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Resumen

En Ecuador, 1 de cada 4 nifilos menores de 5 afios padecen desnutricion cronica debido
una alimentacion inadecuada, falta de agua segura y saneamiento. En el comedor "El
Tridngulo”, ubicado en Monte Sinai en la ciudad de Guayaquil, el 50% de las muestras
recolectas de agua almacenada en hogares supera el limite de coliformes fecales establecido
por la normativa INEN. Se desarroll6 un plan educativo para mejorar la calidad del agua y
reducir el riesgo de desnutricidn en nifios menores de 5 afios. Se brindaron capacitaciones con
recursos digitales, un manual de buenas practicas y una infografia vinculada al manual. Tras la
capacitacion, hubo un aumento del 5.8% en aciertos en las categorias "Actitudes" y un 7% en
"Practicas" segun la encuesta CAP. Cuatro preguntas cambiaron de "Considerar intervencion”
a "No es necesario intervenir” siguiendo el protocolo de la FAO, aunque no hubo diferencias
estadisticas significativas p>0.05. La categoria "Practicas" tuvo el mayor porcentaje de
respuestas correctas, ya que las acciones de los participantes mejoraron su salud. La
efectividad del plan de accién se sustenta en la creacion del material educativo y las

capacitaciones impartidas.

Palabras Clave: agua segura, desnutricion crénica, buenas practicas, encuesta CAP.



Abstract

In Ecuador, 1 in 4 children under the age of 5 suffer from chronic malnutrition due to
inadequate nutrition, lack of drinking water, and sanitation. In the "El Triangulo" community
center, located in Monte Sinai, Guayaquil city, 50% of the collected water samples stored in
households exceed the fecal coliform limit set by INEN regulations. An educational plan was
developed to improve water quality and reduce the risk of malnutrition in children under 5 years
old. Digital resources, a manual of good practices, and an infographic linked to the manual were
provided as part of the training. After the training, there was a 5.8% increase in correct answers
in the "Attitudes" category and a 7% increase in the "Practices" category according to the CAP
survey. Four questions shifted from "Consider intervention" to "No intervention needed"
according to the FAO protocol, although there were no statistically significant differences
p>0.05. The "Practices" category had the highest percentage of correct responses because the
participants' actions improved their health. The effectiveness of the action plan is underpinned

by the development of educational materials and the training provided.

Key words: chronic malnutrition, drinking water, good practices, CAP survey.
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Abreviaturas

CAP Conocimientos, Actitudes y Practicas
FAO Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la Agricultura
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UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
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Simbologia
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Capitulo 1



1. Introduccién

El agua es un elemento vital para el ser humano. El ser humano esta compuesto en un
60% de agua y a su vez los 6rganos que lo conforman como el cerebro y pulmones en un 70%
y 90% respectivamente, la sangre contiene agua en 80% de su composicion (USGS). Por lo
tanto, el agua interviene en varios procesos que ocurren en el organismo del ser humano.
Algunos ejemplos son el transporte de los nutrientes a las células en los sistemas digestivo y
respiratorio, también mantiene la humedad de las mucosas del tracto respiratorio debido a que
permite que el oxigeno contenga la humedad adecuada al formar parte de la sangre. Ademas,
el agua participa en el correcto funcionamiento del cerebro y en la regulacion de la temperatura
corporal (Gobierno de México, 2016).

La ingesta recomendable de agua es de dos a tres litros diarios, pero esta ingesta
depende de variables como edad, sexo, actividad fisica, etc. La ingesta de agua adecuada
diaria en lactantes y nifios varia de los 0-6 meses con 680ml diarios y de nifios 4 afios en
adelante con 1.6 litros al dia (Catedral Internacional de Estudios Avanzados en Hidratacién). En
consecuencia, el agua cumple un papel fundamental durante el crecimiento de nifios de 0 a 5
afios debido a que influye en un peso saludable, la memoria y aprendizaje. Cuando la ingesta
de agua se realiza en medios contaminados o esta viene insalubre, se convierte en una de las
causas directas de desnutricion infantil (UNICEF, 2021).

De acuerdo con la UNICEF el agua contaminada puede ocasionar diarrea y de esta
manera interferir en la correcta absorcion de nutrientes que un nifio necesita para crecer y vivir
(Selim, 2022). Segun los datos oficiales de la ONU en Ecuador, en el afio 2021 un 23.1% de
nifios y nifias en edades de 0 a 5 afios padecian de desnutricion cronica infantil y retraso en su
crecimiento y la cifra incrementaba a un 28.7% en las comunidades rurales (NACIONES

UNIDAS ECUADOR, 2022).



1.2 Descripcién del problema

El agua es el liquido de principal consumo humano. El consumo adecuado de agua es
vital para el desarrollo de la digestién, la absorcion, eliminacién de desechos y distribucion de
los nutrientes en el cuerpo a través de la sangre. Segun la ONU (2004), la falta de agua
potable afecta a mas del 40% de la poblacién mundial. Cerca de mil nifios mueren a diario
debido enfermedades que podian ser prevenidas, que fueron causadas por el agua, ademas de
gue trae grandes riesgos de desnutricion.

En Ecuador, 1 de cada 4 nifios menores de cinco afnos sufren de desnutricién cronica
(Castro, 2020). Los nifios “son los mas vulnerables durante los periodos de hambruna e
inseguridad alimentaria extrema, y enfrentan una mayor probabilidad de desnutricién severa y
muerte” (Selim, 2022). Esta desnutricion afecta a los nifios no solo en el momento de
padecerla, sino que también deja una huella a futuro ya que afecta el desarrollo y crecimiento
Optimo pudiendo traer consecuencias a la salud en el futuro, y con ello afectar su calidad de
vida.

