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RESUMEN

Se realiz6 una investigacion para conocer sobre consumo de agua segura en la
comunidad San Antonio, Parroquia Cotundo — Canton Archidona — Provincia de
Napo, cuyo objetivo general fue analizar el conocimiento sobre el consumo de
agua segura en la comunidad San Antonio y como objetivos especificos se
caracterizo a la poblacion segun las variables sociodemogréficas, se determinaron
los conocimientos de la poblacion sobre el consumo de agua segura y se elabor6
un proyecto de intervencion educativa. La comunidad se constituye mayores de

15 a 64 afios, siendo un total de 105 pobladores.

Se aplicd la encuesta que recoge como resultado que predominan los jovenes,
de sexo masculino, en union libre, de la etnia indigena; el nivel de escolaridad
predominante es la educacion bésica, la poblacion tiene dificultad en la
identificacion de fuentes de abasto, métodos purificadores y el almacenamiento.
Por todo lo anterior concluimos que es necesario elevar los niveles de
conocimiento sobre el consumo de agua segura en dicha comunidad esto se
lograra mediante el disefio de un proyecto de intervencién educativa.

Palabras clave: Agua segura, consumo de agua segura, intervencion

educativa.
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ABSTRACT

An investigation was conducted to find out about safe water consumption in
the San Antonio Community, Cotundo - Canton Archidona Parish - Province of
Napo, whose general objective was to analyze knowledge about safe water
consumption in the San Antonio Community and specific objectives characterized
the population according to the sociodemographic variables, the knowledge of the
population was determined on the consumption of safe water and a project of
educational intervention was elaborated. The community is constituted over 15 to

64 years, with a total of 105 people.

The survey was conducted as a result of the predominance of the young, male,
in free union, of the indigenous ethnic group; the predominant educational level is
basic education, the population has difficulty in identifying sources of supply,
purification methods and storage. For all the above we conclude that it is
necessary to raise the levels of knowledge about the consumption of safe water in
this community. This will be achieved through the design of an educational
intervention project.

Keywords: Safe water, Safe water consumption, educationa
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INTRODUCCION

En las Gltimas décadas el hombre se estd convenciendo del deterioro del
medio ambiente y obligan a las diferentes empresas a controlar o depurar en
ciertas medidas sus desechos. No obstante, la dificultad de tratar tan ingentes
cantidades de residuos hace que no sea posible tenerlos bajo control y con
bastante frecuencia acaban ubicandolos inadecuadamente o, en el peor de los
casos, se generan vertidos ilegales incontrolados que constituyen importantes
focos de contaminacion (Toledo, 2012).

Las formas de utilizacion del agua ya sean estas para el consumo
humano, agricultura, servicios domésticos, siempre devenir relacionadas con
actividades encaminadas a mejorar su conservacion, tratamiento 'y
aprovechamiento. El agua se desperdicia en todas partes hasta que realmente
escasea, los paises y las personas consideran natural tener acceso al agua dulce sin
embargo no existe una conciencia que debemos cuidar nuestra naturaleza y

nuestras fuentes de agua (Toledo, 2012)

El agua salubre y facilmente accesible es importante para la salud
publica, ya sea que se utilice para beber, para uso domeéstico, para producir
alimentos o para fines recreativos. La mejora del abastecimiento de agua, del
saneamiento y de la gestidn de los recursos hidricos puede impulsar el crecimiento
econdmico de los paises y contribuir en gran medida a la reduccion de la pobreza
(OMS, 2016)

Sin embargo, cada dia mueren dos millones de personas en todo el
mundo, debido a enfermedades derivadas del consumo de agua en mal estado.
Vale la pena repetirlo, y con todos los numeros, para que la cifra de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) no produzca el efecto mecanico de las
estadisticas: 2.000.000 de muertes diarias de nifios y adultos. Unos 6.000 no

Ilegan a cumplir los 5 afios. (Campos, 2013).



El 70% de la poblacién mundial vive en zonas costeras, y aunque las
aguas cercanas a la costa representan sélo un 0,5% del volumen de agua de todos
los océanos nos, constituyen el habitat de la mitad de los bancos de pesca
mundiales. A medida que aumenta el nimero de personas que reside en zonas

costeras, aumenta también la posibilidad de dafiar este habitat (Coronel, 2012)

El 80% de la poblacion latinoamericana vive en ciudades, pero el
crecimiento no planificado de la periferia urbana y la falta de una gestion
adecuada, hace dificil la provision de los servicios basicos y més ain cuando los
recursos limitados como el agua, se usan de manera inadecuada e indiscriminada.
La falta de infraestructura de calidad en Ameérica Latina, genera una pérdida del
40% del agua potable antes de llegar al consumidor. Para cubrir el déficit, se
extrae mas agua de las cuencas locales, generando un circulo vicioso totalmente

ineficiente (Koutsovitis, 2015).

En Ameérica Latina y el Caribe, la tasa de mortalidad en nifios menores de
5 afios es de 7 a 101 muertes por cada 1000 nacidos vivos, con un promedio entre
38 por cada 1000 nacidos vivos. Las enfermedades diarreicas cobran méas del 8%

de las muertes (32,000 nifios) siendo la diarrea la causa principal (Garcés, 2012)

En 2010, la Asamblea General de las Naciones Unidas reconocid
explicitamente el derecho humano al abastecimiento de agua y al saneamiento.
Todas las personas tienen derecho a disponer de forma continuada de agua
suficiente, salubre, fisicamente accesible, asequible y de una calidad aceptable,

para uso personal y doméstico (OMS, 2016)

Sin embargo, en la Provincia de Napo se reportan a través de las
encuestas realizadas por el Ministerio del Ambiental y la Secretaria Nacional del
Agua (SENAGUA) el alto indice del consumo de agua insegura especialmente en
los nifios/as y adultos mayores en un alto porcentaje, debido a esto las
enfermedades son mas frecuentes, entre ellas: la parasitosis, diarreas cronicas y la

desnutricion infantil. (Senagua, 2015)



La comunidad San Antonio se encuentran en una zona rica en recursos
naturales, la mayoria de la poblacion vive de la agricultura y sea por falta de
recursos o escolaridad incompleta no tienen un trabajo estable, y puesto que la
gran mayoria de pobladores recibe el Bono de Desarrollo Humano se limitan solo
a este ingreso lo que contribuye a su bajo nivel socioeconémico y como
consecuencia una desabastecida canasta familiar; sumado a esto, la existencia de
factores de riesgo ambientales laborales como: exposicion a sustancias nocivas,
ruidos, cortes, mordeduras y picaduras mosquito; por otro lado predisposicién al
desarrollo de enfermedades (antecedentes patoldgicos personales y familiares) los
ubica en el grupo de personas con riesgo teniendo asi, dentro de las principales
problematicas: el consumo de agua insegura, la no existencia de la planta de
tratamiento de aguas residuales para el uso del alcantarillado y generan dafios en
la salud de la poblacion, siendo las principales afecciones: la parasitosis intestinal
y Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) (ASIS, 2016)



Planteamiento del Problema

Durante las visitas domiciliarias y la apertura o actualizacion de fichas
familiares en la comunidad, la mayoria de las viviendas no tienen un adecuado
sistema de aprovisionamiento de agua para el consumo humano y este recurso
vital no tratado amenaza especialmente a los nifios/as menores de 5 afios de edad
y adultos mayores produciendo un sin nimero de problemas en salud como la
EDA, parasitosis y la desnutricion severa. De cada 10 nifios menores de 5 afios, 5
tienen problemas de salud, es decir, en un 50% tienen diferentes enfermedades por
consumir agua insegura, lo que permite afirmar que ésta problematica es la

responsable de la morbilidad y mortalidad en la comunidad.

Formulacién del problema

¢Qué acciones se implementarian para mejorar el conocimiento sobre el

consumo de agua segura en la comunidad San Antonio?



OBJETIVOS

Objetivo General

e Analizar el conocimiento sobre el consumo de agua segura en la
comunidad San Antonio de la Parroquia de Cotundo, periodo enero —
agosto 2017.

Objetivos Especificos:

e Caracterizar a la poblacion de estudio segun variables
sociodemogréficas de la comunidad San Antonio.

e Identificar el nivel de conocimiento sobre consumo de agua segura

que tienen los pobladores de la comunidad.

e Establecer una propuesta de educativa de intervencion sobre
consumo de agua segura en la Comunidad San Antonio.



