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l. RESUMEN

El presente trabajo de investigacion se enfocd en analizar el conocimiento y las actitudes de los
habitantes de San Fernando, Chalatenango, respecto al consumo de agua proveniente del Cerro
Negro. El acceso a agua potable es un desafio critico para esta comunidad rural, donde la falta
de tratamiento adecuado del agua incrementa los riesgos de salud publica. En particular, la
contaminacion por desechos agricolas y la limitada infraestructura de purificacion representan

serias amenazas.

Con el objetivo general de describir el nivel de conocimiento y las actitudes de los residentes
sobre el agua de consumo humano. Paraello, se disefid un estudio transversal de tipo descriptivo,
aplicando encuestas estructuradas con una escala de Likert a 240 participantes. El cuestionario
evalud el conocimiento sobre fuentes, tratamiento y contaminantes del agua, asi como las

actitudes hacia la conservacion y la calidad del recurso.

Los resultados indicaron que un 64% de los encuestados posee un alto nivel de conocimiento
sobre el tratamiento del agua, superando las expectativas tedricas para comunidades rurales. Sin
embargo, un 16% mostré6 un bajo conocimiento sobre los contaminantes del agua, lo que
representa un area de riesgo para la salud pablica. En cuanto a las actitudes, un 64% manifesto
actitudes favorables hacia la conservacion del agua, aunque un 45% mantiene actitudes

desfavorables, lo que sefiala la necesidad de reforzar programas educativos.

Este estudio concluye que, aunque la comunidad ha avanzado en el manejo del recurso hidrico,
persisten desafios clave que requieren atencion, especialmente en relacion con los

contaminantes y las actitudes hacia la calidad del agua.

Palabras clave: Agua Potable, Conocimiento, Aactitudes, Ttratamiento,Contaminantes.



1. INTRODUCCION

La investigacion se centra en la descripcion del conocimiento y las actitudes de la poblacion de
San Fernando, Chalatenango, sobre el consumo de agua proveniente del Cerro Negro, una fuente
natural esencial para la comunidad. Historicamente, San Fernando ha enfrentado dificultades en
el acceso a agua potable segura, lo cual ha derivado en problemas de salud publica debido a la
exposicion a contaminantes bioldgicos y quimicos. La comunidad depende principalmente de
fuentes de agua sin un tratamiento adecuado, lo que incrementa la posibilidad de transmision de

enfermedades hidricas.

Antecedentes en la region indican que el agua ingerida ha sido objeto de contaminacion por
actividades agricolas, lo que ha generado una alta incidencia de enfermedades como
gastroenteritis y otras infecciones relacionadas con la calidad del agua. A pesar de los esfuerzos
gubernamentales y de instituciones locales para mejorar el acceso a agua potable, alin persiste
una brecha significativa en el conocimiento y las practicas de la poblacion sobre la seguridad

del agua que consumen.

Este estudio es justificado por la necesidad de generar informacion actualizada y especifica
sobre el nivel de conocimiento y las percepciones de la comunidad en relacion con el agua de
consumo humano. Dicha informacién es fundamental para desarrollar politicas publicas y
estrategias de intervencion més efectivas que aborden la problemaética de la calidad del agua y
la salud publica en San Fernando.

El analisis de los resultados ofrece una base para futuras investigaciones enfocadas en
profundizar los factores socioeconémicos y culturales que influyen en las actitudes hacia el
agua, asi como en el desarrollo de tecnologias accesibles para el tratamiento y monitoreo de la
calidad del agua en comunidades rurales. Estas investigaciones podrian expandir el
conocimiento sobre soluciones sostenibles para mejorar la seguridad hidrica y la salud de las

poblaciones vulnerables en contextos similares al de San Fernando.



1. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL

Describir el nivel de conocimiento y las actitudes de los residentes de San Fernando,

Chalatenango, respecto al consumo de agua del Cerro Negro.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

= Determinar el nivel de conocimiento que tienen los residentes de San Fernando sobre el

agua de consumo humano.

= |dentificar las actitudes prevalentes hacia el consumo de agua en la comunidad de San

Fernando.



CAPITULO I. MARCO TEORICO

El acceso al agua potable es crucial para la salud pablica. La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) afirma que el agua potable debe estar libre de microorganismos, sustancias quimicas y
radiologicas que representen un peligro para la salud de las personas (OMS, 2021). Estudios
demuestran que el consumo de agua no tratada puede llevar a enfermedades diarreicas, que son

una de las principales causas de mortalidad en regiones en desarrollo (Smith y Jaffe, 2019).

4.1 TRATAMIENTO DE AGUAS

El Salvador es uno de los paises de América Central con mayores desafios en cuanto a la gestion
del agua. A pesar de recibir un volumen considerable de precipitaciones anuales, la distribucion
temporal y geogréfica de estas lluvias y la alta densidad poblacional complican la disponibilidad
de agua para todos los sectores. La contaminacion de las fuentes de agua debido a actividades
agricolas e industriales, junto con una infraestructura a menudo inadecuada, agrava aun mas la

situacion.
METODOS DE TRATAMIENTO DE AGUA

Tratamiento Convencional

e Coagulacién y Floculacién: Se afiaden quimicos como el sulfato de aluminio para que

las particulas suspendidas en el agua se aglomeren y formen flculos méas grandes.

e Sedimentacion: Los floculos se asientan en el fondo debido a su peso, facilitando la

separacion del agua clara.

e Filtracion: El agua pasa a través de filtros que pueden ser de arena, grava, o carbén

activado para eliminar particulas restantes.

e Desinfeccion: Cloracion o uso de luz ultravioleta para eliminar microorganismos

patogenos.

Tratamiento Avanzado

e Osmosis Inversa y Nanofiltracion: Metodos de filtracion fina que eliminan

contaminantes mas pequefios, incluidos algunos disueltos.



e Tratamiento de Aguas Residuales: Uso de procesos biologicos y quimicos para tratar
el agua proveniente de fuentes domésticas e industriales antes de su reintroduccion en el

ambiente o su reutilizacion.

4.2 POTABILIZACION DEL AGUA

4.2.1 NORMA INTERNACIONAL DEL AGUA

La Norma Internacional 1SO 24510:2007 proporciona directrices comprehensivas para la
evaluacion y mejora de los servicios relacionados con el agua potable y las aguas residuales.
Este documento es esencial para entender como se pueden evaluar eficazmente estos servicios
y mejorar la interaccion con los usuarios, garantizando que se cumplan sus necesidades y
expectativas.

El Contenido Principal de la Norma I1SO 24510:2007 abarca:

Define elementos de servicios de agua potable y residual pertinentes para los usuarios.
Proporciona guias para identificar necesidades y expectativas de los usuarios y evaluar su
cumplimiento. Establece definiciones claras para asegurar la uniformidad en la comprension y
aplicacion de la norma. Ofrece directrices detalladas para mejorar la calidad del servicio, la
interaccion con los usuarios y la eficiencia operativa. Proporciona criterios para evaluar como
los servicios cumplen con los objetivos establecidos. Detalla el proceso de evaluacion,
incluyendo politicas, objetivos, alcance, metodologia y uso de resultados. Describe como se

pueden usar indicadores de desempefio para evaluar y mejorar los servicios de agua.
Importancia de la Norma

Esta norma es crucial para las entidades que gestionan servicios de agua potable y aguas

residuales, ya que proporciona un marco para:
e Mejorar la interaccion y satisfaccion del usuario.
e Asegurar la sostenibilidad y eficacia de los servicios de agua.

e Fomentar la transparencia y la responsabilidad en la gestion de recursos hidricos.



Aplicacion y Beneficios

Laaplicacion de 1ISO 24510:2007 ayuda a las entidades a alinear sus operaciones con las mejores

practicas internacionales, lo que resulta en:
e Mejora continua de la calidad del servicio.
o Desarrollo de estrategias basadas en evaluaciones sistematicas y datos objetivos.
e Fortalecimiento de la confianza y el compromiso de los usuarios.

La norma I1SO 24510:2007 desempefia un papel fundamental en el impulso hacia una gestion
mas eficiente y centrada en el usuario de los servicios de agua. Al seguir estas directrices, las
entidades pueden mejorar significativamente la prestacion de servicios de agua y la satisfaccién

del usuario, contribuyendo a la gestion sostenible del agua a nivel global.

4.2.2 NORMA NACIONAL DEL AGUA

El archivo "Norma Técnica de Agua El Salvador" proporciona un conjunto de estandares
rigurosos para la calidad del agua potable en El Salvador. Esta norma, identificada como NSO
13.07.01:08, es la segunda actualizacion y se basa en la tercera edicion de la Guia para la Calidad
del Agua Potable de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS). A continuacion, se presenta

un resumen amplio con analisis de los contenidos principales del documento:

La norma es resultado del trabajo del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT)
y su Comité Técnico de Normalizacion, compuesto por representantes de sectores
gubernamentales, de proteccion al consumidor, académicos y productores. El proceso de

creacion de la norma incluy6 un periodo de consulta publica para asegurar un consenso amplio.

El principal objetivo de la NSO 13.07.01:08 es establecer los requisitos fisicos, quimicos y
microbiologicos que debe cumplir el agua potable para proteger la salud pablica en El Salvador.
Estos requisitos se aplican a todos los servicios de agua, tanto publicos como privados, y abarcan

la prevencion y control de la contaminacién del agua.

Se proporcionan definiciones claras de términos clave como "agua potable”, "agua tratada",

"alcalinidad"”, "bacterias aerobias mesofilas" y otros términos importantes para comprender y



aplicar la norma de manera efectiva. La norma detalla los limites maximos permisibles para la
calidad microbiologica y quimica del agua potable. Incluye pardmetros para bacterias
coliformes, Escherichia coli, y el conteo de bacterias heterotrofas, asi como especificaciones
para la turbidez, pH, solidos disueltos, y la presencia de sustancias quimicas potencialmente

nocivas como plomo, arsenio y nitratos.

Se especifican los métodos analiticos recomendados para cada parametro, lo que incluye
técnicas de absorcidn atdbmica, cromatografia de iones y métodos volumétricos, entre otros. Esto

asegura que los resultados sean precisos y confiables.

Se establecen las frecuencias con las que se deben tomar muestras para andlisis microbiologicos,
fisicos y quimicos, dependiendo del tamafio de la poblacién servida y de las condiciones

particulares del sistema de abastecimiento de agua.

El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social es el encargado de la vigilancia y verificacion
del cumplimiento de la norma, asegurando que todas las instituciones relacionadas con el

abastecimiento de agua cumplan con los estandares establecidos.

La normativa técnica es esencial para garantizar la calidad del agua en El Salvador y proteger
la salud publica. A través de un enfoque metddico y detallado, la norma establece un marco
robusto para el monitoreo y la mejora continua de la calidad del agua potable. Esto refleja un
compromiso con las mejores practicas internacionales y una adaptacion a las condiciones

especificas y necesidades del pais.

Esta normativa representa un paso crucial en el manejo de los recursos hidricos en El Salvador,
proporcionando directrices claras y cientificamente fundamentadas para el tratamiento y
distribucion de agua potable, lo cual es vital para la salud publica y el desarrollo sostenible del

pais.