En el comedor “El Triangulo” y la Fundacion Unidos, segun la encuesta de
Conocimientos de agua y saneamiento, 1 de cada 5 personas consumen agua no segura aun
sabiendo que no es lo ideal, por motivos econdmicos, tiempo, etc. Esto afecta al sector
productivo, ya que se incrementa el gasto publico en salud por la vulnerabilidad que tiene la
comunidad al exponerse al consumo de agua no segura. Ademas, baja la tasa de productividad
laboral, incluso hasta en un 20% (OIT, 2005), ya que su estado nutricional no es 6ptimo, lo que
no permite que realicen las actividades diarias y laborales con el mejor desempefio. Por ello, el
presente proyecto se centra en elaborar un plan de accién con el fin de mejorar la calidad del
agua de la comunidad objetivo y asi reducir el riesgo de contaminacion y a su vez el riesgo de

desnutricién, principalmente en los nifios menores de cinco afios.



1.3 Justificacion del problema

La desnutricion infantil es un problema de salud publica que afecta a millones de nifios
en todo el mundo, especialmente en paises en desarrollo como Ecuador. La ciudad de
Guayagquil, situada en la costa de Ecuador, no es una excepcién a esta preocupante realidad.
La desnutricion infantil se define como un estado de salud caracterizado por un déficit de
nutrientes esenciales, vitaminas y minerales necesarios para el crecimiento y desarrollo
adecuado de los nifios. La desnutricion en “los infantes y nifios menores de 5 afios es uno de
los problemas de salud publica de mayor dimension, y se estima que es responsable de la
enfermedad y muerte de una proporcion muy importante de nifios” (Freire et al., 2014).

El acceso a agua potable y segura es un factor fundamental para prevenir la
desnutricién infantil. El agua insegura, contaminada con microorganismos patégenos y
sustancias toxicas, puede ser una fuente de infecciones y enfermedades gastrointestinales que
afectan directamente la absorcion de nutrientes y debilitan el sistema inmunolégico de los nifios
(OMS, 2022). La falta de acceso a agua segura se asocia con un mayor riesgo de desnutricion
y puede tener consecuencias devastadoras en el crecimiento y desarrollo infantil a largo plazo.

Segun el informe del Ministerio de Salud Publica de Ecuador (2019), el 35% de la
poblacion en Guayaquil no tiene acceso a agua potable de calidad y el 30% carece de
saneamiento adecuado. Aunque se han realizado esfuerzos para mejorar la infraestructura y la
calidad del agua en la ciudad, persisten desafios significativos en términos de contaminacién
del suministro de agua y acceso limitado a servicios de saneamiento basico. Varios estudios
cientificos respaldan la asociacion entre el acceso limitado a agua segura y la desnutricién
infantil. Una investigacion llevada a cabo por Harris et al. (2017) en comunidades rurales de
América Latina encontrd que los nifios expuestos a fuentes de agua contaminadas tenian un
mayor riesgo de presentar desnutricion. Ademas, un estudio realizado en Nigeria por Egbi et al.
(2020) revel6 una asociacion significativa entre el consumo de agua contaminada y la

desnutricién crénica en nifios menores de cinco anos.



El agua segura no solo es esencial para prevenir enfermedades gastrointestinales, sino
también para promover una ingesta adecuada de nutrientes. La hidratacion adecuada es
fundamental para el funcionamiento 6ptimo del metabolismo y la absorcién de nutrientes en el
tracto gastrointestinal. La falta de agua potable puede afectar negativamente el apetito y la
capacidad de los nifios para consumir alimentos suficientes y variados.

Es importante destacar que la desnutricion infantil tiene efectos a largo plazo en la salud
y el bienestar de los nifos. Los niflos desnutridos tienen un mayor riesgo de sufrir retraso en el
crecimiento, disminucién de la capacidad cognitiva y aumento de la vulnerabilidad a
enfermedades infecciosas. Estos efectos pueden perpetuar un ciclo intergeneracional de
pobreza y limitar las oportunidades futuras de los nifios.

El presente proyecto busca analizar la relacion entre el acceso a agua segura y la
desnutricién infantil en Guayaquil, Ecuador; y tiene como objetivo elaborar un plan de accion
para poder mejorar el estado de agua en la comunidad de Monte Sinai en el comedor “El
triangulo” y la Fundacién Unidos. La comunidad debe comprender la importancia del agua
segura, aplicando técnicas para mantener una mejor higiene y buenas practicas al momento de
manipularla, sobre todo para la preparacion de alimentos o limpieza de cocina. Los resultados
de este proyecto podran proporcionar informacion valiosa para la formulacion de politicas y
programas dirigidos a mejorar la calidad del agua y prevenir la desnutricion infantil en la region.

El acceso a agua segura es un factor crucial para prevenir la desnutricion infantil. En el
caso de Guayaquil, donde persisten desafios en términos de calidad del agua y acceso limitado
a servicios de saneamiento, es fundamental comprender la relacion entre el agua insegura y la
desnutricién infantil. Este proyecto contribuira a disminuir la brecha de conocimiento existente y
brindar& evidencia cientifica para respaldar intervenciones y politicas que mejoren el acceso a

agua potable y promuevan la salud nutricional de los nifios en Guayaquil.



1.4 Objetivos
1.4.1 Objetivo general
Elaborar un plan de accién de mejorar la calidad del agua mediante herramientas educativas
para la reduccién del riesgo de desnutricién infantil en nifios menores de cinco afios en el
comedor “El Triangulo” situado en Monte Sinai, Guayaquil.
1.4.2 Objetivos especificos

1. Sensibilizar a la comunidad del comedor "El Triangulo" sobre la relaciéon del consumo de

agua no segura y la desnutricion infantil mediante educacién sanitaria.
2. Evaluar la eficiencia del plan de accion para mejorar la calidad del agua en la

comunidad del comedor “El Triangulo”.