JUSTIFICACION

El presente trabajo de investigacion tiene como objetivo analizar el
conocimiento sobre el consumo de agua segura la cual se llevd a cabo en la
comunidad, surge como resultado de la visitas domiciliares realizadas y el anlisis
de la situacién de salud y se realizd la entrevista a las familias que permitio
identificar en los hogares el consumo de agua insegura, por tal motivo se disefiara
una propuesta educativa de intervencion sobre consumo de agua segura que va
dirigido a los miembros de las familias entre 15 a 64 afios en la comunidad San
Antonio de la parroquia Cotundo, con el fin de mejorar la calidad de vida de la

poblacién elevando su nivel de conocimiento y practicas.

Aqui radica la importancia de un proyecto que pretende viabilizar la
implementacidn de practicas sanitarias correctas sobre el uso y consumo de agua
segura en los moradores de la comunidad San Antonio ya que al incrementar el
nimero de personas que consuman agua segura, disminuira el indice de
enfermedades infectocontagiosas, disminuyendo la tasa de morbi-mortalidad
infantil al tiempo que va generando en la comunidad los habitos correctos de

higiene, que satisfacen sus necesidades basicas y mejora su calidad de vida.

Con el proyecto se pretende lograr cambiar el consumo de agua insegura
disefiando una propuesta de intervencion educativa para reducir las enfermedades
en la comunidad desde la perspectiva de la promocion de salud como eje de
accion del Ministerio de Salud Puablica dando acatamiento a uno de los

lineamientos de las Politicas del Estado.



CAPITULOI

1. Marco tedrico

1.1 Fundamentacion Tebrica

1.1.1 Antecedentes histéricos

Los seres humanos han almacenado Y distribuido el agua durante siglos.
En la época en que el hombre era cazador y recolector el agua utilizada
para beber era agua del rio. Cuando se producian asentamientos humanos de
manera continuada estos siempre se producen cerca de lagos y rios. Cuando no
existen lagos y rios las personas aprovechan los recursos de agua subterraneos que
se extrae mediante la construccion de pozos. Cuando la poblacién humana
comienza a crecer de manera extensiva, y no existen suficientes recursos
disponibles de agua, se necesita buscar otras fuentes diferentes de agua (Lenntech,
2017)

Desde sus comienzos el hombre aprovecha el agua superficial como
primera fuente de abastecimiento, consumo y via de transporte, por ello el valle de
los rios es el lugar escogido para establecer las primeras civilizaciones, alli el
hombre aprende a domesticar los cultivos y con ello encuentra la primera
aplicacion al agua lluvia; pero no depende directamente de ella para su
supervivencia debido a la presencia permanente del agua superficial. Cuando las
civilizaciones crecieron demograficamente y algunos pueblos debieron ocupar
zonas aridas o semiaridas del planeta comenzé el desarrollo de formas de
captacion de aguas lluvias, como alternativa para el riego de cultivos y el

consumo domeéstico (Suéarez, 2013)

Hace aproximadamente 7000 afios en Jericé el agua almacenada en los

pozos se utilizaba como fuente de recursos de agua, ademas se empezd a
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desarrollar los sistemas de transporte y distribucion del agua. Este transporte se
realizaba mediante canales sencillos, excavados en la arena o las rocas y mas tarde
se comenzarian a utilizar tubos huecos. Por ejemplo, en Egipto se utilizan arboles
huecos de palmera mientras en China y Japon utilizan troncos de bambu y mas
tarde, se comenz0 a utilizar cerdmico, madera y metal. En Persia la gente buscaba
recursos subterrdneos. El agua pasaba por los agujeros de las rocas a los pozos
(Lenntech, 2017).

El agua, ademés de hacer viable la permanencia humana en sus
alrededores, aseguraba la disponibilidad de terrenos relativamente fértiles donde
era posible practicar la agricultura y la pecuaria o donde la fauna local, terrestre o
acudtica, podia convertirse en una importante fuente de proteinas para los
habitantes (Moya, 2011).

Pues hace 7000 afios en Jericd toda el agua que se almacenaba en los
pozos se utilizaba como fuente de recursos de agua y también fue la época donde
nacen las ideas de la distribucion de agua tales como Egipto que utilizaban los
arboles huecos de palmera o también como en china que utilizaban los troncos de

bambd y asi lograr conducir el agua hasta un determinado lugar (Triago, 2015).

En Persia la gente buscaba recursos subterraneos. El agua pasaba por los
agujeros de las rocas a los pozos (Triago, 2015).

Y Alrededor del afio 3000 a.C. en la antigua Grecia el agua de
escorrentia, agua de pozos y agua de lluvia eran utilizadas incluso para su
consumo porque la poblacién estaba aumentando y tuvieron que almacenar esa
agua y luego distribuirla mediante la construccion de una red de distribucion y el
agua que sobraba lo retiraban mediante los sistemas de aguas residuales igual que

lo que hacian con el agua de lluvia (Triago, 2015).



1.1.2 El Agua

1.1.2.1 Agua potable

Se denomina agua potable o agua para consumo humano, al agua que
puede ser consumida sin restriccion debido a que, gracias a un proceso de
purificacion, no representa un riesgo para la salud. El término se aplica al agua
que cumple con las normas de calidad promulgadas por las autoridades locales e

internacionales (Lopez, 2012)

1.1.2.2 Agua entubada

Al entubar el agua se reduce el riesgo de contaminacion y hay menos
lugares donde se pueden criar zancudos o caracoles. Un sistema de agua entubada
debe planearse cuidadosamente, tomando en cuenta cuanta agua Se necesita,
cuénta esta disponible y cuénta serd necesaria en el futuro debido al crecimiento

de la comunidad (Guevara, 2014)

1.1.2.3 Agua segura

Es el agua que no contiene bacterias peligrosas, metales toxicos
disueltos, o productos quimicos dafiinos a la salud, y es por lo tanto considerada
segura para beber, por tanto, es apta para el consumo humano en cantidad
suficiente para las necesidades bésicas de las personas y con una calidad

suficiente para que no represente ningun peligro para su salud (OMS, 2015)

1.1.2.4 El agua para la vida.

El agua es el principal componente de todas las formas de vida

conocidas. So6lo se consideran zonas habitables del Cosmos aquellas capaces de
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albergar agua en estado liquido. Cada molécula de agua se compone de dos
atomos de hidrégeno y uno de oxigeno, dos de los elementos m&s comunes que
existen (Costez, 2016)

Podemos comenzar diciendo que el agua es uno de los elementos
naturales que se encuentra en mayor cantidad en el planeta Tierra. Ademas,
podemos agregar que el agua es uno de esos elementos que mas directamente
tienen que ver con la posibilidad del desarrollo de distintas formas de vida. Del
mismo modo que sucede con el oxigeno, el agua es esencial para que tanto los
vegetales como los animales, el ser humano y todas las formas de vida conocidas

puedan existir. (Gomez, 2017).

1.1.3 El ciclo del agua

No se inicia en un lugar especifico, pero para esta explicacion asumimos
gue comienza en los océanos. El sol, que dirige el ciclo del agua, calienta el agua
de los océanos, la cual se evapora hacia el aire como vapor de agua. Corrientes
ascendentes de aire llevan el vapor a las capas superiores de la atmosfera, donde la
menor temperatura causa que el vapor de agua se condense y forme las nubes. Las
corrientes de aire mueven las nubes sobre el globo, las particulas de nube
colisionan, crecen y caen en forma de precipitacion. Parte de esta precipitacion
cae en forma de nieve, y se acumula en capas de hielo y en los glaciares, los
cuales pueden almacenar agua congelada por millones de afios. En los climas mas
calidos, la nieve acumulada se funde y derrite cuando llega la primavera. La nieve
derretida corre sobre la superficie del terreno como agua de deshielo y a veces
provoca inundaciones. La mayor parte de la precipitacion cae en los océanos o
sobre la tierra, donde, debido a la gravedad, corre sobre la superficie como
escorrentia superficial. (USGS, 2016)
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1.1.4 Propiedades de Agua.

Las propiedades quimicas del agua. Usted probablemente sabe que la
descripcion quimica del aguaes H2O. Como se muestra en el diagrama de la
izquierda, un atomo de oxigeno liga a dos atomos de hidroégeno. ... Al agua se le
Ilama el "solvente universal" porque disuelve méas substancias que cualquier otro
liquido (USGS, 2016)

A veces se dice que el agua es el "solvente universal" gracias a su
habilidad para disolver una amplia gama de solutos. Sin embargo, este nombre no
es completamente exacto, ya que existen algunas sustancias (como los aceites)

que no se disuelven bien en agua (Academy, 2017).