4.3 METODO DE POTABILIZACION EN CONTEXTOS RURALES
La eficiencia de los métodos de potabilizacion de agua en contextos rurales es un tema crucial,

dado que las limitaciones de infraestructura, recursos economicos y técnicos pueden afectar



significativamente la calidad del agua disponible para las comunidades. Aqui analizamos varios

métodos comUnmente utilizados en estos contextos y evaluamos su eficiencia y aplicabilidad.

v Cloracién

Descripcion: La adicion de cloro es uno de los métodos mas simples y econdémicos para
desinfectar el agua, eliminando patdgenos y previniendo enfermedades transmitidas por el agua.
Eficiencia: Alta en la eliminacion de bacterias y virus cuando se usa correctamente.
Limitaciones: No elimina contaminantes quimicos o metales pesados y el sabor del cloro puede

ser desagradable para algunos usuarios.

v Filtracién por Arena

Descripcion: Consiste en hacer pasar el agua a través de capas de arena y grava para remover
particulas y algunos patégenos. Eficiencia: Moderada a alta, dependiendo de la calidad de la
construccién y mantenimiento del filtro. Limitaciones: Requiere mantenimiento regular para

evitar la obstruccion y no elimina contaminantes disueltos.

v Sistemas de Filtracién Ceramica

Descripcion: Los filtros ceramicos pueden eliminar bacterias y protozoarios del agua mediante
un medio poroso. Eficiencia: Alta para patdgenos especificos, pero varia segun la calidad del
filtro y la consistencia en su uso. Limitaciones: No remueven virus ni contaminantes quimicos

y pueden romperse facilmente.

v Destilaciéon Solar

Descripcion: Utiliza la energia solar para evaporar el agua, que luego se condensa y recoge
como agua potable. Eficiencia: Alta en la eliminacién de la mayoria de los contaminantes,
incluidos patdgenos, metales pesados y sal. Limitaciones: Depende del clima y es un proceso

lento; no adecuado para grandes volumenes.

v Tratamiento con SODIS (desinfeccién solar)

Descripcion: Implica llenar botellas de plastico transparente con agua y exponerlas a la luz solar

directa durante 6 horas. Eficiencia: Alta en la eliminacion de bacterias y virus debido a la



combinacidn de la radiacion ultravioleta y el calor. Limitaciones: Ineficaz en dias nublados o

en climas menos soleados y no elimina contaminantes quimicos.
v Osmosis Inversa Portétil

Descripcion: Sistemas pequefios y portatiles que utilizan una membrana semipermeable para
eliminar contaminantes. Eficiencia: Muy alta en la eliminacion de casi todos los tipos de
contaminantes, incluidos metales pesados y la mayoria de los patdgenos. Limitaciones:

Requiere una fuente de energia, mayor costo inicial y mantenimiento técnico.

La eleccion del método de potabilizacion en contextos rurales debe basarse en un equilibrio
entre coste, facilidad de uso, disponibilidad de recursos, tipo de contaminantes presentes en el
agua y volumen de agua que necesita ser tratada. Mientras que métodos como la cloracién y
SODIS son adecuados para una rapida implementacion y bajo coste, sistemas como la osmosis
inversa pueden ser mas apropiados en situaciones donde la calidad del agua es pobre y se
requiere una solucion mas robusta. La educacion y capacitacion local también juegan un papel

crucial en el éxito de cualquier método de potabilizacion implementado.

4.4 CALIDAD DEL AGUA

La calidad del agua es un aspecto crucial para garantizar la salud puablica, la sostenibilidad
ambiental y el uso adecuado de los recursos hidricos. Para evaluar la calidad del agua, se
analizan diversos parametros fisicos, quimicos y bioldgicos. Estos parametros proporcionan
informacién importante sobre la potabilidad del agua y la idoneidad para otros usos, como la

agricultura, la industria y la recreacion. Aqui se resumen estos parametros:

4.4.1 Parametros Fisicos
Estos parametros afectan las propiedades sensoriales del agua (como el sabor, el olor y la

apariencia) y pueden influir en su aceptabilidad para el consumo y otros usos:

e Turbidez: Medida de la claridad del agua. La turbidez elevada puede indicar la

presencia de microorganismos 0 contaminantes.



e Color: Cambios en el color pueden indicar contaminacion por materia organica,

minerales o productos industriales.
e Olory Sabor: Variaciones pueden ser indicativos de contaminacion.
e Temperatura: Afecta la solubilidad y reactividad quimica del agua y la vida acuatica.

e Conductividad Eléctrica: Indica la presencia de iones disueltos y se utiliza como un

indicador de la salinidad del agua.

4.4.2 Parametros Quimicos
Estos pardmetros ayudan a determinar la presencia de sustancias quimicas disueltas en el agua,

las cuales pueden ser perjudiciales para la salud y el medio ambiente:

e pH: Nivel de acidez o alcalinidad del agua, importante para los procesos biolégicos y

quimicos.

e Dureza: Principalmente causada por la presencia de calcio y magnesio; afecta el uso

doméstico e industrial del agua.

e Nitratos y Nitritos: Altos niveles pueden indicar contaminacion agricola y son

peligrosos, especialmente para los bebés.

e Metales Pesados (como plomo, mercurio, arsénico, cadmio): Toxicos incluso en bajas

concentraciones.

e Compuestos Organicos Volatiles (COV) y Pesticidas: Indicativos de contaminacién

industrial y agricola.

e Cloruros y Sulfatos: Elevadas concentraciones pueden indicar contaminacion o

influencia humana.

4.4.3 Parametros Bioldgicos
Estos parametros son criticos para evaluar la presencia de organismos patdégenos que pueden

causar enfermedades:



e Coliformes Totales y Fecales: Indicadores comunes de contaminacién bacteriana y de
la eficacia del tratamiento del agua.

e Escherichia coli (E. coli): Indicador especifico de contaminacion fecal y riesgo

sanitario.

e Protozoos y Parasitos (como Giardia y Cryptosporidium): Causantes de enfermedades

gastrointestinales.

e Algas y Microorganismos Acuaticos: Su presencia excesiva puede indicar problemas

de calidad del agua y eutrofizacion.

Aplicacion e Importancia

La monitorizacién regular de estos parametros permite a las autoridades de salud publica y
ambiental asegurar que el agua cumpla con los estandares de calidad para proteger la salud
humana y mantener los ecosistemas acuaticos. Las pruebas de estos parametros se llevan a cabo
en laboratorios utilizando técnicas estandarizadas para asegurar la precision y confiabilidad de
los resultados. Los resultados de estas pruebas ayudan a dirigir las politicas de gestion del agua,
incluyendo el tratamiento y la purificacion necesarios para cumplir con los estandares

regulatorios y garantizar un suministro seguro y sostenible de agua.

4.5 METODOS PARA EVALUAR LA CALIDAD DEL AGUA

Evaluar la calidad del agua es fundamental para asegurar que es segura para el consumo humano
y otros usos, ademas de mantener la salud de los ecosistemas acuaticos. Existen varios métodos
y técnicas utilizados para evaluar los parametros fisicos, quimicos y biolégicos del agua. A

continuacidn, se describen algunos de los métodos mas comunes:

Meétodos Fisicos

e Turbidimetros: Se utilizan para medir la turbidez del agua. Estos dispositivos evaluan

la cantidad de luz que se dispersa debido a las particulas suspendidas en el agua.



e Colorimetros y Espectrofotometros: Estos instrumentos miden el color del agua
absorbiendo o transmitiendo luz a través de la muestra, lo cual puede indicar la presencia

de ciertos contaminantes quimicos 0 materia organica.

e Conductimetros: Utilizados para medir la conductividad eléctrica del agua, lo cual

proporciona informacion sobre la concentracion total de iones disueltos en el agua.

Métodos Quimicos

e Titulacion: Método clésico para medir concentraciones de ciertas sustancias, como la

dureza del agua (calcio y magnesio) y la alcalinidad.

e Cromatografia: Incluye cromatografia de gases y cromatografia liquida de alta eficacia
(HPLC), utilizadas para identificar y cuantificar compuestos organicos y algunos

inorganicos en el agua.

e Espectrometria de Absorcion Atémica (EAA): Técnica usada para analizar metales

pesados en el agua, como plomo, cadmio y arsénico.

e Kits de Pruebas Rapidas: Kits comerciales disponibles para pruebas in situ que pueden
detectar nitratos, nitritos, pH, cloro y otras sustancias quimicas. Son menos precisos pero

utiles para analisis preliminares y seguimientos rapidos.

Meétodos Bioldgicos

e Recuento de Placas y Medios Selectivos: Utilizados para cuantificar bacterias
heterotréficas y detectar organismos indicadores de contaminacion fecal como

coliformes totales, coliformes fecales y Escherichia coli.

e Microscopia y Bioensayos: Métodos para identificar y cuantificar algas, protozoos y
otros microorganismos. Los bioensayos también pueden utilizarse para evaluar la

toxicidad del agua utilizando organismos sensibles como dafnias o peces.

e PCR (Reaccion en Cadena de la Polimerasa): Tecnica molecular utilizada para
detectar la presencia de patdgenos especificos, incluyendo aquellos dificiles de cultivar

en laboratorio.



Otros Métodos de Evaluacién

e Anadlisis Sensorial: Aungue no es cientificamente riguroso, el sabor, el olor y la
apariencia del agua son parametros iniciales importantes que pueden indicar problemas

en la calidad del agua.

e Indices de Calidad del Agua (ICA): Modelos matematicos que integran varios
parametros de calidad del agua para proporcionar una evaluacion general. Son Gtiles para

la gestidn de recursos hidricos y para informar al pablico sobre la calidad del agua.

4.6 IMPACTO DE LA CALIDAD DEL AGUAEN LASALUD PUBLICA

La calidad del agua tiene un impacto directo y profundo en la salud publica. Agua contaminada
puede ser vehiculo de enfermedades, contribuir a la exposicion a sustancias toxicas y afectar
adversamente las actividades diarias que dependen de un suministro de agua seguray confiable.

Aqui exploramos como la calidad del agua afecta la salud publica en diferentes dimensiones:

4.6.1 ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR EL AGUA

e Enfermedades Infecciosas: La presencia de patdgenos como bacterias, virus y parasitos
en el agua contaminada puede causar una amplia gama de enfermedades
gastrointestinales. Ejemplos incluyen el coélera, la hepatitis A, la giardiasis, y la
criptosporidiosis. Estas enfermedades pueden ser particularmente severas y hasta
mortales, especialmente en nifios, ancianos y personas con sistemas inmunitarios
comprometidos.

e Brotes Epidémicos: La contaminacion del agua puede llevar a brotes de enfermedades a
gran escala. Un ejemplo histérico es el brote de colera en Londres en el siglo XIX, que
fue rastreado hasta una fuente de agua contaminada por desechos humanos. Mas
recientemente, brotes de enfermedades como la fiebre tifoidea y el colera siguen

ocurriendo en areas donde la calidad del agua no puede ser garantizada.
Exposicion a Sustancias Toxicas

e Metales Pesados: El agua contaminada con metales pesados como plomo, mercurio,

arsénico y cadmio puede causar una serie de problemas de salud crénicos. EI plomo, por
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ejemplo, esta asociado con problemas neuroldgicos severos en nifios. El arsénico puede
causar cancer de piel, pulmones, vejiga y rifién, ademas de otras enfermedades cutaneas.
e Compuestos Quimicos: Sustancias como nitratos, pesticidas y solventes industriales
pueden contaminar fuentes de agua y estan asociados con varios tipos de cancer,

problemas reproductivos y endocrinos, y otras enfermedades cronicas.
Impactos en la Nutricion

e Fluorosis: Una concentracion excesiva de fluoruros en el agua puede llevar a la fluorosis
dental y esquelética, afectando la formacidn de huesos y dientes.

e Deficiencias de Yodo: En areas donde el agua contiene altos niveles de ciertos elementos
como el cloro y el fluor, puede interferir con la absorcion de yodo, lo cual es esencial

para la funcion tiroidea.