1.5 Marco teérico
Antecedentes

El agua es una sustancia fundamental para la vida en el planeta y sobre todo para el ser
humano, ya que es la bebida principal del humano y se la utiliza en diferentes actividades como
preparar alimentos, actividades domésticas. (Guia de agua segura MSP Ecuador, 2019). El
problema del acceso a agua segura es una preocupacion a nivel mundial y ha sido objeto de
numerosas investigaciones y programas de intervencion. A continuacién, se presentan algunos
antecedentes relacionados con el problema del agua segura a nivel mundial y nacional, asi
como los programas implementados hasta ahora.

A nivel mundial, la falta de acceso a agua segura es un desafio significativo. Segun
datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y UNICEF (2019) aproximadamente 785
millones de personas en el mundo no tienen acceso a una fuente bésica de agua potable
mejorada. Esto tiene consecuencias devastadoras para la salud y el bienestar de las

comunidades, especialmente en los paises en desarrollo. En el &mbito nacional, en Ecuador se



han realizado esfuerzos para abordar el problema del agua segura. El Gobierno de Ecuador ha
implementado programas y politicas destinados a mejorar el acceso a agua potable y
saneamiento basico. Por ejemplo, el Plan Nacional para el Buen Vivir (2013-2017) establecid
metas especificas para mejorar el acceso a agua segura y saneamiento en todo el pais.
Ademas, se han llevado a cabo programas especificos en Guayaquil, como el Programa Agua
Segura, impulsado por el Municipio de Guayaquil y el Ministerio de Salud Publica. Este
programa se enfoca en mejorar la calidad del agua y promover practicas de higiene adecuadas
en las comunidades, con el objetivo de prevenir enfermedades transmitidas por el agua
(Registro Oficial del Ecuador, 2017).

Sin embargo, a pesar de estos esfuerzos, persisten desafios significativos en términos
de acceso a agua segura en Guayaquil. La contaminacién del suministro de agua, la falta de
infraestructura adecuada, los problemas de saneamiento bésico y la falta de conciencia en
cuanto a mantener una buena higiene del mantenimiento del agua que es proveida por los
tanqueros tal como es el problema del comedor “El Triangulo” en Monte Sinai, segun los
resultados de la encuesta CAP de Agua y Saneamiento. Todos estos factores contintan siendo

obst4culos para garantizar el acceso universal a agua segura en la comunidad y en la ciudad.

¢, Qué es el agua segura?

El acceso a agua segura es un derecho humano fundamental y un requisito basico para
la salud y el bienestar de las personas. El término "agua segura" se refiere a agua potable “que
cumple con los estandares de calidad establecidos para su consumo humano” (INEN 1108,
2014). El agua segura debe ser libre de contaminantes fisicos, quimicos y microbiol6gicos que
puedan representar un riesgo para la salud, y asi garantizar su seguridad para el consumo
humano ya sea para beber, preparar y cocinar alimentos, y uso doméstico (Guia de agua

segura MSP Ecuador, 2019).



La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) establece que el agua segura debe cumplir
con los siguientes criterios: ser accesible fisicamente, estar disponible en cantidad suficiente,
ser aceptable en términos de sabor, olor y apariencia, y ser libre de contaminantes que puedan
representar un riesgo para la salud (OMS, 2017).

El suministro de agua segura es esencial para prevenir enfermedades transmitidas por
el agua, como la diarrea, que afecta especialmente a los nifios y contribuye a la desnutricion
infantil. Ademas, el agua segura desempefia un papel crucial en la promocién de una buena
hidratacion, que es fundamental para el funcionamiento adecuado del organismo y la absorcion

de nutrientes.

Desnutricion infantil relacionada con la falta de agua segura

El agua contaminada puede transmitir enfermedades por la presencia de
microorganismos patdgenos o la presencia de sustancias toxicas. El ser humano mantiene
contacto con estos microorganismos mediante alimentos mal lavados, un incorrecto
procedimiento de lavado de manos.

La desnutricién infantil es un problema complejo y multifactorial que puede estar
relacionado con la falta de acceso a agua segura. Varios estudios han destacado la asociacion
entre el agua insegura y la desnutricién en nifios. La contaminacion del suministro de agua
puede provocar enfermedades gastrointestinales, como la diarrea, que afectan la absorcion de
nutrientes y debilitan el sistema inmunoldgico de los nifios. La OMS estipula que “alrededor del
88% de las enfermedades diarreicas son resultado de un resultado de abastecimiento de agua
insalubre y de un deficiente saneamiento e higiene” (Guia de agua segura MSP Ecuador,
2019). La diarrea recurrente y cronica, causada por el consumo de agua contaminada, puede
llevar a una disminucién en la ingesta de alimentos y nutrientes, lo que a su vez contribuye a la

desnutricién (OMS, 2019).



Ademads, la falta de acceso a agua segura puede afectar la higiene personal y el
saneamiento basico, lo que aumenta el riesgo de enfermedades infecciosas y contribuye a la
desnutricion. La falta de agua para la preparacién de alimentos adecuados y la falta de higiene
en la manipulacion de alimentos también pueden influir en la calidad y disponibilidad de
nutrientes en la dieta de los nifios (Prendergast & Humphrey, 2014).

Estudios realizados en contextos nacionales e internacionales han demostrado la
relacion entre el acceso limitado a agua segura y la desnutricion infantil. Por ejemplo, una
investigacion llevada a cabo en India por Spears et al. (2013) encontré que la falta de acceso a
agua segura estaba asociada con un mayor riesgo de desnutricién en nifios menores de cinco
afos. Otro estudio realizado en zonas rurales de Bangladesh por Ahmed et al. (2020) revel6
gue la mejora en el acceso a agua segura se asociaba con una reduccién significativa en la
prevalencia de la desnutricion infantil.

El acceso a agua segura es crucial para prevenir la desnutricion infantil. La
contaminacién del suministro de agua y la falta de acceso a servicios de saneamiento
adecuados pueden contribuir a la desnutricion y afectar negativamente el crecimiento y
desarrollo de los niflos. La comprension de esta relacion es fundamental para disefiar
intervenciones efectivas que aborden la desnutricion infantil en contextos como Guayaquil,

Ecuador.