1.1.3 Contaminacion del agua

1.1.5.1 Contaminacion de los rios ecuatorianos

Los principales rios del Ecuador estdn contaminados, unos mas que otros,
principalmente a causa de la destruccion de las fuentes de agua este fendmeno se
da por causas fisicas, quimicas y bacterioldgicas, entre las que sobresalen la
actividad petrolera en la Amazonia, evacuacion de desechos domeésticos e
industriales en ciudades, funcionamiento de centrales hidroeléctricas y represas
gue desvian el cauce normal de rios. Otras estan vinculadas con actividades
agricolas, por el uso y abuso de agroquimicos, acumulacién de sedimentos por la
erosion del suelo y deforestacion para ubicar poblaciones o industrias (Coronel,
2012).

1.1.5.2 Contaminacion de rios y lagos

La contaminacién es una problematica més antigua que la contaminacion
ambiental, pero que con el aumento de la poblacion de las ciudades que han

nacido a las orillas de los mismos, el volumen de desperdicios tanto organicos,
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producto de desagues cloacales, como quimicos, como consecuencias del
desarrollo industrial, se increment6 de manera tal que las aguas del mismo se ven
afectadas de tal forma que su composicién deja de ser natural, afectando tanto a la
fauna y flora que se alimenta de la misma como a los humanos que la beben
(Hacked, 2013)

Los rios y los lagos son fuentes de agua dulce del planeta tierra. De ellos
obtenemos el agua para beber, para uso doméstico, para riego y para la industria.
Pero también son los receptores de aguas servidas liquidas y residuos solidos que
los contaminan. Ademas, la modificacién de los cursos de agua (causada por
construccién de represas y entubamiento de rios) cambia sustancialmente los

ecosistemas acuaticos (OMS, 2014)

1.1.6 Enfermedades que se pueden transmitir por agua contaminada.

El agua contaminada determina la aparicion de innumerables
enfermedades que afectan a muchas personas en el mundo. La gran dependencia
que tenemos del agua y la frecuencia con la que la utilizamos hacen que sea el

medio ideal para transmitirse de una persona a otra (Cordobesa, 2015).

La mayoria de las enfermedades transmitidas por el agua es causada por
microorganismos encontrados en depositos de agua dulce, generalmente después
de la contaminacién por las heces humanas o animales. La transmision del agente
infeccioso a traves del agua puede ocurrir por contacto con la piel durante el bafio,

por ingestion o aspiracion de los gérmenes presentes en el agua (Pinheiro, 2017).

1.1.6.1 Diarrea.

Las diarreas causadas por infecciones pueden durar unos dias, o algunas
semanas, como en la diarrea persistente. Cuando la diarrea persiste puede dar
lugar a deshidratacion y shock. En este caso es necesario reemplazar los liquidos

perdidos en el cuerpo. La diarrea severa puede suponer una amenaza para la vida
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debido a la perdida de fluidos por el cuerpo, particularmente en el caso de nifios 0
jévenes, malnutridos y personas con problemas en el sistema inmunologico (
Lenntech, 2017)

1.1.6.2 Coélera

“El colera es una enfermedad infecciosa aguda, provocada por la bacteria tipo
‘Vibrio Cholerae'. Se caracteriza por desarrollar de forma muy brusca una diarrea muy
importante y vomitos ocasionales. Estas caracteristicas hacen que en principio sea
dificil distinguirla de otro motivo de diarrea. Aungue en general el cuadro clinico es
leve, puede suceder que ladeshidratacion seaextrema, lo que puede provocar
la muerte. La enfermedad requiere cuarentena y es de declaracion obligatoria nacional e

internacionalmente” (Sevilla, 2015)

1.1.6.3 Hepatitis A

Es una enfermedad hepética causada por el virus de la hepatitis A
(VHA). Este se transmite principalmente cuando una persona no infectada (y no
vacunada) come o bebe algo contaminado por heces de una persona infectada por
ese virus. La enfermedad estd estrechamente asociada a la falta de agua salubre,

un saneamiento deficiente y una mala higiene personal (OMS, 2017)

1.1.6.4 Fiebre Tifoidea

La bacteria de la fiebre tifoidea esta presente solamente en los humanos,
y se transmite a través de alimentos o aguas contaminadas con las heces o la orina

de los infectados.

Produce un cuadro con fiebres muy altas, de hasta 40°C, y puede tener
complicaciones muy graves, e incluso resultar mortal si no se trata de forma

adecuada. Ademas de la fiebre, los pacientes sufren un dolor abdominal intenso.
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En los nifios pequefios puede ser particularmente grave, maxime en los entornos
con escaso acceso a recursos sanitarios en los que suele proliferar (Arponen,
2017)

1.1.7 El agua purificada.

El agua purificada es el agua usada generalmente para consumo humano,
es lo mas cercano al agua potable que se tomaba hace miles de afios por el
hombre. El agua purificada, como su nombre lo dice es agua potable que se
somete a diferentes procesos de purificacion, para poder lograr los estandares de
calidad que le dan el nombre de agua purificada, que generalmente son mas

estrictos que los del agua potable normal (Hidalgo, 2015)

1.1.7.1 Métodos de purificacion del agua.

1.1.7.1.1 Hervir el agua.

Es el método mas seguro y sencillo, pero no siempre es posible utilizarlo.
La mayoria de microorganismos (bacterias y virus) son neutralizados al alcanzar
una temperatura de 65°-70°C durante un minuto. A nivel del mar, el agua hierve a
100°C; por lo que, un minuto después de llegar a la ebullicién, el agua esta

desinfectada (se requieren 3 minutos por encima de 2.000 metros) (Gilse, 2014).

B ) o | @ Sz

Métodos de desinfeccién del agua: EBULLICION

1. Hervir el agua durante 15
minutos

2. Dejarla enfriar para su uso

3. Usar recipientes limpios y
tapados para almacenarla

4. Servir con utensilios Iimm’s»s
e

llustracion 1. Hervir el agua
Fuente. Cofepris
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1.1.7.1.2 Metodo SODIS.

Se deja el agua a la exposicion de la luz solar durante 5 o 6 horas, en una
botella transparente que se dispone horizontalmente en una superficie plana

después de haber enfriado el agua estara lista para ser consumida (Gilse, 2014).

o

4. Ahora, llene la botella
completamente y cierre Ia tapa.
Trapt

o Ll

5. Cologue la botella sobre una 6. O pongala en el techo o en un 7. Exponga la botella al sol 8. Ahora, el agua esta lista para su
calamina. sitio d facil acceso. desde la mafana hasta la noche, consumo después de haber
por o menos 6 horas. enfriado.

1. Lewe bien la botella al usarla por

primera vez.

B

llustracién 2. Método de SODIS
Fuente: Cofepris

1.1.7.1.3 Filtrar

Existen varios tipos de filtros en el mercado adecuados segun el tipo de
viaje que se prevea. La mayoria de filtros se basan en cerdmicas porosas,
adecuados para filtrar gérmenes de contaminacién fecal tales como: bacterias,

quistes de protozoos, huevos de parasitos, larvas, pero pueden dejar pasar virus
(Gilse, 2014).

Filtro Casero

Recipiente con tapadera de entre 30 y 60 cms

- que puede ser desde un recipiente de basura

hasta un barril.

jruesa

~ e N > ﬁ(sﬂ Gravilla (piedras pequenas)

llustracién 3. Filtrar
Fuente: Cofepris
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1.1.7.1.4 Clorar

Método clasico de potabilizar el agua. Las dosis usuales son dos gotas de
cloro al 5% por litro de agua o la dosis correspondiente de cloro en pastillas
comerciales. Si no hay otra opcién se puede usar 8-10 gotas de lejia casera por
litro de agua. Dejar reposar 30 minutos. La cloracion es eficaz contra bacterias y

ciertos virus, pero no contra los parasitos y en particular las formas quisticas.
(Gilse, 2014).