4.6.2 INCIDENCIA DE ENFERMEDADES DIARREICAS Y SU RELACION CON LA CALIDAD DEL AGUA
Las enfermedades diarreicas representan una de las principales preocupaciones de salud publica
en muchos paises, incluyendo El Salvador. Estas enfermedades estan estrechamente
relacionadas con la calidad del agua, ya que los agentes patdgenos que las causan suelen

transmitirse a través del agua contaminada.

1. Causas Principales: Los patdgenos responsables de las enfermedades diarreicas
incluyen bacterias como Escherichia coli, Salmonella y Shigella, virus como el rotavirus
y norovirus, y parasitos como Giardia lamblia y Cryptosporidium. La transmision ocurre
principalmente a través del consumo de agua que ha sido contaminada con heces

humanas o animales.

2. Impacto de la Calidad del Agua: En regiones donde el tratamiento y saneamiento del
agua son inadecuados, el riesgo de enfermedades diarreicas aumenta significativamente.
Las areas rurales y las comunidades urbanas marginadas en El Salvador, donde el acceso
al agua potable y a sistemas de alcantarillado es limitado, presentan tasas mas altas de

estas enfermedades.
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3. Estadisticas y Tendencias: Segun informes de salud de El Salvador, las enfermedades
diarreicas siguen siendo una causa comun de morbilidad en todas las edades,
particularmente en nifios menores de cinco afos. Estos casos estdn a menudo
directamente relacionados con temporadas de lluvia debido al aumento de la

contaminacion del agua superficial.

4.7 FUENTES DE AGUA

El agua es un recurso esencial para la vida en la Tierra y proviene de diversas fuentes, cada una
con caracteristicas y desafios especificos. La relevancia de estas fuentes varia segin el contexto
geogréfico y las necesidades de las poblaciones locales. A continuacion, se presenta una
descripcion detallada de los principales tipos de fuentes de agua, sus caracteristicas, desafios

asociados y su importancia en diferentes contextos geograficos.

4.7.1 Tipos de Fuentes de Agua
= Agua Superficial

v/ Fuentes: Incluye rios, lagos, embalses y arroyos.

v Caracteristicas: Generalmente accesible y mas féacil de captar, pero sujeta a
variabilidad estacional y méas expuesta a la contaminacion debido a actividades

humanas y naturales cercanas.

v Desafios: Alta susceptibilidad a la contaminacion por desechos industriales,
agricolas y domeésticos; requiere tratamiento extenso para asegurar la potabilidad.

v Relevancia: En regiones densamente pobladas o con agricultura intensiva, el agua
superficial es a menudo la principal fuente de agua, aunque su dependencia implica
desafios en términos de gestién y tratamiento del agua.

= Agua Subterranea

v Fuentes: Acuiferos y pozos.

v Caracteristicas: Generalmente mas protegida de la contaminacion inmediata, con

menores fluctuaciones estacionales en cantidad y calidad.
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v Desafios: Sobreexplotacion puede llevar a la reduccion de niveles de agua y
subsuelo, contaminacién por infiltracion de sustancias toxicas, y salinizacion en
areas costeras.

v Relevancia: Esencial en areas aridas y semiaridas donde las fuentes superficiales son
limitadas o inexistentes. También crucial en &reas rurales donde la infraestructura

para captar agua superficial puede ser inadecuada.
= Aguade Lluvia
v Fuentes: Agua recogida directamente de precipitaciones.

v Caracteristicas: Puede ser captada mediante sistemas de recoleccion vy
almacenamiento como cisternas y barriles. La calidad puede ser afectada por la

contaminacién atmosférica.

v Desafios: Dependencia de patrones climaticos; necesidad de almacenamiento
adecuado para evitar contaminacion; la variabilidad climética puede hacerla una

fuente poco confiable.

v Relevancia: Importante en areas con acceso limitado a otras fuentes de agua
fresca. En regiones con suficientes precipitaciones, la recoleccién de agua de
lluvia ofrece una alternativa sustentable para complementar el suministro de

agua, especialmente para usos no potables.
» Agua Desalinizada
v Fuentes: Agua de mar o salobre tratada para remover sales.

v Caracteristicas: Requiere tecnologia avanzada como &smosis inversa o

destilacion.

v Desafios: Costo energético y econdémico alto, impacto ambiental de la salmuera

producida.
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v Relevancia: Critica en regiones aridas con acceso limitado a agua dulce y

abundancia de agua de mar, como en el Medio Oriente.

La eleccion y gestion de las fuentes de agua varian ampliamente segln el contexto geogréfico y
las necesidades locales. Las estrategias efectivas de gestion del agua deben considerar los
beneficios y limitaciones de cada tipo de fuente de agua, implementando tecnologias y practicas
gue maximicen su uso eficiente y sostenible mientras se minimizan los impactos ambientales y

se protege la salud publica

4.8 MEDIDAS DE SANEAMIENTO EN AGUA

El "Informe de la calidad del agua de los rios de El Salvador 2017" proporcionado por el
Ministerio de Medio Ambiente y Recursos Naturales (MARN) ofrece un analisis exhaustivo de
la situacién del agua en diversas regiones hidrograficas del pais. A continuacion, se presenta un

andlisis detallado de los hallazgos clave del documento:

El informe se basa en datos recopilados a través de una red de monitoreo establecida en 55 rios
anivel nacional. La evaluacion se realiza utilizando el indice de Calidad de Agua General (ICA),
que mide diversos parametros como coliformes fecales, oxigeno disuelto, demanda bioquimica

de oxigeno, nitratos, fosfatos, entre otros.
Dentro de los Hallazgos Principales se mencionan:

e Mejora General en la Calidad del Agua: El informe muestra una tendencia general hacia
la mejora de la calidad del agua en comparacion con afios anteriores. Los sitios con
calidad de agua pésima han disminuido significativamente, y ha habido un aumento en

los sitios calificados como de buena calidad.

o Distribucion Geogréfica de la Calidad del Agua: Las regiones hidrogréaficas presentan
variabilidad en la calidad del agua. Algunas regiones como la del rio Lempa y rio Paz

muestran mejoras notables, mientras otras ain enfrentan desafios significativos.

e Usos del Agua: Se evalua la aptitud del agua para varios usos, incluyendo potabilizacion

por métodos convencionales, riego, consumo animal y actividades recreativas. Los
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resultados indican que la mayoria de los sitios no cumplen con los estandares necesarios

para la potabilizacion sin tratamiento adicional.

El informe sugiere la necesidad de mejorar la infraestructura de tratamiento de agua y ampliar
las iniciativas de educacion y conservacion para proteger los recursos hidricos. Ademas, se
recomienda un enfoque mas integrado y sostenible para la gestion de los recursos hidricos,

considerando tanto la calidad como la cantidad del agua disponible.

Este andlisis del informe subraya la importancia de continuar con los esfuerzos de monitoreo y
mejora de la gestion del agua en El Salvador para garantizar la seguridad del agua para todos

los usos y proteger la salud publica y los ecosistemas acuéticos.

4.9 COMPORTAMIENTOS Y HABITOS DE HIGIENIZACION

Los hébitos de higiene relacionados con el uso del agua, la educacion sanitaria, y su impacto en
la salud comunitaria forman un tridngulo crucial para la promocion de la salud publica. Estos
factores estan intrinsecamente conectados y juegan un papel vital en prevenir enfermedades y
mejorar la calidad de vida en las comunidades. A continuacion, se desarrolla cada uno de estos

aspectos en detalle:

Habitos de Higiene Relacionados con el Uso del Agua

Los habitos de higiene en relacion con el uso del agua incluyen practicas diarias que contribuyen
a la limpieza personal y la salubridad del entorno, tales como:

1. Lavado de Manos: Consistentemente reconocido como uno de los métodos mas efectivos
para prevenir la propagacion de enfermedades infecciosas. El lavado de manos con agua
y jabdn después de ir al bafio, antes de comer o cocinar, y al manejar alimentos, es

esencial

2. Uso Seguro del Agua para Cocinar: Incluye el uso de agua para cocinar y preparar

alimentos para asegurar gue no se introduzcan contaminantes en la comida.

3. Higiene Personal: Bariarse regularmente y lavar la ropa con agua limpia son practicas
fundamentales para mantener una buena higiene personal y prevenir infecciones de piel

y otras enfermedades.
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Relacion entre Habitos de Higienizacion y Salud Comunitaria

La conexidn entre los habitos de higienizacion y la salud comunitaria es directa y significativa:

1. Reduccién de Enfermedades Transmisibles: Buenos hébitos de higiene pueden reducir
drasticamente la incidencia de enfermedades transmitidas por el agua, como diarreas,

colera, y hepatitis A.

2. Mejora en la Salud Publica General: Mejores précticas de higiene contribuyen a una
comunidad mas saludable y pueden reducir la carga en los servicios de salud.

3. Impacto Econdmico: Una comunidad mas saludable es también mas productiva. Menos
enfermedades significan menos dias de trabajo perdidos y menos gastos médicos,

contribuyendo a la economia local.

Los habitos de higiene relacionados con el uso del agua son esenciales para la prevencion de
enfermedades y la promocién de una comunidad saludable. La educacion sanitaria es crucial
para informar y motivar a las personas a adoptar practicas de higiene efectivas. A su vez, estos
habitos tienen un impacto directo y positivo en la salud comunitaria, subrayando la importancia
de integrar la educacion en higiene y salud en los programas de salud publica y desarrollo

comunitario.

4.10 Usos DEL AGUA

El agua es esencial en el hogar no solo para beber, sino para una variedad de usos domésticos
que incluyen la cocina, la limpieza y el bafio. La calidad del agua utilizada en estas actividades
es crucial para la salud y el bienestar de las familias. Ademas, existen diversas practicas de
tratamiento del agua a nivel doméstico que las personas emplean para asegurarse de que el agua
que utilizan es segura. A continuacién, se detalla el uso doméstico del agua y las practicas

comunes para su tratamiento en los hogares.

Uso Doméstico del Agua

1. Cocina: El agua se utiliza para cocinar alimentos, desde lavar ingredientes hasta ser
parte de la coccion. El uso de agua potable es esencial para evitar contaminacion

alimentaria.
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2. Limpieza: El agua es fundamental para la higiene del hogar, incluyendo la limpieza de
pisos, paredes, bafios y otras superficies. El agua también se utiliza para lavar la ropa 'y
la vajilla, actividades que requieren agua de buena calidad para evitar la propagacion de

microorganismaos.

3. Bafo: El agua se utiliza para la higiene personal, incluyendo bafiarse, lavarse las manos
y el rostro, y cepillarse los dientes. El uso de agua seguray limpia es crucial para prevenir

infecciones y mantener una buena salud personal.