Enfermedades por agua contaminada

Las enfermedades por agua contaminada son transmitidas por microorganismos tales
como virus, bacterias, protozoos y helmintos. Los agentes patdégenos que mas predominan son
los microorganismos entéricos y se transmiten por via oral-fecal causando enfermedades como
hepatitis, gastroenteritis, conjuntivitis, encefalitis y reacciones cutaneas, entre otras. Mediante
estudios bioquimicos se ha encontrado alrededor de 15 géneros de enterobacteriaceae, de los

cuales la presencia de Escherichia coli predomina en la poblacion microbiana, siendo indicador
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de contaminacién de materia fecal en agua provocando enfermedades gastrointestinales,
colitis, meningitis (ARROYO, 2018). EI INEC en una de sus investigaciones, encontro la
presencia de la bacteria Escherichia coli en un 20.7% de muestras que fueron extraidas de
4.400 hogares a nivel nacional y en el 50% del agua extraida de la zona rural (UNICEF, 2021).
A su vez, otros microorganismos patégenos como aeromonas pueden estar presentes en las
gastroenteritis, vibrios en célera y proteus en enfermedades nosocomiales y cutaneas. Hay
otros agentes patdgenos como Klebsiella, Hafnia, Shigella, Edwarsiella, sin embargo, La
bacteria Salmonella puede presentar complicaciones mas serias para la salud causando
salmonelosis y paratifoidea respectivamente (UNICEF ECUADOR, 2022).

La diarrea es el sintoma mas comun durante el proceso de infeccion. La OMS la define
la enfermedad diarreica aguda (EDA) como la presencia de tres 0 mas deposiciones en 24
horas, donde se ve disminuida su consistencia habitual y tiende a durar menos de 14 dias. Es
la segunda causa de muerte en menores de 5 afios en paises en vias de desarrollo y un factor
determinante en la desnutricion crénica infantil (ARROYO, 2018). La Organizacion
Panamericana de la Salud, (OPS) refiere que aproximadamente 7.600 nifios menores a 5 afios
mueren anualmente por enfermedades diarreicas en la region (ORGANIZACION
PANAMERICANA DE LA SALUD, 2017). De acuerdo con el INEC, el 29% de la poblacién en
Ecuador no tiene acceso al agua segura, lo que corresponde a casi la tercera parte en donde el
25% de los nifios presentan diarreas severas y 3 de cada 10 sufren de desnutricion infantil

(UNICEF, 2021).

Cambios y mejoras en la salud con respecto al agua segura
De acuerdo con el INEC, con solo un correcto lavado de manos después de usar el
inodoro, antes de manipular y consumir alimentos, la diarrea o parasitosis podria reducirse en

un 40%. Lastimosamente, los utensilios de limpieza como jabon, agua y un lavabo no llegan al
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15% de la poblacion en Ecuador. Esto es una causa para que los alimentos que son ingeridos
no se encuentren correctamente higienizados (UNICEF, 2021).

El Ministerio de Salud Publica sostiene que la ingesta y contacto con agua segura
puede ser muy accesible mediante métodos de desinfeccion de esta como hervir el agua a
100°C durante 10 minutos y luego colocarla en recipientes que se encuentren desinfectados y
tapados. Desinfeccién por filtracion de telas, es otro método que se sugiere debido a que,
mediante este, se eliminan las impurezas sélidas que pueda contener el agua, asi como
también larvas. Tratamiento del agua mediante el uso de cloro es un método eficaz y sencillo y
consiste en tratar el agua con pastillas de cloro mediante 30 minutos (MINISTERIO DE
EDUCACION).

El agua segura en nifios es fundamental debido a que ayuda a mantener un peso
saludable hasta que cumplan su edad adulta. Ademas, influye en la memoria, estado &nimo y
capacidad de atencion durante su etapa temprana de aprendizaje y su época escolar (UNICEF

ECUADOR, 2022).

Encuesta CAP

Los cuestionarios denominados Encuestas CAP han sido disefiados con la finalidad de
evaluar los niveles de conocimiento, actitudes y practicas de los individuos en campos cruciales
como la nutricién, la inocuidad alimentaria, la higiene personal y la salud. Su propdsito radica
en la recopilacion de informacion relevante, la realizacion de andlisis detallados y la evaluacion
de posibles futuras intervenciones. Estas encuestas CAP pueden ser empleadas como
indicadores fundamentales para la evaluacion de la situacion actual en la poblacion.

El término "conocimiento" hace referencia a la comprensién que las personas poseen
sobre ciertos temas, incluyendo la terminologia especifica asociada a la inocuidad alimentaria y
la higiene personal. En lo que respecta al indicador de "actitudes”, su relevancia radica en su

capacidad para influir en las futuras acciones de un individuo, independientemente de su nivel
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de conocimiento. Las actitudes estan intrinsecamente ligadas a las emociones, permitiendo asi
la comprension de las acciones que un individuo lleva a cabo. Por ultimo, las "practicas"
engloban las acciones ejecutadas por una persona que pueden tener un impacto positivo o

negativo en su salud (FAO, 2014).
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2. Metodologia

La metodologia utilizada para abordar la encuesta de Conocimientos, Actitudes y
Practicas de saneamiento de agua (CAP)en el comedor "El Tridngulo” fue el disefio
cuaisexperimental, en el que se incluyeron las unidades experimentales de forma no aleatoria.
Este disefio esta compuesto de un antes y después debido a que es un estudio descriptivo pre
y post-intervencién sin grupo de control (White & Sabarwal, 2014), con una muestra
representativa de la poblacion de Monte Sinai. Se detallaron las etapas del proyecto,
incluyendo la realizaciéon de una encuesta inicial, la creacion de videos educativos, la
distribucion de materiales informativos y la evaluacion de los resultados mediante una encuesta

de seguimiento. A continuacion, se presenta la metodologia que se aplico en el proyecto.
2.1 Disefio del estudio:

El disefio de estudio consta de cuatro fases:

Figura 1

Fases del disefo de estudio

Fase
Evaluacion

Fase
Implementacion

Fase
Exploratoria

Nota. Cada fase esta representada en orden jerarquico.
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La fase exploratoria permitié conocer el campo de estudio mediante la recoleccién de datos
previamente encuestados para delimitar la muestra a estudiar. La fase de Disefio estuvo
conformada por todo el material educativo audiovisual y gréfico que formé parte de las
capacitaciones que se realizaron. El cronograma de visita y el guion que se us6 para la
creacion de cada video. La fase de implementacién abarcé la difusién del material educativo
audiovisual con la comunidad y socializar con ella, con el fin de concientizarla. En la fase de
Evaluacion se realiz6 nuevamente la encuesta para determinar diferencias significativas

después de las capacitaciones con el material educativo que se difundié.

Fase 1. Exploratoria
Muestra:
La comunidad de Monte Sinai se encontraba conformada por un total de 30 familias de
tres a siete integrantes y uno a cinco nifios con papa y mama. Los 14 participantes fueron
incorporados al proyecto mediante los siguientes criterios de inclusion: tener un nifio en el

hogar de cero a cinco afios y recibir suministro de agua de los tanqueros.

Encuestay entrevista inicial:

La encuesta de Conocimientos, Actitudes y Practicas de Agua y saneamiento recopilo
informacion relacionada con la seguridad del agua y los riesgos para la salud en el comedor "El
Tridngulo”. La encuesta fue realizada previamente en un estudio anterior a las 30 familias sin
los puntos de corte establecidos en este proyecto. La encuesta constd de 11 preguntas de las
cuales “C” fueron de conocimientos, “A” de actitudes y “P” de practicas. Las preguntas se

detallan en la Tabla 1.
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Tabla 1

Resumen de CAP Agua y saneamiento realizada a el comedor “El Triangulo”

Pregunta CAP* Resultado (respuestas Interpretacién
correctas)
1. ¢Sabe como tratar los C 86% Considerar
contenedores de agua intervencion

para mantenerlos

limpios?
2. ¢Como los mantiene P 77% Considerar
limpios? intervencion
3. ¢Trata el agua de P 82% Considerar
alguna manera para intervencion

hacerla mas segura para

beber?
4. ¢Qué suele hacer para P 77% Considerar
que el agua sea segura intervencion

para beber?

5. ¢Podria describir como P 82% Considerar
almacena el agua? intervencion
6. Cuando el agua no es C 100% No es necesario
segura para tomar, ¢qué intervenir

debe hacer?
7. ¢Qué tan probable cree A 100% No es necesario
que puede padecer intervenir
alguna enfermedad, por
ejemplo, diarrea, por
usar agua no potable o
contaminada?
8. ¢Qué tan grave cree A 82% Considerar
gue sea enfermarse por intervencion
usar agua no potable o

contaminada?



9. ¢Qué tan bueno cree A 100%
gue es hervir el agua
antes de beberla o
usarla?
10. ¢ Qué tan dificil es para A 68%
usted hervir el agua
antes de beberla o

usarla?

17

No es necesario

intervenir

Intervencion urgente

11. ;Siente la confianza de A 100%
hervir el agua antes de

beberla o usarla?

No es necesario

intervenir

Nota. C= Conocimientos, A= Actitudes, P= Practicas.

Tabla 2

Resumen CAP Agua y Saneamiento de las 14 participantes realizada en el comedor “El

Triangulo”
Pregunta *CAP Resultado Interpretacion
(respuestas
correctas)
¢.Sabe como tratar los contenedores de C 93% No es necesario
agua para mantenerlos limpios? intervenir
¢,Como los mantiene limpios? P 86% Considerar
intervencion
¢ Trata el agua de alguna manera para P 79% Considerar
hacerla mas segura para beber? intervencion
¢ Qué suele hacer para que el agua sea P 100% No es necesario
segura para beber? intervenir
¢ Podria describir cdmo almacena el agua? P 79% Considerar

intervencion
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Cuando el agua no es segura para tomar, C 86% Considerar
¢qué debe hacer? intervencion
¢, Qué tan probable cree que puede padecer A 86% No es necesario
alguna enfermedad, por ejemplo diarrea, intervenir

por usar agua no potable o contaminada?

¢, Qué tan grave cree que sea enfermarse A 71% Considerar
por usar agua no potable o contaminada? intervencion
¢, Qué tan bueno cree que es hervir el agua A 100% No es necesario
antes de beberla o usarla? intervenir
¢ Qué tan dificil es para usted hervir el agua A 71% Considerar
antes de beberla o usarla? intervencion
¢ Siente la confianza de hervir el agua antes A 100% No es necesario
de beberla o usarla? intervenir

Nota: El resumen esta seccionado por los criterios de inclusion.

Tabla 3

Criterios de puntos de corte de la encuesta CAP de Agua y saneamiento

Manual del CAP

Urgente Respuestas correctas menor o igual a 70%
Deberia considerarse Respuestas correctas entre 71% a 89%
No es necesario Respuestas correctas mayor o igual a 90%

Nota. Los criterios de puntos de corte sirven para el andlisis de los datos obtenidos.

Anélisis microbioldgico del agua de los pobladores de la comunidad
Un estudio previo de andlisis microbioldgico fue realizado a la poblacion de Monte Sinai.

Se analizaron 50 muestras de agua de consumo humano de diferentes familias de la comunidad
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gue viven en los sectores de “El Triangulo”. Se cuantificaron los coliformes totales (CT),
coliformes fecales (CF) y Escherichia coli (EC). Los resultados reflejaron que el 50% de las
muestras recolectadas no cumplian el requisito maximo para los coliformes fecales (CT), segun
la normativa INEN 1 108:2011 para agua potable (INSTITUTO ECUATORIANO DE

NORMALIZACION, 2014).