% Para desinfectar el agua:

1 Lave bien
‘ ll el recipiente
1 litro 6 gotas 1 gota |

Clorar el agua ‘ ‘ |
A\ - [ e

3 K\— 1 Si elige clorar el agua, agregue | fciond ‘
[ _# la cantidad de cloro de acuerdo F |

lodl ¥ alss instrucclones del envase y 20 N . ;::‘ et |
a la cantidad de agua a clorar. P ks
> { { {

] ll Dosificacion del cloro: Sy

| coitiin Cloro del
Centro de
ca Salud det Msp | (<©

[ Espere al menos N 30 R
30 minutos para o D)) . 5 PPy =)
consumir el agua segura. ¢
[ N > |
e |

' !
|
I
Hervir el agua } ‘ 50 galones

|
10t 21ta
‘ 200ros | e e |
Si elige hervir el agua, 10 -
> minutos
hégalo por un minimo
de 10 minutos. ‘ !

‘l Cuide el agua seguraJ ‘

‘ * Mantenga siempre tapados ——
los bidones o recipientes.

| + Coloque el bidén en un lugar ‘

| protegido por los animales

llustracion 4. Método de cloracion
Fuente: Cofepris
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1.2 Fundamentacién legal

La Constitucién aprobada en el 2008 constituye el marco normativo que rige la
organizacion y vida democratica del pais, representa un nuevo pacto social para la
garantia y ejercicio de los derechos y responsabilidades en funcion del logro del
Buen Vivir, el Sumak Kawsay. En la constitucion del Ecuador del afio 2008 en el
Capitulo Segundo de los Derechos del Buen Vivir Seccion primera Agua y
alimentacion como un derecho (Constitucién de la Representante del Ecuador,
2008).

Art. 12.- refiere “El derecho humano al agua es fundamental e irrenunciable. El
agua constituye patrimonio nacional estratégico de uso publico, inalienable,
imprescriptible, inembargable y esencial para la vida.” (Asamblea Nacional
Constituyente Ecuador, 2008) Desde la perspectiva de una concepcion integral de
la salud y de la vision integradora del marco constitucional, varios de sus
capitulos y articulados establecen derechos y garantias que se relacionan con la
generacion de condiciones saludables (Constitucion de la Representante del
Ecuador, 2008)

El Plan Nacional del Buen Vivir 2013 a 2017.
El Plan Nacional del Buen Vivir, en concordancia con los mandatos
constitucionales define objetivos, politicas y metas prioritarias que en salud se

puede resaltar los siguientes:

En el Objetivo 1 “Auspiciar la igualdad, la cohesion y la integracion social y
territorial en la diversidad”, La Politica:

Se orienta a garantizar los derechos del Buen Vivir para la superacion de todas las
desigualdades, en especial, salud, educacion, alimentacion, agua y vivienda. En
salud plantea la ampliacién de la cobertura a través del mejoramiento de la
infraestructura, equipamiento de los servicios de salud y la superacion de las
barreras de ingreso; impulsar el acceso seguro y permanente a alimentos sanos,
suficientes y nutritivos; universalizar el acceso a agua segura y la asignacion

prioritaria y progresiva de recursos publicos para propender al acceso universal y
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gratuito a los servicios de salud en funcion de criterios poblacionales, territoriales
y de equidad social (MAIS, 2013).

Ley Organica de Salud Art.6.
Es responsabilidad del Ministerio de Salud Pablica:
Disefiar e implementar programas de atencion integral y de calidad a las personas

durante todas las etapas de la vida y de acuerdo con sus condiciones particulares.”

Art. 10 Quienes forman parte del Sistema Nacional de Salud aplicaran las
politicas, programas y normas de atencion integral y de calidad, que incluyen
acciones de promocion, prevencion, recuperacion, rehabilitacion y cuidados
paliativos de la salud individual y colectiva, con sujecion a los principios y

enfoques establecidos en el articulo 1 de esta Ley” (MAIS, 2013)
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1.3 Definiciones conceptuales

Agua: “El agua es un compuesto quimico muy estable, formado por atomos de
hidrogeno y oxigeno, de formula H20O. El agua es inodora, insipida e incolora, y
su enorme presencia en la Tierra (el 71% de ésta se encuentra cubierta de agua)
determina en buena parte la existencia de vida en nuestro planeta” (Moreno, 2015)

Agua segura: “Por agua segura se entiende el agua apta para el consumo humano
en cantidad suficiente para las necesidades basicas de las personas y con una
calidad suficiente para que no represente ningun peligro para su salud” (OPS,
2014)

Agua escorrentia: “Son las aguas que caen y corren sobre los techos de los
edificios, en calles, aceras y en cualquier otra superficie impermeable durante un
evento de lluvia. Estas aguas en lugar de introducirse en el suelo, corren sobre las

superficies y llegan a los drenajes pluviales” (Gutierrez, 2015)

Purificacion de agua: “Las impurezas suspendidas y disueltas en el agua natural
impiden que ésta sea adecuada para numerosos fines. Los materiales indeseables,
organicos e inorganicos, se extraen por métodos de criba y sedimentacion que

eliminan los materiales suspendidos” (Silva, 2016)

Bacteriologico: “Es una ciencia muy importante para la salud ya sea de humanos
o animales puesto que el buen uso de los conocimientos microbioldgicos pueden
llevar a un nivel muy avanzado ya sea de prevencion o cura de enfermedades”
(EcuRed, 2013)

Hepatitis A: “Es una infeccion del higado altamente contagiosa causada por el
virus de la hepatitis A. Ese virus es uno de los muchos tipos de virus hepaticos
que causan inflamacion y afectan la capacidad de funcionar de tu higado”
(Artiaga, 2016)
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CAPITULO 11

2. Metodologia

2.1 Disefio de la Investigacion

El trabajo de investigacion sobre consumo de agua insegura en la

comunidad San Antonio clasifica como:

2.1.1 Descriptivo.

Se realizé la investigacion de analizar la realidad, con el fin de describir

debidamente la situacion de consumo de agua insegura.

2.1.2 Transversal.

Porque la investigacién va a tomar los datos reales en un momento

determinado, especificamente en la aplicacion del instrumento aplicado.

2.1.3 Investigacién documental

Como parte esencial de un proceso de investigacion, puede definirse

como una estrategia den la que se observa y reflexiona sobre realidades teoricas y

empiricas usando para ello diferentes tipos de documentos donde se indaga,

interpreta, presenta datos e informacion sobre un tema determinado de consumo

de agua segura.
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2.2 Poblacién y muestra

2.2.1 Poblacién

La poblacién de estudio es de los habitantes de la comunidad San

Antonio perteneciente a la Parroguia Cotundo, que estad constituida por 170

habitantes, los cuales 90 son hombres y 80 mujeres.

2.2.2 Muestra

Para determinar la muestra se aplicaron criterios de inclusion y exclusion,

quedando definido 105 habitantes, los cuales 53 de sexo masculino y 52 de sexo

femenino como sujetos de la investigacion en la comunidad San Antonio.

2.2.2.1 Criterio Inclusién.

En esta investigacion se tomd como pardmetros de inclusién a los

pobladores que vivan en la comunidad que comprendan edades entre 15 — 64 afios

y aquellos que dieron su consentimiento.

2.2.2.2 Criterio Exclusion.

En la investigacion realizada se excluyo6 a la poblacion menor de 15 afios,

por lo que no participan en las reuniones convocadas en la comunidad y también a

las personas con discapacidad.
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2.2.3 Caracteristica socio demogréfico

2.2.3.1 Ubicacién

La comunidad San Antonio esté ubicado en la Provincia de Napo, Cantdn

Archidona, Parroquia de Cotundo.

2.2.3.2 Clima

Su temperatura es de 28 a 32 °C, se caracteriza por tener un clima

tropical himedo y los regimenes de lluvia son versatil caracteristico en la

amazonia ecuatoriana.

2.2.3.3 Limite geograficos

Sus limites se encuentran al norte con la comunidad Cascabel, al sur con

la comunidad Reten, al este con la comunidad Kindi Urku, y al oeste con el

Centro Cotundo.

2.2.3.4 Acceso al territorio

La accesibilidad para llegar a la comunidad es via terrestre, camino

lastrado de tercer orden que permite el acceso a la comunidad San Antonio.
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2.3 Métodos y técnicas de investigacion

2.3.1 Métodos tedricos

Se emplearon para la busqueda en la literatura de los principales
enfoques acerca del desarrollo del conocimiento sobre consumo de agua segura en

la comunidad San Antonio.

e Andlisis documental

Se utilizé este método para obtener la informacion y la incorporacion de
conocimientos para su procesamiento, a través de las fichas familiares, Analisis de

la Situacion Integral de Salud (ASIS), ademas de utilizarlo en el marco tedrico.