Préacticas Comunes en el Tratamiento del Agua en Hogares
1. Hervir el Agua: Hervir el agua es uno de los métodos mas antiguos y efectivos para
purificarla. Al hervir el agua, se eliminan microorganismos patégenos como bacterias,
virus y protozoos. Este método es particularmente Gtil en &reas donde la calidad del agua

no puede garantizarse.
2. Uso de Filtros:

e Filtros de Carbon Activado: Estos filtros son efectivos para eliminar
contaminantes quimicos y organicos, cloro, sabores y olores desagradables del

agua.

e Filtros de Ceradmica: Capaces de filtrar particulas muy pequefias y

microorganismos, son una opcion popular en muchas casas.

e Filtros de Osmosis Inversa: Estos sistemas ofrecen una filtracion extensa,
eliminando la mayoria de los contaminantes, incluidos los metales pesados y los

solutos disueltos.

3. Pastillas de Cloro o Gotas de Desinfectante: Estos productos se utilizan para
desinfectar el agua, especialmente en situaciones de emergencia o cuando otras formas
de tratamiento no estan disponibles. El cloro es efectivo para matar bacterias y virus,

pero debe usarse de acuerdo con las instrucciones para garantizar la seguridad y eficacia.
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4. Filtros UV: Algunos hogares emplean sistemas de desinfeccion UV, que utilizan luz
ultravioleta para matar microorganismos. Este método es efectivo y rapido pero requiere

electricidad.

El manejo adecuado del agua en el hogar a través de préacticas seguras de uso y tratamiento es
fundamental para la salud. Cada método de tratamiento tiene sus ventajas y limitaciones, y la
eleccion de uno dependera de las necesidades especificas del hogar y la calidad del agua local.
La educacion sobre el uso y tratamiento adecuado del agua es esencial para garantizar que todos

los miembros del hogar disfruten de un entorno seguro y saludable.

4.11 MEDIDAS DE PROTECCION DE FUENTES DE AGUA

La proteccion y conservacion de las fuentes de agua son esenciales para garantizar la
sostenibilidad de estos recursos vitales para las generaciones presentes y futuras. Implementar
técnicas efectivas para conservar y proteger el agua no solo ayuda a mantener el equilibrio
ecoldgico, sino que también asegura que el agua permanezca disponible y de buena calidad para
todos los usos. Aqui se exploran diversas técnicas utilizadas para estos fines y se discute el

impacto de estas préacticas en la sostenibilidad del agua.

4.11.1 Técnicas para la Proteccion y Conservacion de Fuentes de Agua
e Zonas de Proteccion de Manantiales y Acuiferos: Establecer zonas protegidas
alrededor de los manantiales y acuiferos puede prevenir la contaminacién por
actividades humanas. Esto incluye restricciones sobre el uso de la tierra, como limitar la

agricultura y la construccién en areas criticas.

e Reforestacion y Manejo de la Vegetacion: Plantar arboles y gestionar la vegetacion en
cuencas hidrograficas puede reducir la erosion del suelo, aumentar la infiltracion de agua
en el suelo y mejorar la calidad del agua al filtrar contaminantes antes de que alcancen

cursos de agua y acuiferos.

e Conservacion de Humedales: Los humedales funcionan como filtros naturales para los

contaminantes y como esponjas que absorben agua durante periodos de lluviay la liberan
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en épocas de sequia. Proteger estos ecosistemas es vital para la regulacion natural del
ciclo del agua.

e Control de la Contaminacidn Agricola: Implementar précticas agricolas sostenibles,
como la agricultura de conservacion, el uso de pesticidas y fertilizantes organicos, y
sistemas de riego eficientes que minimicen el escurrimiento y la lixiviacion de

contaminantes.

e Sistemas de Recoleccion de Agua de Lluvia: Instalar sistemas para captar y almacenar
agua de lluvia puede reducir la dependencia de fuentes subterraneas y superficiales,

especialmente en areas urbanas.

4.12 ACCESO AL AGUA Y PREVENCION DE ENFERMEDADES

Disponibilidad y Accesibilidad del Agua en Diferentes Regiones de El Salvador

El Salvador enfrenta desafios significativos en términos de disponibilidad y accesibilidad del
agua, que varian considerablemente entre las diferentes regiones del pais. Como el pais mas
pequefio y uno de los mas densamente poblados de América Central, El Salvador tiene una alta
demanda de recursos hidricos, agravada por la variabilidad climatica y la gestion a menudo

ineficaz de estos recursos.

1. Region Central y Area Metropolitana de San Salvador: Estas areas sufren de estrés
hidrico debido a la alta concentracion de poblacién y la industrializacién. Aunque la
infraestructura de agua esta relativamente mas desarrollada aqui, la sobreexplotacion y

la contaminacion de los recursos hidricos subterraneos son problemas persistentes.

2. Regidén Oriental: Caracterizada por una menor densidad de poblacién y més recursos
hidricos superficiales, esta region enfrenta problemas de calidad del agua debido a la

contaminacion agricola y la falta de tratamiento adecuado.

3. Regidn Occidental: Aunque rica en recursos hidricos debido a sus altas precipitaciones,
la accesibilidad al agua potable sigue siendo un problema debido a la infraestructura

inadecuada y el manejo deficiente de las cuencas hidrograficas.
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4. Zonas Costeras y Rurales: Estas areas enfrentan desafios Unicos debido a la
salinizacion de los acuiferos y la menor inversion en infraestructura de agua. La
dependencia de fuentes de agua no tratadas es alta, lo que aumenta los riesgos para la

salud.

4.13 CONOCIMIENTO Y ACTUTIDES EN EL AGUAPOTABLE E IMPACTO SOCIO-
ECONOMICO

La calidad del agua puede verse comprometida por multiples factores, incluyendo
contaminacion agricola, industrial, y residencial. La presencia de nitratos, pesticidas y metales
pesados es particularmente preocupante (Johnson et al., 2018). Ademas, la infraestructura
inadecuada y el mantenimiento deficiente de los sistemas de agua contribuyen a la

contaminacion del agua (Rodriguez et al., 2020).

CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES HACIA EL AGUA POTABLE

El impacto socioeconémico del consumo y la gestion del agua en la comunidad de San
Fernando, Chalatenango, centrado en las fuentes como el Cerro Negro, es considerable y afecta
varios aspectos de la vida diaria de los residentes. A continuacion, se detalla como esta

problematica influye en la vida social y econémica de la comunidad:

Impacto Econémico

Costos de Salud: La calidad del agua afecta directamente la salud publica. Consumir agua
contaminada incrementa la incidencia de enfermedades hidricas como gastroenteritis, hepatitis
Ay cllera, lo que lleva a un aumento en los gastos médicos y en los costos para el sistema de
salud local. La falta de acceso a agua potable segura y de calidad puede resultar en un ciclo
vicioso de pobreza y enfermedad, donde los recursos econdémicos de las familias se destinan a

gastos médicos en lugar de educacién o inversion.

Productividad Laboral: Las enfermedades relacionadas con el agua no solo aumentan los
costos de salud, sino que también reducen la productividad laboral. Los trabajadores enfermos
son menos capaces de contribuir eficazmente a la economia local, lo que afecta el ingreso de las

familias y la economia en general.
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Agricultura y Ganaderia: San Fernando depende significativamente de la agricultura y la
ganaderia, actividades altamente sujetas al agua. La calidad del agua afecta la produccion
agricolay la salud del ganado, influenciando los rendimientos y la viabilidad econdmica de estas
industrias. La contaminacion del agua puede reducir la calidad de los cultivos y la salud del

ganado, limitando el ingreso de los agricultores y elevando los precios de los alimentos.

Impacto Social

Educacion: Los problemas de salud relacionados con el agua afectan la asistencia escolar. Los
niflos enfermos no pueden asistir a la escuela regularmente, lo que afecta su rendimiento
académico y oportunidades futuras. Ademas, en muchas areas rurales, los nifios son
frecuentemente responsables de recolectar agua, lo que puede limitar su tiempo para estudiar y

asistir a la escuela.

Desigualdad Social: El acceso desigual al agua potable segura puede profundizar las
desigualdades sociales dentro de la comunidad. Las familias méas pobres, que a menudo no
pueden permitirse sistemas de purificacién de agua, son méas susceptibles a consumir agua

contaminada. Esto perpetta un ciclo de pobreza y limita las oportunidades de movilidad social.

Cohesion Comunitaria: La escasez o contaminacion del agua puede fomentar conflictos entre
comunidades o dentro de ellas, especialmente en areas donde el recurso es limitado. Sin
embargo, la gestion adecuada del agua puede fomentar la cooperacion y fortalecer la cohesion

comunitaria, ya que el agua es un recurso que todos necesitan y del que todos dependen.

4.14 ESTRATEGIAS PARA MEJORAR EL IMPACTO DEL AGUA EN LA SALUD PUBLICA
Para abordar los desafios del agua en la salud publica, se requieren estrategias integrales que

incluyan:

e Mejora de la Infraestructura: Invertir en infraestructura para mejorar el acceso al agua
potable y las instalaciones de saneamiento.
e Educacion y Concienciacion: Programas para educar a las comunidades sobre la

importancia de préacticas de higiene y el uso seguro del agua.
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e Politicas y Regulaciones: Implementar politicas efectivas y regulaciones para proteger
las fuentes de agua de la contaminacion.

e Cooperacion Internacional: Fomentar la cooperacion entre paises y organizaciones
internacionales para compartir recursos, tecnologias y conocimientos en la gestion del

agua.
4.15 METODOS PARA OBTENCION DE INFORMACION
Medicion de Conocimientos y Actitudes

En el campo de la salud, las escalas de Likert se utilizan ampliamente para medir diversas
actitudes y conocimientos. Se ha demostrado que permiten lograr altos niveles de confiabilidad
con relativamente pocos items. Por ejemplo, un estudio realizado en 1999 por la directora del
Programa de Enfermeria de Manizales evalu6é conocimientos y practicas de madres en relacién

con la infeccidn respiratoria aguda en menores de cinco afos.

Anivel internacional, investigaciones como las de Catherin A. Lock y Fiona Payne han evaluado
las actitudes de las enfermeras frente al cuidado de la salud de los alcoholicos y la salud mental,

respectivamente.
Escala para Analisis de Actitudes

Existen multiples métodos para el andlisis de las actitudes, asi como diversas formas de
concebirlas. Antes de presentar la escala de Likert utilizada en este estudio, es pertinente
mencionar los tipos de escalas que miden el componente afectivo de la actitud. Segin Sandoval,
desde la estadistica descriptiva, se identifican cuatro tipos principales de escalas para la

medicion de una actitud o atributo:

1. Nominales: Clasifican un objeto en dos o mas categorias (por ejemplo, Si / No). En este tipo
de escala, el orden de las categorias carece de importancia, ya que solo proporcionan la
equivalencia de los individuos en relacion con los objetos. No se puede diferenciar a los

individuos segun el grado en que poseen un atributo; tnicamente se determina si lo poseen o no.

2. Ordinales: Basadas en el orden de los objetos, estas escalas no aportan informacién sobre

la distancia entre ellos, pero permiten clasificar a los individuos segun el grado en que poseen
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un atributo especifico. Por ejemplo, en una escala con las categorias: Totalmente de Acuerdo
(TA), De Acuerdo (DA), Indiferente o Neutro (IN), En Desacuerdo (ED), y Totalmente en
Desacuerdo (TD), se ordenan los individuos, aunque no se conoce la distancia entre las

categorias.

3. De Intervalo: En estas escalas se conocen las distancias, pero no el principio métrico sobre
el que se han construido. No se puede asumir que los intervalos son iguales (como las distancias
de un metro). No se logra fijar un punto de referencia confiable, por lo que, por ejemplo, no se
puede asegurar que una calificacion de cuatro en un examen es el doble que una calificacion de

dos.