Fase 2. Disefio
Material educativo:

Se desarrollaron dos capacitaciones las cuales contienen videos educativos de una
duracién aproximada de tres minutos que trataron temas relevantes como el agua segura, la
desnutricién infantil, las enfermedades relacionadas con el agua no hervida, la limpieza de los
tanques y la contaminacién cruzada. Estos videos se compartieron con los hogares del comedor
"El Triangulo". Cada capacitacion contenia el enlace de una prueba de conocimientos hecha en
la plataforma online “Quizizz” para evaluar el entendimiento de la comunidad luego del material
revisado y dos videos adicionales para complementar la informacién recibida con su respectiva
prueba de conocimientos. Ademas, se proporcion6 manual-guia practica de manejo de agua

segura y una infografia para cada hogar y el centro comunitario.

Creacion de videos educativos:

Los videos educativos cortos cubrieron las necesidades visibilizadas en la primera fase y
fueron creados en base de un formato de guion. El guion estuvo compuesto por dos secciones:
la parte visual donde se detall6 las imagenes y textos presentados en el video y la parte de audio
en el cual se adicion6 la narracion del contenido, por cada escena. A su vez, el guion permitié

medir la duracion aproximada de cada video de una manera mas efectiva y que la informacion
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emitida fuera clara. Cada video presentaba informacién relevante, consejos practicos y ejemplos
concretos para promover el conocimiento y las practicas adecuadas:
Capacitacion 1
e (Qué es el agua segura?
e ¢Por qué es necesaria el agua segura?
e Desnutricion infantil
e Enfermedades por agua contaminada
e Agua hervida
e Usos del agua-Lavado de los alimentos
Video complementario

e Ventajas econdmicas y de salud del agua segura

Capacitacion 2
e Limpieza de contenedores
e Uso de desinfectantes
e CbOmo potabilizar el agua
Video complementario
e Buenas practicas de higiene: Contaminacion cruzada del agua y alimentos en la

cocina.
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Tabla 4

Formato de guion de los videos para la intervencién educativa.

Videos Elaboracién

Capacitacion 1: Agua segura Se imparti6 el concepto y la necesidad de agua segura,
cdmo esta relacionada con la desnutricion infantil y las
consecuencias de esta. También se mencionaron
algunas de las enfermedades que pueden contraerse al
beber agua no segura. Se mencion6 que hervir el agua
es uno de los métodos de desinfeccion mas comunes y
efectivos, y ademas que el agua debe ser segura para

lavar los alimentos a ingerir.

Video complementario: Se contrasto los gastos economicos con el fin de
Ventajas econémica y de concientizar en los moradores las ventajas y desventajas
salud del agua segura al contraer enfermedades por el agua no segura con el

uso de elementos de desinfeccion del agua tales cloro y
agua hervida.
Capacitacion 2: Limpieza de  Se promovio la desinfeccién de los tanques o
contenedores contenedores de almacenamiento de agua mediante la
guia de un correcto restregado, lavado y desinfeccion

con cloro.

Video complementario 2: Se proporcioné la explicacion de contaminaciéon cruzada

Buenas practicas de higiene: vy los riesgos de contaminacion del agua con alimentos

Contaminacion cruzada del crudos por mal uso de los espacios y utensilios de la
agua y alimentos en la cocina al momento de la preparacion de los alimentos.
cocina.

Nota. Los formatos de los guiones se encuentran adjuntos en el Apéndice B1 y B2

Distribucion de materiales educativos:

Se cre6 un cronograma de actividades que permitié difundir la informacién de una manera

mas organizada:



22

Tabla 5

Cronograma de actividades para la capacitacion del comedor “El Triangulo”

Actividad Fecha Actividades realizadas

Capacitaciéon 1 20/07/2023 -Entrega del material
correspondiente a la capacitacion.
Capacitacién 2 27/07/2023 - Entrega del material
correspondiente a la capacitacion.
Evaluacién 03/08/2023 -Revision de las pruebas de
conocimientos realizadas durante

las capacitaciones

Visita a la comunidad 10/08/2023 -Entrega de infografias y manual-
guia de manejo de agua segura.
-Realizacion de la encuesta final a

la comunidad.

Nota. La informacion adjuntada se puede encontrar en los Apéndices B1, B2, D, E, F1, F2, F3,

FayJ.

Se elaboré un manual detallado con instrucciones sobre cémo mantener el agua segura
y garantizar la higiene adecuada en el comedor y la comunidad. Se disefié una infografia de facil
comprension que se entregd a cada hogar de la comunidad, con un disefio pequefio con papel
magnético para que pueda estar afuera de cualquier nevera, y se cre6 una version en forma de

poster o gigantografia para ser exhibida en el centro comunitario del comedor.
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Fase 3. Implementacion
Socializacién con la comunidad

El primer acercamiento con la comunidad fue via WhatsApp en donde se tuvo contacto
con su lideresa y se concret6 realizar una entrevista via Zoom la cual permitié conocer el
estado actual de la comunidad. Se cred un grupo de WhatsApp con los representantes de cada
familia incluida la lideresa mediante el cual se envi6 el material educativo subido al canal de la
comunidad en la plataforma de YouTube. Luego de que la comunidad recibi6 las
capacitaciones tuvieron un plazo de siete dias para realizar las dos pruebas de conocimientos
contenidas en cada una.

Se realiz6 ademas una entrevista a una médica rural, con el fin de conocer las
enfermedades mas comunes relacionadas al consumo de agua no segura (Ver Apéndice C).
Ademas, se recopilé informacion acerca de los tratamientos y medicinas mas frecuentes para
nifios menores de cinco afios. De esta manera se pudo enfatizar el contraste de los gastos
médicos y el uso de elementos para purificar el agua y concientizar a la comunidad a través del

material educativo.