2.3.2 Métodos empiricos

Permite observar la problematica del consumo de agua insegura en la
comunidad San Antonio, la muestra de estudio se aplicara la encuesta en las
visitas domiciliarias se recopilara la informacién por medio de un cuestionario
gue contiene preguntas escritas y organizadas en un formulario impreso que
obtendra las respuestas que evidencie los conocimientos y las necesidades de la

comunidad.

e Encuesta

Se usoO la encuesta con los habitantes de grupos de edades 15 a 64 de la
comunidad San Antonio quienes constituyeron los informantes generales, a traves
de la formulacién de preguntas alternativas, abiertas y cerradas las cuales dieron
respuestas a los objetivos propuestos. (Anexo 2)
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e Observacion

Es la técnica de recogida de la informacién que consiste b&sicamente, en
observar, acumular e interpretar las actuaciones, comportamientos y hechos de las

personas u objetos, tal y como las realizan habitualmente.

e Entrevista

Se ejecuta la conversacion para establecer dialogo con la poblacion

estudiada con el fin de recolectar datos para la investigacion.

2.4 Instrumento de la investigacion

e Consentimiento informado

Es el procedimiento mediante el cual se garantiza que el habitante ha
expresado voluntariamente su intencion de participar en la investigacion.
(Anexo 4)

e Fichas familiares

De los resultados obtenidos en las fichas familiares se realizaron 33
fichas de los cuales muestran en la mayoria de la poblacion la problematica de que
consumen el agua de la llave no tratada generando un problema de salud.

(Anexo 3)
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e Programa Informatico

Mediante el Excel se obtuvo la tabulacion de las encuestas aplicadas en

la comunidad generando disefiar una intervencién educativa.

Microsoft Word posee herramientas de ortografia, sindbnimos, graficos,

modelo de texto, etc. lo cual nos ayuda a la culminacién del trabajo. (Anexo 5)
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2.5 Operacionalizacion de variables

Cuadro 1. Operacionalizacion de variables

TECNICASE
CONCEPTUALIZACION | DIMENSIONES | CLASIFICACION INDICADORES ITEMS INSTRUMENT VALOR
0s
SOC!O demograf_lco Edad Cuantitativa continua |15 a 64 afios ¢ Cual es su sexo? Por(,:entaje
Estudia las poblaciones segun su edad
humanas, su dimensién, I Hombre o . Porcentaje
estructura, evolucion y Sexo Cualitativa Mujer ¢Que edad tiene? seglin su sexo
caracteristicas generales. Indigena
Etnia Cualitativa Mestizo - ¢A qué etnia pertenece? Porgentajes .
Afroecuatoriano segln su etnia
Blanco
Bésica
. : Porcentaje
o Bachillerato , . . L . .
Il\rllls\?ratljccién % | Cualitativa Superi ¢Cual es su nivel de instruccion Encuesta segln su nivel
uperior Cuestionario | de instruccion
Ninguna Estructurado
Conocimiento Si ) . Porcentaje
I ¢Sabe usted si el agua que .
El agua es un elemento | Agua no potable Cualitativa seglin e agua
. No consume es segura?
importante y muchas veces no no potable
ﬁpta para el Iclonsumlo Llave de agua Porcentaje
umano, — por —€llo,  1aipe  donde lo i Tanque ¢El agua que usted consume es seglin de
gducamorl para la salud y 1a | consumen Cualitativa Rio de? donde o
informacién sobre los peligros consumen
Pozo
del consumo de agua
i i L Limpia ; Cué ili i
contaminada es _V|tal Para | ~o0 1o consumen | Cualitativa p ¢Cuando uste_d va a utilizar el Porgentaje
precautelar la vida de la Color blanco agua detecta si es? segln como lo
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poblacion.

Con residuos

consumen

Porcentaje
segln para
hervir

Porcentaje
segln el
tiempo de

hervir el agua

Porcentaje
seguin el
método de
purificacion

Porcentaje
segln la
enfermedad
por el agua

Porcentaje
segln el lugar
donde se hace
tratar

Oscura
Si
Hervir el agua Cualitativa ¢Para tomar o beber el agua usted
No hacer hervir?
5 minutos
. . 10 min , . .
Tiempo de hervir Cualitativa 12 - UEOS ¢Por cuénto tiempo hacer hervir
el agua m!nu 0S el agua?
20 minutos
Ninguno
, Clora}r ¢Cudl de estos métodos utiliza
Métodos de I Hervir
A Cualitativa para asegurar el consumo de agua
purificacion .
Filtrar no tratada?
. ¢Conoce usted las enfermedades
Enfermedades por —_— Si
Cualitativa que puede darse por el consumo
el agua No
de agua no tratada?
Puesto de Salud
Médico  Particular
Lugar donde se - Auto Medica | ;Qué hace usted cuando se
Cualitativa -
hace tratar Medicina enferma acude a?
Tradicional
Ninguna
Capacitacién Cualitativa Si ¢Le gustaria recibir capacitacion
No sobre el consumo de agua segura?

Porcentaje
segln la
capacitacion.

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
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2.6 Procedimientos de la investigacion

En la presente investigacion se caracterizd a la poblacion de la
comunidad segun sus variables socio-demograficas ademas se identifico el nivel
de conocimiento sobre el consumo de agua segura de los habitantes en la
comunidad San Antonio.

Mediante una encuesta aplicada se recogieron las variables socio-

demogréficas como: edad, sexo, nivel de instruccion y etnia.

Ademas de preguntas relacionadas con el conocimiento sobre el consumo
de agua segura, para la aplicacion de dicho instrumento se procedié primeramente

a la validacion de la encuesta.

Una vez validado el instrumento se procede a la aplicacion para dar
salida al objetivo se determinaron los temas necesarios de capacitacion, se
elaboraron materiales educativos acorde a las necesidades o caracteristicas del
grupo a capacitar para cada actividad educativa se propuso y se realiz6 una

evaluacion correspondiente.
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2.6.1 Cronograma de la investigacion
Cuadro 2 Cronograma de la Investigacion

ANO 2017

ACTIVIDADES ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO | SEPTIEMBRE| OCTUBRE
a4l 1] 2] 3| 4| 1] 2| 3] 4| 1| 2| 3] 4] 1] 2| 3| 4] 1] 2| 3| 4] 1] 2| 3| 4| 1| 2| 3| 4] 1| 2| 3] 4] 1| 2| 3] 4

Seleccion del tema y

formulacion del problema.

Elaboracién dela
introduccién, planteamiento
del problema, objetivos,
justificacion.

Marco Tedrico - Revision

bibliografico.
Metodologia

Disefio de la encuesta

Aplicacidon dela encuesta

Tabulacion e interpretacion
de datos

Resultados

Discusion de los resultados

Conclusiény
recomendacion

Disefio de la propuesta

Presentacidn del proyecto

Sustentacion del proyecto

Correccidn del proyecto

Aprobacién del proyecto

Defensa del proyecto

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
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CAPITULO 111

3. Resultados

3.1 Presentacion y andlisis de resultados

Tabla 1.
Distribucion de la poblacion segun el sexo.