4. De Razdn: Estas escalas construyen distancias iguales y establecen un punto de referencia
debido a que la medicion de la variable proviene de un instrumento estandarizado independiente
del sujeto. Esto permite comparabilidad entre individuos, como afirmar que la edad del padre es

tres veces la edad del hijo.
Escala Tipo Likert

La escala de Likert es una escala que permite observar intervalos aparentemente iguales,
clasificada dentro de las escalas ordinales. Utiliza series de afirmaciones o items para obtener
respuestas del sujeto. Este método de calificaciones sumadas para la medicion de actitudes fue
presentado por primera vez por R. Likert en 1932, basdndose en una encuesta sobre diversas

tematicas realizada en universidades de EE. UU. entre 1929 y 1931.

La escala de Likert es ampliamente utilizada en la medicidn de actitudes debido a su simplicidad
de elaboracion y aplicacion. Ofrece una amplia posibilidad de respuestas y evita el recurso de
los jueces, manteniendo alta correlacion con otros métodos de medicidn de actitudes. Considera
las actitudes como un continuo que va de lo desfavorable a lo favorable, y ademas de situar a
cada individuo en un punto determinado, tiene en cuenta la amplitud y consistencia de las

respuestas actitudinales.

Consiste en una serie de afirmaciones a las cuales los encuestados deben responder indicando
su nivel de acuerdo o desacuerdo en una escala ordinal, generalmente de 5 a 7 puntos. Un

ejemplo tipico de una escala de 5 puntos es:
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e Totalmente en desacuerdo

e En desacuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e De acuerdo

e Totalmente de acuerdo

Cada item esta disefiado para capturar una dimension especifica de la actitud o conocimiento
que se pretende medir, permitiendo a los encuestados expresar matices en sus respuestas y

aumentando la precision de la medicion.
Etapas de Construccion de la Escala

1. Definicion del Objeto: Se define el objeto de la variable que se pretende medir. En este caso,

la actitud hacia el agua de consumo humano del cerro negro.

2. Recopilacién de Informacidn: Se recopila la informacion pertinente para elaborar los items,

construyendo una escala previa que se somete a valoracion piloto en una muestra representativa.

3. Anadlisis de tems: Se analizan los items para decidir si son discriminativos o necesitan

modificaciones, configurando la escala final.
4. Disefio del Cuestionario

Es crucial disefiar items claros, concisos y relevantes para las dimensiones especificas que se
desean medir. Cada item debe formularse sin inducir sesgos y ser comprensible para los
participantes.

5.Seleccion de Items

La seleccion de items debe basarse en una revision exhaustiva de la literatura y en consultas con
expertos. Deben cubrir todas las facetas del constructo de interés para asegurar una medicién
integral y representativa. Se recomienda realizar un pretest del cuestionario para identificar

posibles problemas de comprension.

24



6.Aplicacion del Cuestionario

El cuestionario puede administrarse de manera presencial, en linea o mediante méetodos mixtos.
Es esencial asegurar la anonimidad y confidencialidad de las respuestas para obtener datos

honestos y precisos.

7.Andlisis e Interpretacion de Datos

v Codificacion y Puntaje: Cada respuesta en la escala de Likert se codifica
numéricamente para facilitar el analisis estadistico. Por ejemplo, en una escala de 5
puntos, "Totalmente en desacuerdo” se codifica como 1y "Totalmente de acuerdo™ como
5.

v Andlisis Estadistico: Los datos se analizan mediante técnicas descriptivas e
inferenciales, incluyendo frecuencias, porcentajes y graficos.

v Consistencia Interna: Se evalta utilizando el coeficiente alfa de Cronbach,

considerandose aceptable un valor superior a 0.7.

v Representacion de Resultados: Los resultados se pueden representar mediante graficos
de barras, histogramas o diagramas de caja y bigotes, facilitando la interpretacion de los

datos.

v Interpretacion de Resultados: La interpretacion debe contextualizarse dentro del
marco tedrico de la investigacion, considerando tanto la significancia estadistica como
la relevancia préactica de los hallazgos, discutiendo las limitaciones del estudio y

sugiriendo areas para futuras investigaciones.

La Escala de Likert en la VValoracién de los Conocimientos y Actitudes de los Habitantes

de San Fernando

Los conocimientos de los habitantes de San Fernando resultan de un proceso constructivo en el
que la informacion adquirida interactGa con la que ya poseen, generando nuevos conocimientos
gue les permiten realizar précticas de cuidado del agua. Estos conocimientos, junto con las
actitudes, forman representaciones que incluyen sistemas de valores, ideas y practicas, segun la

teoria de Moscovici.
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Las actitudes, definidas por Moscovici como el conjunto de creencias, sentimientos y tendencias
que determinan el comportamiento, son fundamentales en las representaciones y se expresan en
la vida cotidiana. Comprenden componentes cognitivos (creencias y valores), afectivos
(sentimientos y emociones), y tendenciales (tendencias a actuar de cierto modo). La formacion
de actitudes depende de la informacion recibida, los contribuyentes a su formacion y las

necesidades personales de los habitantes, segin Munné.
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CAPITULO II. DISENO METODOLOGICO

5.1 Tipo de Estudio

Este serd un estudio descriptivo transversal cuantitativo, que tiene como objetivo evaluar el nivel

de conocimiento y las actitudes sobre el consumo de agua de la poblacién de San Fernando
5.2 Periodo de investigacion

El periodo de investigacion sera en los meses de mayo a agosto del 2024

5.3 Universo

La poblacion objetivo incluird a todos los residentes de del pueblo Nuevo San Fernando y
antiguo San Fernando que utilizan agua del Cerro Negro para consumo personal y doméstico.

Se estima una poblacion de 645 personas.
5.4 Muestra

Tamarfio de la muestra: EI tamafio de la muestra se calculara utilizando la formula para estimar
proporciones en estudios descriptivos, considerando una confianza del 95% y un error de
muestreo del 5%. Se estimara basandose en datos del Gltimo censo y registros locales para
asegurar que la muestra sea representativa de la poblacion.

~ N a? 72 - (250) (0,5)% (1.96)2
“(N—1e? + a2z2"~ (645 —1) (0,05)2 + (0,5)2 (1.96)2

n = 240

Técnica de muestreo: Se utilizard un muestreo aleatorio simple para seleccionar los hogares
participantes. Esto ayudara a evitar sesgos en la seleccion de los sujetos y permitird que los
resultados sean generalizables a toda la comunidad.

5.5 Variables

Nivel de conocimientos y actitudes
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5.6 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Obijetivo Variable Descripcion Definicion Dimensiones Indicador Escala Valor Fuente Técnica Instrumento
conceptual operacional de
la variable
Determinar | Nivel Es un conjunto | Grado en el que | Conocimiento  de Identificacion de | ALTO 40-65 Habitantes | Encuesta | Cuestionario
el nivel de | de de informacién | la educacion | las Fuentes de Agua | fuentes de agua. de nuevo | estructura
conocimient | conocim | almacenada de | previa, permite al Dependencia de Ia San da
0 que tienen | iento manera usuario comunidad Fernando
los consciente consumidor  de y antiguo
residentes mediante la | agua el Existencia de | MEDIO San
de San experiencia o el | entendimiento Conocimiento tratamientos 27-39 Fernando
Fernando aprendizaje, 0 a | necesario  para | sobre Tratamientoy Efecto de los
sobre la través de la | comprender la | Purificacion .
tratamientos
calidad del introspeccion. importancia del
agua  que correcto Conocimiento Conocimiento  de
consumen. consumo de agua | Sobre contaminantes
limpia y | Contaminantes del | Efectos en lasalud | BAJO
saludable. Agua 13-26

Conocimiento  de
las Normativas de
Calidad del Agua

Regulaciones y
estandares

Criterios de
potabilidad
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Obijetivo Variable Descripcion Definicion Dimensiones Indicador Escala Valor | Fuente | Técnica Instrumento
conceptual operacional de
la variable

Identificar Actitudes | Suma total de | Son las | Valoracion del | Importancia | Actitudes Habita | Encuesta | Cuestionario
las actitudes inclinaciones, predisposicion | Agua del agua desfavorables 13-39 | ntes de | estructura
prevalentes sentimientos, es a responder nuevo | da
hacia el prejuicios 0| de una San
consumo de convicciones determinada Fernan
agua en la preconcebidas de | manera  con do vy
comunidad un individuo | reacciones antiguo
de San acerca de | favorables o | Précticas de | Uso San
Fernando. cualquier asunto | desfavorables | Conservacion eficiente del | Actitudes 40-65 | Fernan

especifico. hacia algo agua Favorables do

Percepciones
sobre

del Agua

la Calidad

Satisfaccion
con la

calidad

Responsabilidad y

Accion

Comunitaria

Participacid
n en

iniciativas
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5.7 Fuentes de informacion: La fuente es primaria debido a que se obtendra de los residentes
del municipio de San Fernando especificamente los que viven en barrio nuevo y antiguo, esta

informacion sera obtenida por medio del cuestionario de Likert.

5.8 Técnica de obtencion de informacion: La técnica a emplear para la obtencion de la

informacion es la Encuesta Estructurada.

5.9 Herramienta para la obtencion de informacion: El instrumento a utilizar consiste en un
cuestionario de preguntas cerradas de opcién multiple (de acuerdo con la escala de Likert)
constituido por dos partes: la primera parte es para obtener la informacion sobre el nivel de
conocimiento sobre consumo de agua y la tltima sobre las actitudes del consumo de agua.

5.10 Procesamiento:

v Codificacion y Puntaje

Cada respuesta en la escala de Likert se codifica numéricamente para facilitar el analisis
estadistico. Por ejemplo, en una escala de 5 puntos, "Totalmente en desacuerdo” puede
codificarse como 1y "Totalmente de acuerdo” como 5. Para cada item cuya respuesta se acerque
a la respuesta esperada se le asignara un puntaje de 5 en algunas afirmaciones donde la respuesta
correcta sea en desacuerdo se establecera un puntaje de 5 solamente en afirmaciones negativas

aplicara esta regla para que el resultado sea el mas cercano a lo esperado.

Esta codificacion permite el calculo de medidas de tendencia central (moda) que son las medidas

que se plantea ocupar en el estudio.

5.11 Anadlisis:

Para el analisis de la investigacion se espera realizar:
v/ Andlisis Estadistico

Medidas Descriptivas: Se calculard medidas de tendencia central (moda) y Media: Proporciona

el valor promedio de las respuestas.
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Analisis de Frecuencias: Se presentaran frecuencias y porcentajes de las respuestas para cada
categoria de la escala de Likert. Esto ayuda a visualizar cobmo se distribuyen las respuestas entre

las distintas opciones de la escala.
5.12 Representacion de Resultados:

Se utilizaran graficos de barras para representar visualmente la distribucion de las respuestas.
Se decide utilizar este tipo de gréficos ya que facilitan la identificacion de patrones y tendencias

en los datos.
5.13 Interpretacion de Resultados:

La interpretacion de los resultados contextualizara dentro del marco teérico de la investigacion.