Fase 4. Evaluacion
Encuesta final
La encuesta CAP fue realizada por segunda vez en la visita a la comunidad lo que permitié
comparar los porcentajes de respuestas correctas mediante las diferencias significativas que se
encontraron para de esta manera concluir si la necesidad de intervenir en el tema del agua

segura.
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Andlisis Estadistico

Los datos recolectados se analizaron utilizando métodos descriptivos e inferenciales. Se
calcularon estadisticas descriptivas, como promedios, frecuencias y porcentajes, para resumir
las respuestas de las encuestas. Se realizé el mismo cuestionario para determinar diferencias
significativas luego de cada capacitacion. Adicionalmente, se recodificaron las preguntas de la
primera encuesta para que tuvieran variables dicotémicas de “si” y “no” para aplicar la prueba de
signos y McNemar. Esta prueba trabaja con poblaciones dependientes en donde la misma
poblacién es evaluada antes y después y permiti6 conocer qué categoria fue respondida con

mayor frecuencia. Esto se realizé en un contraste de hipétesis para comparar dos grupos

dependientes.
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3. Resultados y analisis

3.1 Resultados Fase 1
Las preguntas de la encuesta CAP de agua y saneamiento fueron analizadas de

manera descriptiva basadas en sus tres categorias: Practicas, Conocimientos y Actitudes. Los
participantes de la muestra estudiada fueron de sexo femenino en su totalidad. De acuerdo con
el resumen de las respuestas de la encuesta antes mencionada, se determinaron criterios de
puntos de corte que delimitaban las respuestas positivas de cada pregunta luego de encuestar
a los participantes. Estos parametros se clasificaron de la siguiente manera: Intervencién
urgente, cuando el porcentaje de respuestas correctas fueran menor o igual 70.00%;
Considerar intervencion, si los porcentajes fluctuaban entre 71.00% y 89.00%; No es necesario
intervenir, cuando el porcentaje de respuestas eran mayor a 90.00%. A partir de los resultados
de estos porcentajes que recopilé informacion relacionada con la seguridad del agua y los

riesgos para la salud en el comedor “El triangulo” se determiné la intervencion.

Figura 2

Porcentaje de aciertos en preguntas de /a categoria “Conocimientos”

Porcentaje de aciertos- categoria
"Conocimientos"

100.00% 93.00%

90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%

0.00%

86.00%

Porcentaje de aciertos

C1 C2

Preguntas de la seccién "Conocimientos"-Encuesta CAP

Nota. Resultados de la seccion “Conocimientos” de la encuesta CAP de agua y saneamiento.
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En la Figura 2 se muestran los resultados de los aciertos de las dos preguntas
pertenecientes a la categoria “Conocimientos” en porcentajes. La primera pregunta C1: ¢ Sabe
cdmo tratar los contenedores de agua para mantenerlos limpios? Resulté con un 93.00% de
acierto, por lo que segun los parametros no es necesario intervenir. A su vez, la pregunta
namero dos C2: Cuando el agua no es segura para tomar, ¢,qué debe hacer? Obtuvo un
resultado de 86.00% prescribiendo de esta manera que se debia considerar intervencion al
oscilar el resultado entre 71.00% y 89.00%. Por esta razon, los temas a intervenir en esta
categoria fueron: Ventajas econdmicas y de salud del agua segura, buenas préacticas de

higiene y limpieza de contenedores.

Figura 3

Porcentaje de aciertos en preguntas de la categoria “Actitudes”

Porcentaje de aciertos-categoria "Actitudes"
100.00% 100.00%
100.00%

90.00% 86.00%

80.00% — e B .
70.00% '

60.00% == -—-- p— ] ] .
50.00%

40.00%

30.00%

Porcentaje de aciertos

20.00%
10.00%

0.00%
Al A2 A3 A4 A5

Preguntas de la seccién "Actitudes"-Encuesta CAP

Nota. Resultados de la seccion “Actitudes” de la encuesta CAP de agua y saneamiento.

En la Figura 3 se muestran los resultados de los aciertos de las preguntas pertenecientes a la

categoria “Actitudes”. Las preguntas A3 ¢Qué tan bueno cree que es hervir el agua antes de
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beberla o usarla? Y A5 ¢ Siente la confianza de hervir el agua antes de beberla o usarla?
reflejaron un 100.00% de aciertos lo que determind que no era necesaria una intervencion. Sin
embargo, la pregunta A2 ¢ Qué tan grave cree que sea enfermarse por usar agua no potable o
contaminada?, al igual que la pregunta A4 ¢ Queé tan dificil es para usted hervir el agua antes de
beberla o usarla? obtuvieron un 71.00% de aciertos y la pregunta Al: ¢;Qué tan probable cree
gue puede padecer alguna enfermedad, por ejemplo, diarrea, por usar agua no potable o
contaminada?, estableciendo el parametro “considerar intervencién”.

Por consiguiente, los temas a abordar durante las capacitaciones fueron: ¢ Qué es el
agua segura?, ¢ Por qué es necesaria el agua segura?, desnutricion infantil y enfermedades por

agua contaminada, agua hervida y usos del agua (lavado de los alimentos).