Ne INDICADOR ENCUENTA PORCENTAJE %

1 HOMBRE 53 50 %

2 MUJER 52 50 %
TOTAL 105 100 %

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

B MASCULINO
B FEMENINO

Figura 1 Segln sexo
Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuentes: Tabla 1

Nota: Del 100% de los encuestados en la comunidad predomina segun
sexo, el 50% en hombres y el 50% en mujeres habitan el mismo porcentaje y asi

muestra el grafico.
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Tabla 2.
Distribucion de la poblacion por edad.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJES%

1 15a25 43 41 %

2 26 a 36 30 29 %

3 37 a 47 18 17 %

4 48 a 64 14 13 %
TOTAL 105 100 %

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

Figura 2. Edad
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 2

Nota: En la comunidad se estudié al grupo de edades de 15 a 25 afios

m15A25
W26 A36
m37A47

48 A 64

muestra que el 41% son jévenes las predominantes, de 26 a 36 afios con 29% son

adultos coincidiendo con la misma cantidad entre hombres y mujeres y entre 37 a

47 afios representa un 17% y entre 48 a 64 afios es el grupo de edad menos

representativo con un 13%
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Tabla 3.
Distribucion de la poblacion segin el estado civil.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %

1 CASADO 42 40 %

2  SOLTERO 55 52 %

3 UNIDOS 7 7%

4 VIUDOS 0 0%

5 DIVORCIADOS 1 1%
TOTAL 105 100 %

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

0% 1%

m CASADO

H SOLTERO

= UNION L
VIUDO

H DIVORCIADO

Figura 3. Registro Civil
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 3

Nota: Se ha analizado segun los encuestados de la poblacion el estado
civil tanto jovenes y adultos con el 52% se encuentran solteros/as y alrededor del
40% contraen matrimonio en el registro civil y el 7% representados por union

libre y el 1% son divorciado.
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Tabla 4.
Distribucion de la poblacion segun el Nivel de Instruccion

No INDICADOR ENCUESTA  PORCENTAJE %
1 BASICA 46 44 %
2 BACHILLERATO 45 43 %
3 SUPERIOR 14 13 %
4 NINGUNO 0 0%
TOTAL 105 100 %

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

0%

H BASICA

B BACHILLERATO

 SUPERIOR
NINGUNO

Figura 4. Nivel de Instruccion
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuentes: Tabla 4

Nota: De los encuestados el 44% tienen una educacion bésica, el 43 %
son bachiller y solo el 9% tienes estudios cursados en el nivel superior, por lo que
podemos concluir que existe un nivel medio de educacion y muy pocos llegan
tener el titulo de tercer nivel lo que llevaria afectar al desarrollo de la comunidad.
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Tabla 5.
Distribucion de la poblacion segin la etnia.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %
1 INDIGENA 85 81%

2 MESTIZA 20 19%

3 AFROECUATORIANO 0 0%

4 BLANCO 0 0%

TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

Figura 5. Etnia
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Encuesta

Nota: De los encuestados el 81% de las personas

comunidad son indigenas y solo el 19% son mestizos.
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Tabla 6.
Consumo de agua segura.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %
Si o1 49%
NO 54 51%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

m S|
ENO

Figura 6. ;Sabe usted si el agua que consume es segura?
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 6

Nota: Se ha analizado los conocimientos de los habitantes reflejandose
que la mayor parte que viven en la comunidad responde un 51% que no tienen
conocimientos sobre el agua segura y solo el 49% que viven en la comunidad
tienen conocimiento sobre el consumo de agua segura. Al concluir hemos
analizado que no cuentan con los conocimientos adecuados para mejorar sus

practica de calidad para el consumo humano.
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Tabla 7.

Abasto de agua.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %

1  LLAVE DE AGUA 82 78%

2  TANQUE DE AGUA 16 15%

3 RIO 3 3%

4  CARRO TANQUERO 1 1%

5 POzO 3 3%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

3% 1% 3%

B LLAVE DE AGUA
m TANQUE DE AGUA
mRIO

CARRO TANQUERO
m POZO

Figura 7. Abasto de agua
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 7

Nota: Se muestra en el estudio que el 78% de los habitantes consumen
diariamente el agua de la llave siendo este un problema para la salud, el 15%
consumen del tanque de agua y el 3% consumen del rio, pozo, sin previo
tratamiento del agua y solo 1% adquieren el botellon de agua para el consumo.
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Tabla 8.
Caracteristicas del agua.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %

1 LIMPIA 70 67%

2 COLOR BLANCO 20 19%

3 CON RESIDUO 10 9%

4 OSCURA 5 5%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

Figura 8. Caracteristicas del agua
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 8

N LIMPIA

B COLOR BLANCO

= CON RESIDUO
OSCURA

Nota: De los encuestados el 67% manifiesta que el agua que consume es

limpia y el 19% plantean que su agua de consumo es de color blanco y el 9%

prefieren consumir el agua con residuos y al mismo tiempo el 5% detecta que el

agua gue consume es oscura, puede ser perjudicial para al ser humano al consumir

el agua sucia por que pueden padecer de enfermedades.
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Tabla 9.
Consumo de agua hervida

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %
1 Si 64 61%
2 NO 41 39%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

Figura 9. Consumo de agua hervida
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 9

u S|

ENO

Nota: El 100% de los encuestados en la comunidad el 61% manifiestan

que hierven el agua para su consumo Yy solo el 39% decide no hervir el agua, a lo

que puede afectar a los nifios dando las enfermedades como la diarrea, parasitosis,

fiebre, etc.
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Tabla 10.
Tiempo que hierven el agua

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %
1 5 MINUTOS 28 27%
2 10 MINUTOS 8 8%
3 15 MINUTOS 16 15%
4 20 MINUTOS 10 10%
5 NINGUNO 42 40%
TOTAL 105 100%
Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta
B 5 MINUTOS
B 10 MINUTOS
m 15 MINUTOS
20 MINUTOS
B NINGUNO

Figura 10.Tiempo que hierven el agua
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017

Fuente: Tabla 10

Nota: En la poblacién en estudio el 27% poseen un conocimiento
correcto sobre el tiempo recomendable que se debe hervir el agua, el 8% poseen
conocimiento que el tiempo que le dejan hervir es de 10 minutos, el 15% plantean
que el tiempo que le dejan hervir es de 15 minutos, el 10% responden que el
tiempo que le dejan hervir el agua es de 20 minutos sin embargo el 40% no
poseen conocimiento sobre el tiempo que le dejan hervir el agua para el consumo

humano.
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Tabla 11.
Métodos de purificacion.

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %

1 CLORAR 15 14%

2 HERVIR 46 44%

3 FILTRAR 3 3%

4 NINGUNA 41 39%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

H CLORAR

m HERVIR

M FILTRAR
NINGUNA

Figura 11. Métodos de purificacion
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 11

Nota: Del 100% de la poblacién en estudio el 44% manifiesta que
utilizan el método de hervir el agua para consumo humano, el 39% responden que
no utilizan métodos de purificacion para el agua que consumen, el 14% utilizan el
método de cloracion del agua y solo 3% utilizan el método de filtracion para el

consumo humano.
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Tabla 12.
Lugar de almacenaje de agua.

N° INDICADOR ENCUESTA  PORCENTAJE %

1 RECIPIENTE DE PLASTICO 33 31%

2 TANQUES 30 29%

3 OLLAS 38 36%

4 NINGUNO 4 4%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

Figura 12. Lugar de almacenaje del agua
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 12

M RECIPIENTE DE PLASTICO
B TANQUES
m OLLAS

NINGUNA

Nota: Para almacenar el agua se puede utilizar diferentes recipientes, sin

embargo en el 100% de encuestados el 36% dice consumir el agua que almacena

en las ollas, el 31% manifiesta utilizar para el almacenamiento recipiente de

plastico, el 29% prefieren utilizar para el almacenamiento los tanques, mientras el

4% reflejan que no almacenan el agua en ningun recipiente para el consumo

humano.
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Tabla 13.
Enfermedades trasmitidas por agua no tratada

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %
1 Sl 50 48%
2 NO 55 52%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

Figura 13.Enfermedades por consumo de agua no tratada
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 13

u S|
ENO

Nota: Existen una cantidad de enfermedades que pueden perjudicar la

salud de algun miembro de la familia, en este estudio un 48% de los habitantes

conocen sobre enfermedades causadas por consumo de agua no tratada y un 52%

desconocen sobre enfermedades, 1o que se puede deducir que el conocimiento que

tienen los habitantes de esta comunidad es muy deficiente.
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Tabla 14.
Familias que asisten al Centro de Salud cuando enferman

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %

1 CENTRO DE SALUD 82 78%

2 BARTICULAR : %

3 AUTO MEDICARSE 7 6%

4  AGUA MEDICINAL 7 7%

5 SHAMAN 6 6%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

m CENTRO DE SALUD

= MEDICO PARTICULAR

= AUTO MEDICARSE
AGUA MEDICINAL

= SHAMAN

3%

Figura 14. Familias que asisten al Centro de Salud cuando enferman
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 14

Nota: De los encuestados de la comunidad el 78% acuden al centro de
salud cuando se enferman, a lo que puede prevenir a tiempo las enfermedades, el
7% prefiere consumir el agua medicinal en cuanto de enferman y solo el 6% de
habitantes consideran ir donde el chaman o se automedican, la manera que decidir
a cudl ir para poder prevenir las enfermedades no son vélidas para el usuario a lo

que produce el empeoramiento de las causas de la enfermedad.
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Tabla 15.
Charlas recibidas para mantener el agua de consumo