Ademas, se discutira:

v Interpretacion de los objetivos:

Interpretacion de las dimensiones: Se tomo las dimensiones de la operacionalizacion de
variables para la realizacion de graficos agrupados y dar un contexto mejor del objetivo, cada
dimension tiene asignada cierto nimero de items o preguntas que se presentd en el
cuestionario, por ejemplo la dimension N° 1 que corresponde a : Fuentes de agua, tiene los
ftems 1, 2 y 3 del cuestionario, posteriormente se planted un gréfico agrupado exponiendo el
grado de conformidad que tienen los participantes con cada item, y asi sucesivamente con las
demas dimensiones del objetivo. Se realiza la misma metodologia para la interpretacion de las
actitudes los participantes, con base a cada dimension se realiz6 una gréfica explicativa para
los resultados obtenidos.

v Interpretacion general del objetivo: Se inicia con la asignacion de la escala Likert utilizada
en el instrumento para las 3 escalas definidas en la operacionalizaciéon de variables, Alto,
Medio y Bajo:, ya que la escala Likert tiene su correspondiente puntaje, l1os rango numéricos
de cada nivel de conocimientos quedan definidos segun los valores esperado en cada uno, por
ejemplo, el puntaje minimo esperado para el nivel bajo es de 13 y el maximo es 26, dado que
son 13 preguntas y el puntaje méas bajo de este nivel es 1 (Puntaje de muy en desacuerdo), y el
puntaje mas alto de este nivel es 2 (puntaje de en desacuerdo) y se sigue la misma ldgica para

los otros nivel.
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El nivel de conocimientos de la poblacién se calculd en base a la informacion obtenida en las
encuestas. El nivel de conocimientos lo determina basicamente la suma aritmética de la escala de

Likert. Posteriormente se describe la interpretacion de los resultados.

v Para las actitudes se realiz0 la asignacion de la escala planteada en la Operacionalizacion
de variables donde se definieron 2 escalas con rangos de 13-39 como actitudes desfavorables

y 40-65 como actitudes favorables.

v Las actitudes de la poblacion se calcularon en base a la informacion obtenida en las

encuestas.

5.14 CONSIDERACIONES ETICAS

Dado que se trat6 de una investigacion en la que se utiliz6 el método cientifico, se consideraron algunos
los criterios éticos. (Anexo 1). Comprender que cada persona tiene su propia opinion, por lo cual se
contempla por escrito los siguientes criterios que se consideran los mas importantes que se tuvieron en

cuenta en todo momento al contacto con el grupo de estudio.

e Beneficencia, se explicd a los participantes la naturaleza de la investigacion y los beneficios que
puede traer esta investigacion.

e Respeto, la presente investigacion respeta a cada uno de los participantes manteniendo un ambiente
donde se tome en cuenta cada uno de sus aportes.

e Confidencialidad, la informacion vertida en la investigacion solo seré para fines académicos y sera

resguardada en archivos tanto fisicos como virtuales.
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CAPITULO I11. RESULTADOS Y DISCUSION

Objetivo 1: Determinar el nivel de conocimiento que tienen los residentes de San Fernando

sobre el agua de consumo humano.

Figura 1. Conocimientos de las fuentes de agua que poseen los habitantes de la comunidad de

San Fernando, Chalatenango, en el periodo de mayo- agosto 2024.

Conocimientos de las fuentes de agua

70% 63%
60%
50%
40% 33%
0,
30% 23% 21% 5% 23%
20%
10% .
0% — [
San Fernando posee multiples fuentes de agua Lacomunidad depende del cerro negro para
abastecimiento del agua
® Totalmente de acuerdo m De acuerdo Ni deacuerdo ni en desacuerdo
® En desacuerdo ® Totalmente en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del cerro

negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: En la figura 1, Conocimientos de las fuentes de agua, se observa que un 63%
de los participantes responden que ni de acuerdo ni en desacuerdo con respecto a que San
Fernando posee mdltiples fuentes de agua, sin embargo un 23% de la poblacién esta de acuerdo
con esta afirmacion. Con respecto a que la comunidad depende del cerro negro para el
abastamiento del agua de San Fernando un 33% esta Totalmente en desacuerdo, mientras que

un 23% esta En desacuerdo, y un 21% esta Totalmente de acuerdo con la afirmacion anterior.
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Figura 2. Conocimientos sobre el tratamiento y purificacion del agua en la comunidad de San
Fernando, Chalatenango, en mayo- agosto 20204.

Conocimientos sobre el tratamiento y purificacion del

agua
90% T7%
80% °
70%
60%
50%
40% 0
20% 37%
30% 23% 23%
20% 14%
10% - 3% 4% 9g 1% .
0% | | -
La cloracion del agua es el metodo mas utilizado El puriagua es un metodo seguro para la
en la comunidad desinfeccion del agua
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo Ni deacuerdo ni en desacuerdo
m En desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del cerro

negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: En la figura 2, Conocimiento sobre el tratamiento y purificacion del agua se
observo que un 77% de la poblacién esta Totalmente de acuerdo que la cloracion del agua es el
método mas utilizado en la comunidad y un 14% de la poblacion esta De acuerdo con la
afirmacion, mientras que solamente un 2 % esta totalmente en desacuerdo. Con respecto a que
el “puriagua es un método seguro para la desinfeccién del agua un 40% que respondié que esta
totalmente de acuerdo con la afirmacidén mientras que un 33% esta de acuerdo con este método,

mientras que un 23% de la poblacion de estudio respondid que esta totalmente en desacuerdo.
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Figura 3. Conocimientos sobre los contaminantes del agua en la comunidad de San Fernando,

mayo- agosto 2024.

Conocimientos sobre contaminantes del agua

50%
45% 43%
38%

23%

15%

40%
12%
7%

35%
29%
30%
25%
20% 18%
15%

15%
10%

5%

0%
0%

Los contaminantes mas frecuentes en el agua de la  Las diarreas son las enfermedades mas asociadas al

comunidad son bacterias agua contaminada
H Totalmente de acuerdo m De acuerdo Ni deacuerdo ni en desacuerdo
m En desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del cerro

negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 3 corresponde a los cocimientos sobre contaminantes del agua,
donde un 38% de la poblacion respondid que estd Totalmente de acuerdo que los contaminantes
mas frecuentes en el agua de la comunidad son las bacterias mientras que un 29% esta De
acuerdo con la afirmacion mientas que un 18% esta En desacuerdo. Asi mismo se observé que
un 43% respondi6 que esta totalmente de acuerdo que las diarreas son las enfermedades mas
asociadas al agua contaminada pero asi mismo se observa que un 23% estd Totalmente en

desacuerdo con lo previamente planteado.
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Figura 4. Conocimientos de la normativa de la calidad del agua en la comunidad de San

Fernando, Chalatenango, mayo-agosto 2024.

Conocimiento de la normativa de calidad del agua

90%
80%
70%
60%

7%

50% 43%

40%

30% 23%

20% 15% 19094 14%

10% 7% - 3% 4% o

0% - |
El incumplimiento de los estandares de calidad del El agua potable debe tener un pH neutro o
agua puede resultar en sanciones. ligeramente alcalino.

® Totalmente de acuerdo m De acuerdo Ni de acuerdo ni en desacuerdo
m En desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del cerro

negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 4, Conocimiento de la normativa de calidad del agua en San
Fernando, un 43% de la poblacion de estudio respondié que esta Totalmente de acuerdo que el
incumplimiento de los estandares de calidad del agua puede resultar en sanciones, mientas que
un 23% esta totalmente en desacuerdo con la afirmacion, asi mismo un 77% esta Totalmente de
acuerdo que el agua potable debe tener un pH neutro o ligeramente alcalino para ser ingerido,
mientras que un 14 % esta De acuerdo con la afirmacion y solamente un 2% esta Totalmente en

desacuerdo.
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Nivel de conocimiento de la poblacion respecto al agua

Figura 5. Nivel de conocimiento sobre el agua de consumo humano de los habitantes del distrito

de San Fernando, Chalatenango, en el periodo de mayo- agosto 2024.
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Nivel de conocimientos

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del cerro

negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 5, nos muestra el nivel de conocimiento que presento la poblacion de
San Fernando sobre el agua de consumo humano, demostrando que un 55% de la poblacién que
corresponde a ( 132 personas) poseen un nivel de conocimiento alto con respecto a la
problematica, mientras que un 43% ( 103 personas) poseen un conocimiento medio y finalmente
solamente un 2% de la poblacion de estudio que equivale a (5 personas) poseen un conocimiento

bajo sobre conocimiento del agua en la comunidad de San Fernando.
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Objetivo 2: Identificar las actitudes prevalentes hacia el consumo de agua en la comunidad de

San Fernando.

Figura 6. Actitudes hacia la valoracion del agua de la poblacion de San Fernando Chalatenango,

mayo- agosto 2024.

Valoracion del agua
60.00% 55.42%

50.00%
40.00%
30.00%

20.00% 16.25%
° 6.25% 13.75%

7.08% 7.50%

Importancia del agua

10.00%

0.00%

mDe acuerdo mEn desacuerdo = Muy de acuerdo = Muy en desacuerdo m Ni de acuerdo ni en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del
cerro negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 6, de las actitudes hacia la valoracion del agua, un 55.42% responde
gue Ni de acuerdo ni en desacuerdo con respecto a la importancia del agua de la comunidad
mientras que un 16.23% estd De acuerdo con la afirmacion y un 13.37% esta Totalmente de

acuerdo con respecto a la importancia del agua de San Fernando.
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Figura 7. Actitudes sobre la calidad del agua de la comunidad de San Fernando,
Chalatenango, mayo- agosto 2024.

Actitudes sobre la calidad del agua
70%

61%

60%

50%

40%

30%

20% 15%
11% 13%
10%
0%
0%
Satisfaccion con la calidad
B Totalmente deacuerdo B De acuerdo Ni deacuerdo ni en desacuerdo
B En desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del
cerro negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 8, Actitudes sobre la calidad del agua un 61% de la poblacion
respondid que se encuentra De acuerdo con la calidad del agua, mientras que un 15% de la
poblacion esta Totalmente de acuerdo y finalmente un 13% esta En desacuerdo con respecto a

la satisfaccion de la calidad del agua de san Fernando.
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Figura 8. Actitudes sobre la responsabilidad ya accion comunitaria hacia el agua de consumo

de la poblacion de San Fernando, Chalatenango, mayo — agosto 2024.

Responsabilidad y accion comunitaria
70%
60%
60%
50%
40%
30%
20% 15%

11% 10%
10% 5%
I ]

0%

Participacion en iniciativas

B Toalmente deacuerdo B De acuerdo Ni deacuerdo ni en desacuerdo

B En desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del

cerro negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 9 corresponde a las actitudes de responsabilidad y accion comunitaria
en San Fernando con respecto al consumo de agua, un 60% tiene una actitud ambivalente
respondiendo Ni de acuerdo ni en desacuerdo, y un 15% respondié En desacuerdo y un 11%

esta De acuerdo en una participacién en iniciativas sobre el consumo de agua en San Fernando.
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Figura 9. Actitudes hacia el consumo de agua en la comunidad de San Fernando, Chalatenango,

en el periodo de mayo-agosto 2024.
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40
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Fuente: Cuestionario de conocimiento y actitudes sobre el agua de consumo humano del

cerro negro de la comunidad de San Fernando, Chalatenango mayo- agosto 2024

Interpretacion: La figura 10 corresponde a las actitudes hacia el consumo de agua en la
comunidad de San Fernando, donde se observo que un 55% de la poblacion estudiada posee
actitudes favorables hacia el consumo de agua mientras que un 45% de la poblacion presentan

actitudes desfavorables.
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DISCUSION

La discusion aborda los resultados sobre el conocimiento y actitudes de la poblacién de San
Fernando en relacion con el agua de consumo humano. A través de encuestas y analisis de
resultados, se exploran varios aspectos criticos como las fuentes de agua disponibles, los
métodos de purificacion utilizados, la identificacion de contaminantes, y actitudes que posee la
poblacién hacia el agua potable. Los hallazgos destacan tanto areas de fortaleza como de
preocupacion que requieren atencion para asegurar un acceso seguro y saludable al agua en esta

region.

