



El desarrollo

sostenible

comienza por

la salud y la

dignidad de

las personas.

Consejo de Colaboración para el Abastecimiento 
de Agua y Saneamiento
(Water Supply and Sanitation Collaborative Council – WSSCC)

International Environment House, 9 Chemin des Anémones
1219 Châtelaine, Ginebra, Suiza

Tél.: +41 22 917 8657   Fax: +41 22 917 8084

E-mail: wsscc@who.int   Sitio web: www.wsscc.org

Únase a la Red de Medios WASH

El WSSCC ha creado una red mundial de profesionales de los medios

dedicados a cuestiones relacionadas con el agua, el saneamiento y la

higiene (WASH).

Esta red servirá como medio de intercambio de información sobre

temas WASH y permitirá poner en común documentos y recursos

pertinentes de sensibilización y comunicación sobre cuestiones de

actualidad.

Como profesional de los medios comprometido en su labor, únase a

nuestra comunidad enviándonos la información de contacto necesaria

(wsscc@who.int), mencionando ‘WASH Media Network’.

El WSSCC les mantendrá informados así sobre sus publicaciones y sus

actividades relacionadas con los medios de comunicación.

WASH Media Award

El WSSCC ha establecido un galardón anual conocido como ‘WASH
Media Award’ (Premio WASH para los Medios), para recompensar a los

periodistas por la cobertura de los temas WASH y por su contribución a

fomentar la toma de conciencia sobre esos temas en su país y región.

Para más información, pueden consultar www.wsscc.org/media-award