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %
1 Si 56 53%
2 NO 49 47%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

m S|
mNO

Figura 15. Charlas recibidas para mantener el agua de consumo
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Tabla 15

Nota: EI 100% de los encuestados el 53% dicen que reciben charlas en
los centros de salud preferentemente impartidas por el TAPS y solo 47%
manifiesta que no han recibido charlas sobre el consumo de agua segura, siendo
muy necesario que la poblacion reciba charlas y a la vez replicar al vecino,

amigos, familiares y las nuevas generaciones
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Tabla 16.
Total, de pacientes que refieren estar de acuerdo recibir capacitaciones sobre

medidas de proteccion del agua

N° INDICADOR ENCUESTA PORCENTAJE %

1 Sl 86 82%

2 NO 19 18%
TOTAL 105 100%

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
Fuente: Encuesta

m S|
mNO

Figura 16. Total, de capacitaciones sobre medidas de proteccion del agua
Elaborado por: Francisco Grefa. 2017
Fuente: Encuesta

Nota: ElI 100% de los encuestados el 82% dicen que si quieren recibir
capacitaciones y practicas sobre consumo de agua segura, solo 18% manifiesta
que no quieren recibir capacitaciones y practicas sobre el consumo de agua
segura. Es muy importante recibir capacitaciones y practicas para poder replicar al
vecino, amigos, familiares y la nueva generacion etc. Siendo asi reforzar los
conocimientos acerca dela agua una buena calidad de vida para todas las familias

de la comunidad que habitan.
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CAPITULO IV

4. Discusion

Segln Giles en el 2014 publica que es obligatorio filtrar y purificar los
suministros de agua de los rios, discrepando la informacion obtenida en el
Ecuador el desconocimiento generado incertidumbre a los moradores del
de diferentes comunidades al desconocimiento de este derecho generando
enfermedades causadas por el agua al rato de beberla lo cual es importante

la realizacion de mi propuesta educativa.

Por otra parte, segun Toledo en el 2012 publica que en las comunidades de
diferentes provincias se investigo que en un 51% no saben que el agua que
consumen es segura, concordando que hasta la actualidad aun existen estos
problemas segun fuentes obtenidas en las diferentes fichas familiares de
distintas comunidades para lo cual es importante replicar mi propuesta en
las diferentes comunidades para disminuir los problemas de salud por

causa del desconocimiento de obtencién de agua para el consumo humano.

En los altimos 5 afios las enfermedades causadas por el consumo de agua
insegura siguen siendo un problema prioritario para la comunidad segun
datos obtenidos en las fichas familiares y en visitas domiciliarias ya que la
provincia de Napo cuenta con un rios caudalosos pero son contaminados X
la mano del hombre lo que hace vulnerable a las comunidades lejanas que
genere muchos casos de patologias causadas por el consumo de agua
insegura lo cual es necesario generar conocimientos a las comunidades
mediante esta propuesta educativa concientizar a toda la poblacion de esta

problematica.
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CAPITULO V

5. Conclusiones

Los participantes que intervinieron en la investigacion fueron hombres y
mujeres entre 15 a 64 afios de edad con predisposiciones y necesidades de
capacitacion similar, lo que permitié concluir, que de las 105 personas
encuestadas en la comunidad San Antonio, el 41 % corresponde al grupo
de edad entre 15 a 25 afios seguido del, 29% del grupo de 26 a 36 afios, el
17% del grupo de 37 a 47 y el 13% del grupo de 48 a 64 afio, por lo que se
puede decir que la poblacion de estudio es netamente joven adulta.

Segun el sexo, las mujeres tienen un 51% Yy los hombres un 49%, ademas

la etnia mas representativa es la indigena con un 81 %.

En cuanto al nivel de conocimiento sobre el consumo de agua segura el

51% de la poblacién en estudio desconoce sobre el tema.

Con la investigacion realizada se evidencié que un gran ndmero de
personas no conocen sobre el consumo de agua segura por esa razon se
disefié una propuesta educativa de intervencion sobre el consumo de agua
segura en el periodo 2018 — 2019, con el objetivo de capacitar a la
poblacion en este tema y asi mejorar la calidad de vida de hombres y

mujeres.
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CAPITULO VI

6. Recomendaciones

Gestionar apoyo necesario en temas concernientes a salud con énfasis
en temas preventivos para evitar que enfermen la poblacion de la
comunidad San Antonio sin importar sexo, edad, religion o condiciones

econdmicas.

La presente investigacion servira para futuras intervenciones en
diferentes comunidades y de esta manera juntar esfuerzos para
conseguir disminuir un problema de salud y evitar que la poblacién
enferme con la implementacion de acciones preventivas y elevando el

nivel de conocimiento.

Se recomienda realizar una propuesta de intervencion educativa en la
comunidad San Antonio para elevar los conocimientos sobre consumo
de agua y asi mejorarla calidad de vida personas y asi ejecutar acciones
de promocion y prevencién de salud en temas relacionado al consumo

de agua segura.
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CAPITULO VII

7. Propuesta de Intervencion Educativa

7.1 Titulo

Propuesta Educativa de intervencion sobre consumo de agua segura en la

comunidad San Antonio enero 2018 — diciembre 2019

7.2 Introduccion

La Propuesta de Intervencion educativa constituye una alternativa de
trabajo con los habitantes de la comunidad San Anotnio para fomentar en ellos
conocimientos sobre el consumo de agua segura, apoyados en las ideas de los
prestigiosos investigadores latinoamericanos que buscan soluciones certeras a los

problemas actuales.

Para trazar cualquier estrategia es necesario partir de los problemas que
estan actuando. Se trata de una investigacion flexible y dinamica.

En la presente investigacién, el autor con la utilizacién de los métodos de

analisis documental, instrumento de investigacién que asume como fundamentos

teoricos esenciales sobre el tema, consumo de agua segura.
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7.3 Objetivos

7.3.1 Objetivo General

Disefiar una propuesta educativa de intervencion sobre consumo de agua
segura en la Comunidad San Antonio en el periodo de enero 2018 —
diciembre 2019.

7.3.2 Objetivos Especificos

Planificar las actividades de la intervencién educativa en la comunidad

para promover el agua segura.

Ejecutar la propuesta educativa de intervencion sobre consumo de agua

segura.

Evaluar el nivel de conocimiento a los habitantes de la comunidad San

Antonio.
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7.4 Justificacion

La propuesta de intervencion educativa es importante para mejorar los
habitos de vida de la Comunidad San Antonio, con la finalidad de desplegar
habilidades, conocimientos y destrezas en el individuo, en la comunidad que
habitan.

Asi mismo se lograria emprender aptitudes y costumbre a través de una

propuesta que estad encaminado a lo practico y tedrico.

Consiste en garantizar el éxito en la practica de los diferentes métodos
para la obtencion de agua segura para el consumo humano, lo cual contribuira al
mejoramiento de las condiciones de vida de los habitantes de este sector, siendo

estos los beneficiarios directos.

Este proyecto permitird consolidar y articular las distintas experiencias
adquiridas en una propuesta local para el consumo adecuado de agua segura y este
proceso tendrd como eje en la participacion y empoderamiento individual y

comunitario.

7.5 Metas

e Tener la participacion del 90% de la comunidad para la intervencion

educativa.

e Aumentar en un 95% el nivel de conocimientos en las familias de la

comunidad.

e Implementar en un 100% el proyecto educativo.