Dentro de los conocimientos de la comunidad sobre las fuentes de agua. Se observa que un 63%
de los encuestados presenta una postura ambivalente, lo que significa que no tienen una opinién
clara sobre si San Fernando cuenta con multiples fuentes de agua. Esta ambivalencia refleja una
falta de conocimiento sobre los recursos hidricos locales, en particular sobre el rol fundamental
del Cerro Negro como principal fuente de agua potable. EI hecho de que un 33% de los
encuestados no reconozca la dependencia de la comunidad del Cerro Negro es preocupante, ya
que este desconocimiento puede llevar a la falta de medidas de conservacion y proteccion de

este recurso hidrico.

En cuanto al conocimiento de los métodos de purificacion, los resultados muestran que la
cloracién es ampliamente reconocida como el método principal para asegurar la potabilidad del
agua en la comunidad. Un 77% de la poblacion esta totalmente de acuerdo en que la cloracién
es el método mas utilizado, lo que esta en linea con las recomendaciones internacionales,
incluidas las de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que reconoce la cloracion como
uno de los métodos mas efectivos y accesibles para la desinfeccion del agua. Este proceso, que
consiste en la adicién de cloro para eliminar microorganismos patdgenos, es particularmente
valioso en contextos rurales, donde la infraestructura para otros métodos de purificacion es
limitada. La aceptacion de la cloracion por parte de la mayoria de la comunidad es un aspecto
positivo, ya que contribuye a la prevencion de enfermedades transmitidas por el agua, como el

coleray la diarrea.
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No obstante, al analizar otros métodos de purificacion, como el sistema PURIAGUA, las
opiniones estdn mas divididas. Un 40% de la poblacion considera que es un método seguro,
mientras que un 23% esta en total desacuerdo con esta afirmacion. Esta falta de consenso refleja
una desconfianza en alternativas a la cloracion, probablemente debido a la falta de informacion
clara sobre la eficacia de PURIAGUA.

El estudio también examina el conocimiento de la comunidad sobre los principales
contaminantes del agua. Un 38% de los encuestados esta totalmente de acuerdo en que las
bacterias son los contaminantes mas comunes en el agua, mientras que un 29% adicional esta
de acuerdo en cierta medida. Este dato es alentador, ya que indica que una porcién significativa
de la poblacién reconoce el riesgo que representan las bacterias en el agua no tratada, como
Escherichia coli y Salmonella, que estan estrechamente vinculadas a enfermedades
gastrointestinales graves, como la diarrea, que es una de las principales causas de mortalidad
infantil en los paises en desarrollo. Sin embargo, el hecho de que un 18% de la poblacién esté
en desacuerdo con esta afirmacion sugiere que aun existen malentendidos o lagunas en el
conocimiento de los riesgos asociados con el agua contaminada. Mientras que un 43% de los
encuestados esta totalmente de acuerdo en que la diarrea esté vinculada al consumo de agua en
mal estado, un 23% no comparte esta opinion, lo que indica una peligrosa falta de comprensién

de los riesgos para la salud que plantea el consumo de agua no segura.

Ademas, se determiné el nivel general de conocimiento sobre el agua de consumo en la
comunidad de San Fernando. Los resultados reflejan un panorama positivo en general, ya que
un 55% de la poblacion tiene un alto grado de conocimiento sobre la problematica del agua. Un
43% de la poblacién tiene un conocimiento medio, lo que sugiere que ain hay margen para
mejorar la difusion de informacion y fortalecer el acceso a recursos educativos que permitan a
este grupo tomar decisiones mas informadas. Por Gltimo, un pequefio porcentaje de la poblacién,
el 2%, tiene un conocimiento bajo sobre el agua de consumo, lo que los coloca en una situacién
de mayor vulnerabilidad. Este grupo debe ser objeto de atencion prioritaria mediante la
implementacion de programas educativos que mitiguen los riesgos asociados al consumo de

agua insegura.
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En cuanto a las actitudes de la poblacion hacia la calidad del agua, los resultados muestran que
un 61% de los encuestados esté de acuerdo en que la calidad del agua es adecuada, mientras que
un 15% esta totalmente de acuerdo, lo que refleja un alto nivel de satisfaccion con el suministro
de agua. Sin embargo, un 13% de la poblacion esta en desacuerdo con esta afirmacion, lo que
sugiere que aun existen preocupaciones que deben ser atendidas. Estas inquietudes podrian estar
relacionadas con factores como el sabor, olor o color del agua, o con problemas percibidos en
su seguridad, y deben ser investigadas a fondo para asegurar que toda la poblacion tenga acceso

a agua seguray de calidad.

Finalmente, las actitudes hacia el consumo de agua en la comunidad de San Fernando estan
divididas. Mientras que un 55% de la poblacion tiene actitudes favorables hacia el consumo de
agua, un 45% presenta actitudes desfavorables, lo que plantea un reto para las autoridades
locales. Estas actitudes negativas podrian estar vinculadas a la desconfianza en la calidad del
agua o a percepciones de problemas como la contaminacion, lo que lleva a algunos a evitar el
consumo de agua o a buscar fuentes alternativas que podrian no ser seguras. Este grupo de la
poblacién debe ser objeto de intervenciones para mejorar su confianza en el suministro de agua
potable y reducir el riesgo de problemas de salud asociados con el consumo insuficiente o

inseguro de agua.

44



CAPITULO IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1 CONCLUSIONES

e Obijetivo especifico 1: Determinar el nivel de conocimiento que tienen los residentes de

San Fernando sobre el agua de consumo humano

a. De la poblacion de estudio se obtuvo que el 55% que equivalen a 132 personas tiene un
alto nivel de conocimiento sobre el agua de consumo humano de la comunidad de San
Fernando, Chalatenango.

b. Asi mismo se encontrd que un 43% de la poblacion tiene un conocimiento medio con
respecto al conocimiento sobre el agua de la comunidad.

c. El 2% de la poblacién presenta conocimiento bajo, lo que requiere atencion prioritaria

para mitigar los riesgos asociados al consumo de agua insegura.

e Objetivo especifico 2: Identificar las actitudes prevalentes hacia el consumo de agua en
la comunidad de San Fernando.

a. El 55% de la poblacion tiene actitudes favorables hacia el consumo de agua humano, lo
que refleja una confianza general en la calidad del agua de la comunidad de San
Fernando Chalatenango.

b. Sinembargo, un 45% presenta actitudes desfavorables, o que sugiere una desconfianza

que puede estar relacionada con la percepcion de contaminacion o problemas de calidad
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7.2 RECOMENDAACIONES

Para mejorar efectivamente la gestion del agua de consumo humano en San Fernando,
Chalatenango, es crucial una colaboracion coordinada entre la comunidad, el Ministerio de
Salud, la Alcaldia Municipal y las universidades. A continuacion, se detallan recomendaciones
especificas dirigidas a cada uno de estos actores clave:

Recomendaciones para la Comunidad:

e Formar Comités de Agua Comunitarios: Estos comités deben involucrar a miembros activos
de la comunidad en la supervision y gestion de los recursos hidricos locales, fomentando la
participacion ciudadana en la toma de decisiones.

e Participar en Programas de Educacion: Asistir a talleres y seminarios sobre practicas de
conservacion del agua y salud publica para mejorar el conocimiento y la gestion del agua a
nivel doméstico.

Recomendaciones para el Ministerio de Salud:

e Ampliar Camparias de Concienciacion: Realizar camparfias educativas sobre la importancia
de la calidad del agua y su impacto en la salud, utilizando medios masivos y visitas
domiciliarias para alcanzar a la poblacion mas amplia.

e Vigilancia de la Calidad del Agua: Establecer programas regulares de monitoreo de la
calidad del agua en colaboracion con entidades locales y proporcionar informes accesibles
y transparentes a la comunidad.

e Apoyo a Programas de Saneamiento: Aumentar el apoyo a programas de saneamiento e

higiene en la comunidad, con especial enfoque en areas rurales y de dificil acceso.
Recomendaciones para la Alcaldia Municipal:

e Mejorar la Infraestructura de Agua: Invertir en la infraestructura necesaria para asegurar el
acceso universal a agua potable segura, incluyendo la mejora de sistemas de purificacion y

distribucién.
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e Fomentar Politicas de Uso Sostenible del Agua: Desarrollar y aplicar politicas que
promuevan el uso eficiente del agua, incluyendo tarifas que incentiven la conservacion y

programas de subsidios para la instalacion de sistemas de tratamiento en hogares.
Recomendaciones para las Universidades:

e Programas de Extension Comunitaria: Desarrollar programas que permitan a los estudiantes
y profesores colaborar directamente con la comunidad en iniciativas de educacion y mejora

del agua.

Estas recomendaciones estan disefiadas para ser implementadas de manera colaborativa,
asegurando que todos los actores trabajen conjuntamente hacia el objetivo comdn de mejorar la

calidad del agua y la salud publica en San Fernando
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IX.  ANEXOS

9.1 ANEXO 1. COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Y PRIVACIDAD.

Compromiso de confidencialidad y privacidad.

A quien corresponda.

Yo, Luis Wilfredo Hernandez Lopez, estudiante de octavo afio de Doctorado en medicina, de la
Universidad de El Salvador, quienes nos encontramos realizando el trabajo de investigacion *
CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE EL AGUA DE CONSUMO HUMANO DEL
CERRO NEGRO DE LA COMUNIDAD DE SAN FERNANDO, CHALATENANGO DE
MAYO-AGOSTO 2024 me comprometo a resguardar, mantener la confidencialidad, no hacer
mal uso de la informacidn recabada, estadisticas o bien, cualquier otro registro o informacion
relacionada con el estudio mencionado a nuestro cargo, o en el cual participo como investigador,

asi como a no difundir, distribuir o invadir la privacidad de la poblacion a investigar.

Estando en conocimiento de que en caso de no dar cumplimiento se procedera acorde a las

sanciones civiles, penales o0 administrativas.

Atentamente

F.