51



7.6 Propuesta Educativa
7.6.1 Etapa de planificacion

Cuadro 3. Etapa de Planificacion

N° TEMAS OBJETIVOS CONTENIDOS / SUBTEMAS METODOS Y TECNICAS RECURSOS TIEMPO
o e  Papelote
;' ‘é?clig Zseaaglfg? e Intervencion e  Protector ENERO
Generar conocimiento sobre 3' Propieda dgs educativas e Laptop A
| Conceptualizacion | los conceptos de agua en la ' P - e Lluvias de ideas e  Memory flash
- 4. Importancia . JUNIO 2018
poblacion 5 Usos e  Videos debates e  Marcadores
6. Derechos e Dinamica e Lana
e  Tripticos
1. Tipos de agua . e  Dinamica e  Papelote
2. Fuente de abastecimiento e Intervenciones e  Marcadores JULIO
I Metodologia Elevar el nivel de 3. Causas del consumo de agua insegura e Mesade trabaio e Videos A
Teorica conocimiento de la poblacién. 4. Enfermedades causadas por el agua Lluvia de id J p DICIEMBRE 2018
5. Estrategias a tomar entre una * uvia ge 1deas *  Proyector
enfermedad. * Rolplay * Laptot
e  Papelote
e Proyector
L e  Marcadores
1. Prevencion * Dlpamlcas e Lapto
. Ensefiar a la poblacion los 2. Método de SODIS practica * Pr_actlcas e Cloro ENERO
Métodos de . e - R e Videos
1l urificacion métodos para purificacion del 3. Meétodo de ebullicién practica Foto palab e Botellas A
P agua 4. Metodo de cloracion practica * oto pa a_ ,ra e Filtros JUNIO 2019
5. Método de filtracion practica e Intervencion e Sal
educativa
e Agua
e Equipo de
proteccién
e e « Evlucin C Lo
Evaluar el nivel de ' prac L e  Practicas ptot. JULIO
L - - 3. Encuesta de satisfaccion e Impresiones
v Evaluacion conocimiento adquirido de la e  Encuesta - A
oblacion 4. Resultados de la encuesta Inf e Anillados DICIEMBRE 2019
P 5. Elaboracién de informe final ¢ niorme e  Refrigerio
6. Entrega de informe final.

Elaborado por: Francisco Grefa,
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7.7 Cronograma de la Propuesta Educativa.
7.7.1 Etapa de Ejecucion
Cuadro 4. Etapa de Ejecucion periodo 2018

Periodo 2018 - Primer semestre
Temas Subtemas Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio
1l2131alal213lalxl2]131alal213lal1]2]314a]l2]2]13]242

dQué es agua?
Conceptualizacién |Ciclo del agua

Propiedades
Informe de Monitoreo
Importancia
Conceptualizaciéon |Usos del agua

Derechos

Informe de Monitoreo

Periodo 2018 - Segundo semestre
Temas Subtemas Julio Agosto Septiembre |Octubre Noviembre |Diciembre
1121314111213 14)11121314)11)121314111213141112]83)142

Tipos de agua
Fuentes de
Causas
Informe de Monitoreo

Metodologia
Tedrica

Metodologia Enfermedades
Tedrica Estrategias
Informe de Monitoreo

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
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Cuadro 5. Etapa de Ejecucion periodo 2019

Periodo 2019 - Primer semestre

Temas Subtemas Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio
112131411 1213141112314 1112|1314 1112|3 |4 11123 |4
Métodos de Prtlevenci(')n
purificacién Me,tOdOSODIS
Método de Ebullicién
Informe de Monitoreo
Métodos de |Método de Cloracidon
purificacién |Método de Filtracion —H
Informe de Monitoreo .:
Periodo 2019 - Primer semestre
Temas Subtemas Julio Agosto Septiembre]Octubre Noviembre | Diciembre
112131411 12131411 1213141112134 1112|134 1112 |3 |4
Evaluacién Tedrica
Evaluacion |Evaluacién Practica
Encuesta de satisfaccion
Informe de Monitoreo .
Evaluacion Resultados de la encuesta

Elaboracién del informe final

Entrega del informe Final

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
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7.8 Presupuesto

7.8.1 Materiales

Cuadro 6. Materiales

Cantidad Detalle

Funciones

2 | Resmas de papel bond

Elaboracion del informe

Encuesta de satisfaccién

Evaluacién de los resultados

Elaboracién del portafolio para exposicion de la
técnica de foto palabra.

18 | Papelotes

Recoger ideas de la poblacion

8 | Marcadores

Anotar ideas de la poblacién

58 | Tripticos Informativos

Promocionar salud a la poblacidn

1000 | Impresiones

Reproducir letras, graficos, numero

40| Botellas Plasticas

Recipiente para recoger el liquido del cloro

2 | Sal

Producto para la elaboracién del cloro

1| Caja de guantes

Material para proteger la manipulacién del cloro

2 | Caja de mascarilla

Material para proteger de sustancias quimicas

24 | Refrigerio

Corto alimento para la poblacién.

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017

7.8.2 Costos Materiales

Cuadro 7. Costo Materiales

Material Cantidad | Valor unitario St(xllj;))t)al
Eszr;\as de papel ) 25 5
Papelotes 18 0,3 5,4
Marcadores 8 1,3 10,4
Tripticos
Infzrmativos >8 1 >8
Impresiones 1000 0,15 150
Botellas Plasticas 40 0,1 4,00
Sal 2 0,5 1
Guantes 1 5 5
Mascarilla 2 6,5 13
Refrigerio 4 10 40

TOTAL 291,8

Elaborado por: Francisco Grefa, 2017
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Anexos

Anexo 1. Certificado de la Comunidad.

COMUNIDAD SAN ANTONIO

PARROQUIA COTUNDO - CANTON ARCHIDONA - PROVINCIA DE NAPO

Yo, JORGE PEDRO VARGAS TAPUY, presidente de la Comunidad San Antonio de la
Parroquia Cotundo, cantén Archidona, provincia de Napo, en uso de mis atribuciones, en

debida y legal forma concedo la presente;

Certificado de la Comunidad
Al sefior, FRANCISCO RAMON GREFA ALVARADO, con cedula de identidad N°
1501104291, Estudiante de la carrera Técnico en Atencion Primaria en Salud (TAPS)
conocedor de que el mencionado ha estado participando activamente en el progreso de la
Comunidad, ha realizado el Proyecto Titulacion sobre: Propuesta educativa de
intervencidn sobre consumo de agua segura. comunidad San Antonio. enero — agosto

2017, lo que contribuira al beneficio de la comunidad.

Por lo que, se extiende el presente Certificado para que desarrolle el mencionado Proyecto

de Titulacion.
Comunidad San Antonio, 17 de septiembre del 2017

Atentamente,

_Qorde 8] <

Sr. Jorge Pedro“Vargas Tapuy
PRESIDENTE DE LA
COMUNIDAD SAN ANTONIO




Anexos 2.
Encuesta

Sﬁ Ministerio
de Salud Piiblica
INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR “TENA”
ENCUESTA DIRIGIDOS A LOS POBLADORES DE LA COMUNIDAD SAN
ANTONIO DE LA PROVINCIA DE NAPO

TEMA: Elaborar un plan de intervencién educativo sobre el consumo de agua
segura en la Comunidad San Antonio.

OBJETIVO: Determinar el grado de conocimiento que tiene la poblacion sobre
el consumo de agua segura.

INSTRUCCIONES:
Lea detenidamente los aspectos del presente cuestionario y marque con una (X)
la casilla que tenga mayor correspondencia con su razonamiento.

Género: Masculino () Femenino ()

Edad:....cccvvevnnnnnnn Estado civil: .........ccoeennnnnins
Ocupacion:.........c.cccvveevennene. INStruccion:.ccvccvieevieieaennnens
Etnia: Indigena () Mestizo () otros ()
PREGUNTAS:

1. ¢Sabe usted si el agua que consume es segura?
SI () NO( )
2. El agua que usted consume es de:

Llave de agua
Tanque de agua
Rio

Carro tanquero
Pozo

NN AN NN
N N N N N

3. Cuando usted va a utilizar el agua detecta si es:

Limpia
Color blanco
Con residuos
Oscura

N N N N

4. ¢Paratomar o beber el agua usted hace hervir?
SI( ) NO( )
5. ¢Por cuanto tiempo hacer hervir el agua?

5 minutos ( )



10 minutos ()
15 minutos ()
20 minutos ()

. ¢Cudl de estos métodos utiliza para asegurar el consumo de agua ho
tratada?

Clorar ()
Hervir ()
Filtrar ()
Ninguna ()

. ¢En que almacena el agua para el consumo diario?

Recipientes de plastico ()
Tanques ()
Ollas ()

. ¢conoce usted las enfermedades que puede darse por el consumo de
agua no tratada?

SI( ) NO( )

. ¢Qué hace usted cuando de enferma? Acude a:
Centro de salud ()

Medico particular ()

Auto medicarse ()

Agua medicinal ()

Shaman ()

. ¢Usted ha recibido charlas de como mantener el agua para su
consumo?

Sl () NO( )

¢Le gustaria recibir capacitacién y practica sobre la medida de
proteccién del uso del agua para su consumo diario?

SI( ) NO( )

GRACIAS POR COLABORACION




Anexos 3.
Fichas familiares
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Anexos 5.
Programa informativo
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Fotografia 1.
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