Luis Wilfredo Hernandez Lopez
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9.2 ANEXO 2. CONSENTIMIENTO INFORMADO

San Salvador, junio 2024

Yo, Con documento Unico de identificacion:

Actuando como persona autobnoma, de manera libre y voluntaria, en ejercicio pleno de mis
facultades. Hago constar que: Una vez informado sobre los propdsitos, objetivos, instrumentos/
encuestas que se llevaran a cabo durante la investigacion denominada “CONOCIMIENTO Y
ACTITUDES SOBRE EL AGUA DE CONSUMO HUMANO DEL CERRO NEGRO DE LA
COMUNIDAD DE SAN FERNANDO, CHALATENANGO DE MAYO-AGOSTO 2024”,
autorizo mi participacion en la misma, asi como el uso de los datos obtenidos con fines

estrictamente académicos e investigativos.
Declaro, adicionalmente, que se me ha informado que:

e Mi participacion en esta investigacion es completamente libre y voluntaria y puedo
retirarme de ella en cualquier momento.

e No recibiré beneficio personal de ninguna clase por la participacion en esta
investigacion, ni retribucion econdmica alguna. Sin embargo, se espera que los
resultados obtenidos permitan incidir positivamente en los procesos de mejora a
personas con condiciones similares a las mias.

e Toda la informacion obtenida y los resultados de la investigacién seran tratados
confidencialmente; en virtud de ello, esta informacion seré archivada en papel y/o medio
electrénico.

e Puesto que toda la informacidn en este trabajo de investigacion es llevada bajo condicion
de anonimato, los resultados personales no pueden estar disponibles para terceras
personas como empleadores, organizaciones gubernamentales, compafiias de seguros,
medios de comunicacion u otras instituciones educativas. Esto también aplica al
conyuge, miembros de la familia y médicos (o profesionales de salud tratantes) de los
participantes.

e En caso de requerir mis datos personales, las fotografias, los videos y otra informacion,

resultantes de la aplicacion de la prueba o procedimiento para presentacion con fines
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estrictamente académicos o cientificos en eventos tales como seminarios, congresos,
cursos, simposios, revisiones de casos clinicos y publicaciones, entre otros tipos de
espacios de divulgacion cientifica, autorizo su uso, si asi lo considero, a traves de la
firma de este documento.

e Hago constar que el presente documento ha sido leido y entendido por mi en su
integridad.

Por lo anterior, hago constar que he sido informado a satisfaccion sobre los procesos, o pruebas
que se realizaran por parte de los estudiantes participantes en el proyecto como investigadores

y, por tanto, doy mi consentimiento.

Firma.
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9.3 ANEXO 3. SOLICITUD DE REALIZACION DE INVESTIGACION EN UNIDAD
DE SALUD INTERMEDIA DE SAN FERNANDO

* ¥ ox

. * MINISTERIO
*.w " | DESALUD

GOBIERNO DE
EL SALVADOR

PARA: Dr. Emerson Hamed Lopez

Coordinador de US- | San Fernando

DE: Luis Wilfredo Hernandez Lopez
Médico en servicio social en US- | San Fernando

ASUNTO: Solicitud de realizacion de Investigacion en Unidad de Salud Intermedia de San

Fernando

FECHA: 31 de mayo de 2024

Reciba un cordial saludo desean éxitos en el desempefio de sus funciones.

ElI motivo de la presente es para solicitar realizar investigacion que se denomina:
“CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE EL AGUA DE CONSUMO HUMANO DEL
CERRO NEGRO DE LA COMUNIDAD DE SAN FERNANDO, CHALATENANGO,
MAYO- AGOSTO 2024”.” en el establecimiento que usted tan dignamente dirige y coordina.
Finalmente de informar que el investigador principal es el egresado de la carrera de doctorado
en medicina Luis Wilfredo Hernandez Lépez y que la realizacion de dicho estudio constituye

requisito de graduacion de la carrera.

Agradeciendo de antemano. '\

Sin otro particular

R ENMEDICINA

\E,_-»,#rv F~—%€ ;
N2 7 INO A TI09 2
{444
Atentamente - -
//F_/Co v or del establecimiento

L
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9.4 ANEXO 4. ENCUESTA
UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

FACULTAD DE MEDICINA

ESCUELA DE MEDICINA

TRABAJO DE GRADO

CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE EL AGUA DE CONSUMO HUMANO DEL CERRO
NEGRO DE LA COMUNIDAD DE SAN FERNANDO, CHALATENANGO MAYO- AGOSTO
2024

Guia de entrevista para conocer el nivel de conocimiento y actitudes que poseen los habitantes

de San Fernando con respecto al consumo de agua proveniente del cerro negro.

El siguiente formato de cuestionario estd creado para realizarse de forma virtual mediante la

aplicacion cuestionarios de Google classroom de workspace place de Google

Indicaciones: En las siguientes afirmaciones, por favor indica con una “X” tu nivel de acuerdo

o0 desacuerdo. Usa la escala proporcionada donde 1 significa 'Totalmente en desacuerdo’ y 5

significa 'Totalmente de acuerdo’. Escoge la opcion que mejor refleje tus sentimientos,

conocimientos relacionados con cada afirmacion. No hay respuestas correctas o incorrectas;

estamos interesados en tu opinion honesta
INFORMACION GENERAL.

= SEXO.
= EDAD.
= LOCALIDAD.
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NO

10

11

e CONOCIMIENTO SOBRE EL AGUA DE CONSUMO HUMANO

5 4 3 2 1
Totalmente Ni de acuerdo Totalmente en
De acuerdo . En desacuerdo
de acuerdo ni en desacuerdo desacuerdo
AFIRMACION 5 4 3

La Unica fuente de agua de San Fernando es el cerro negro

Dentro de las fuentes de agua que abastecen San Fernando podemos mencionar
el rio Sumpul como fuente de agua potable.

San Fernando no depende de la fuente de agua del cerro Negro para su
abastecimiento de agua.

Dentro de los métodos de tratamiento del agua la coloracion es el mas efectivo
en nuestra comunidad.

La cloracién no es un método eficaz para la desinfeccion de agua que
consumimos.

Estoy consciente de la eficacia del cloro para desinfectar nuestra agua

El puriagua es un método de desinfeccion del agua seguro para el consumo
humano.

Los contaminantes méas frecuentes presentes en el agua no tratada podemos
mencionar: Bacterias como Escheria coli.

Puedo identificar los signos de agua contaminada como: turbidez, descolorida,
aceitosa o puede contener sedimentos en el fondo que me indicarian que el agua
esta mal tratada o contaminada.

Las principales enfermedades asociadas a la ingesta de agua contaminan en
mi comunidad son: las gastroenteritis.

Las actividades agricolas estan reguladas para evitar la contaminacion del

agua.
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12

13

NO

El incumplimiento de los estandares de calidad del agua puede resultar en

sanciones.

Los niveles de cloro en el agua deben ser suficientes para eliminar
microorganismos sin ser perjudiciales asi mismo el agua potable debe tener un

pH neutro o ligeramente alcalino.

e ACTITUDES SOBRE EL AGUA DE CONSUMO HUMANO

5 4 3 2 1
Totalmente Ni de acuerdo Totalmente en
De acuerdo . En desacuerdo
de acuerdo ni en desacuerdo desacuerdo
AFIRMACION 2 3

El agua es un recurso valioso para nuestra comunidad.

Karlita es una nifia de 6 afios, esta aprendiendo a bafiarse sola, asi que la
madre le permite que se bafie en la pila con una manguera, asi que Karlita se
pone a jugar y tarda horas en bafiarse dejando que el agua corra todo ese
tiempo. Considera usted que la actitud de la madre de Karlita, al no ensefar
a valorar el agua; es correcta.

Considero que el agua es esencial para el bienestar de mi familia.

Regar las plantas con huacal, cerrar la llave de la regadera cuando se
enjabona, cerrar el chorro cuando se lava los dientes se considerarian

acciones conscientes para reducir el uso del agua en casa, segun usted
No conservar el agua no es importante para mi.

Les explico a mis hijos la importancia de conservar el agua y fomento en mi

familia el correcto uso del agua que consumimos.
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10

11

12

13

Hago un esfuerzo consciente para reducir el uso del agua en casa.

Nunca he utilizado algun dispositivo ahorrador de agua para evitar el

desperdicio de agua de mi comunidad.

Creo que pequefias acciones pueden hacer una gran diferencia en la

conservacion del agua.

Regularmente reviso si hay fugas en mi hogar para evitar desperdicios de

agua.

Reutilizo el agua siempre que es posible en mi hogar. Para agua negras o

para regar plantas.

Nunca he apoyado a la alcaldia o la unidad de salud sobre el tema de la

conservacion de agua en mi comunidad.
Apoyo en campafias locales del buen uso del agua.

Sarita siempre cuida el agua de su casa porque piensa que es responsabilidad
de todos en la comunidad, constantemente tiene conflictos con la vecina solo
por aconsejarle que no es bueno dejar la manguera tirando agua por horas
cuando las plantas ya estan bien mojadas. Usted considera que la actitud de

Sarita de querer que se ahorre el agua es correcta?
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9.5 ANEXO 5. TABLAS DE RESULTADOS

TABLA 1. FUENTES DE AGUA

Escala Likert Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 56 23%
En desacuerdo 3 1%
Totaalmente de acuerdo 24 10%
Totalmente en desacuerdo 6 3%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 151 63%
Total 240 100%
TABLA 2. DEPENDENCIA DEL AGUA
Escala Likert Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 56 23%
En desacuerdo 13 5%
Totaalmente de acuerdo 79 33%
Totalmente en desacuerdo 50 21%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 42 18%
Total 240 100%

TABLA 3. LA CLORACION DEL AGUA

Escala Likert frecuencia porcentajes
De acuerdo 34 14%
En desacuerdo 10 4%
Totalmente de acuerdo 184 77%
Totalmente en desacuerdo 4 2%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 8 3%
Total 240 100%

TABLA 4. PURIAGUA METODDO DE DESINFECCION

Escala Likert ‘ frecuencia porcentajes
De acuerdo 89 37%
En desacuerdo 5 1%
Totalmente de acuerdo 95 40%
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Totalmente en desacuerdo 0 0%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 54 23%
Total 240 100%

TABLA 5. CONTAMINANTES MAS FRECUENTES EN EL AGUA

De acuerdo 70 29%

En desacuerdo 42 18%
Totaalmente de acuerdo 92 38%

Ni de acuerdo ni en desacuerdo 36 15%
Total 240 100%

TABLA 6. ENFERMEDADES ASOCIADAD AL AGUA CONTAMINADA

De acuerdo 35 15%
En desacuerdo 17 7%
Totaalmente de acuerdo 103 43%
Totalmente en desacuerdo 56 23%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 29 12%
Total 240 100%
TABLA 7. NORMATIVA DEL AGUA
Totalmente de acuerdo 103 43%
De acuerdo 35 15%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 29 12%
En desacuerdo 17 7%
Totalmente en desacuerdo 56 23%
Total general 240 100%
TABLA 8. ESTANDARES DE CALIDAD DEL AGUA
Totalmente de acuerdo 184 77%
De acuerdo 34 14%0
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 8 3%
En desacuerdo 10 49%0
Totalmente en desacuerdo 4 2%
Total general 240 100%
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TABLA 9. VALORACION DEL AGUA

De acuerdo 39 16%
En desacuerdo 17 7%
Totalmente de acuerdo 33 14%
Totalmente en desacuerdo 18 8%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 133 55%
Total 240 100%
TABLA 10. PRACTICAS DE CONSERVACION DEL AGUA
De acuerdo 173 72%
En desacuerdo 9 4%
Totalmente de acuerdo 0 0%
Totalmente en desacuerdo 0 0%
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 58 24%
Total 240 100%
TABLA11. ACTITUDES SOBRE LA CALIDAD DEL AGUA
De acuerdo 147 61.3%
En desacuerdo 31 12.9%
Totalmente de acuerdo 36 15.0%
Ni de acuerdo ni en desacuerd( 26 10.8%
| Total 240 100.0%

TABLA 12. RESPONSABILIDAD Y ACCION COMUNITARIA

De acuerdo 26 11%
En desacuerdo 48 20%
Muy en desacuerdo 11 5%
Ni de acuerdo ni en desacuerd 155 65%
| Total 240 100%
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