Figura 4

Porcentaje de aciertos en preguntas de la categoria “Practicas”

Porcentaje de aciertos-categoria
"Practicas"

100.00%

100.00%
90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%

0.00%

Porcentaje de aciertos

P1 P2 P3 P4

Preguntas de la seccion "Practicas"-Encuesta CAP

Nota. Resultados de la seccién “Practicas” de la encuesta CAP de agua y saneamiento.
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En la Figura 4 se muestran los resultados de los aciertos de las preguntas
pertenecientes a la categoria “Practicas”. Las preguntas P1: ¢ Como mantiene limpios los
contenedores de agua?, reflejo un 86.00% de aciertos lo cual lo ubica dentro de los parametros
de considerar una intervencién. Las preguntas P2: ¢ Trata el agua de alguna manera para
hacerla mas segura para beber? y P4: ¢ Podria describir cdmo almacena el agua?, reflejaron un
79.00% de aciertos lo cual se encuentra dentro de los parametros de que se debe considerar
una intervencion. La pregunta P3: ¢ Qué suele hacer para que el agua sea segura para beber?,
reflejé un 100.00% de aciertos, lo cual indica segun los pardmetros que no necesitaba
intervencion. Por lo tanto, los temas a intervenir en esta categoria fueron: Limpieza de

contenedores, uso de desinfectantes y potabilizacion del agua.

Figura 5
Promedio de porcentajes de aciertos por categorias de la encuesta CAP antes de la

intervencion educativa.

Porcentajes de aciertos (promedio) por
categorias- Antes

100.00% 89.50%
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30.00%
20.00%
10.00%

0.00%

Porcentaje de aciertos

89,50% 85,60% 86,00%

Conocimiento Actitudes Practicas
Categorias de la encuesta CAP

Nota. Comparacion de las categorias Conocimientos, Actitudes y Practicas.
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En la figura 5 se muestra una comparacion entre los promedios de los resultados que se
obtuvieron de los porcentajes por cada categoria. La categoria “Conocimientos” el promedio fue
de 89.50%. La categoria “Actitudes” obtuvo un promedio de 85.60%. La categoria “Practicas”
obtuvo un promedio de 86.00%, siendo todas las categorias clasificadas dentro del parametro
“considerar intervencion”. Por tal razén se decidié capacitar a la comunidad sobre la
importancia del agua segura, como debia limpiarse los contenedores o tanques correctamente

para fomentar las buenas practicas en las madres de nifios de 0 a 5 afios.

3.2 Resultados Fase 2
Creacion del material educativo.

Se crearon cuatro videos de capacitaciones, de los cuales dos abordaron los temas de
“Agua segura” y “Limpieza de contenedores”. Cada uno enlazado con un video complementario
“Ventajas econdmicas y de salud del agua segura” y “Buenas practicas de higiene:
Contaminacion cruzada del agua y alimentos en la cocina” respectivamente, como se describe
en la Tabla 2.3 (capitulo 2).

Para ello se elabor6 un guion por cada video (Ver Apéndice B1 y B2), de los cuales el
video de “Limpieza de contenedores” fue realizado de manera casera, usando un tanque de
aproximadamente 150L con el cual se explicé la manera correcta de realizar la limpieza y
desinfeccion de los tanques en donde se almacena el agua. Se especificd los utensilios
correctos a utilizar para la limpieza: cloro, cepillo para lavar ropa de plastico o una escoba que
esté destinada para este uso en particular; las técnicas de una buena limpieza y las cantidades
de cloro que deben usarse: Si el tanque es de 100L se agregan 10mL de cloro, si es de 80L se
agregan 8mL, y asi sucesivamente.

Adicionalmente, se realizé un video complementario de “Buenas practicas de higiene:

Contaminacion cruzada del agua y alimentos en la cocina”, en el cual se explicé la importancia



31

de mantener una cocina limpia para no contaminar el agua que ya ha sido purificada al
momento de preparar los alimentos, colocando errbneamente alimentos crudos al lado del
recipiente donde mantiene el agua segura para cocinar, ya que este podria contaminarse.

Los otros dos videos se los realizé con narracion e imagenes acorde a los datos que se
mencionaron. En el video de “Agua segura” se trat6 el tema de la importancia y necesidad del
beber y de mantener el agua segura. La relacién del agua no segura con la desnutricién infantil,
por lo que sus hijos pudieran tener riesgo de padecerla. Adicionalmente, se realizé un video
complementario acerca de “Ventajas econémicas y de salud del agua segura, en el que se
realizo un énfasis en el costo del mantenimiento del agua segura (con producto como el cloro o
el gas doméstico para hervir) con el propésito de concientizar a la comunidad en relacién los
gastos de salud que se generarian en caso de que un nifio se enferme, sufra desnutricién y al
tener complicaciones deban ser hospitalizados. Se especificd que el costo del gas doméstico
de 15 kg era de $1.60, y que al hervir el agua durante aproximadamente 15 minutos puede
tener un costo de $0.02, en contraste con los gastos en medicamentos que se usarian en caso
de padecer alguna enfermedad por el consumo de agua no segura, los cuales podrian estar

entre los $35 y $50.

3.3 Resultados Fase 3

Difusion del material educativo.

Se subieron los videos al canal de YouTube de la comunidad, y se enviaron los enlaces
de cada video por medio de un grupo de WhatsApp en donde se encontraban las madres de
familia que participaron en el proyecto, de acuerdo con el cronograma, a excepcion de la visita
a la comunidad, la cual fue reemplazada por la llegada de dos representantes de la comunidad
a ESPOL para poder realizar la entrega de los materiales, los cuales fueron un manual practico

de agua segura y una infografia imantada.
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El manual adjuntaba de manera simplificada el contenido de los videos que se
realizaron en la fase 2 (Ver Apéndice D) Ademas, se colocé un codigo “QR” para poder enlazar
los videos acordes a los temas contenidos en el manual y asi las madres que participaron en el
proyecto puedan tener un acceso rapido y sencillo a los videos para observarlos cuando sea
necesario y que asi también difundan estos.

Junto con el manual, se elabor6 una infografia que contenia cinco frases relacionadas al
agua segura y lo tratado en los videos (Ver Apéndice E), e indicaba el nimero de la pagina del
manual en donde podian profundizar mas acerca de ello. Se la imprimié en un material
imantado para que las participantes puedan colocarla en sus neveras y asi puedan recordar
constantemente estos consejos, al preparar los alimentos o hervir el agua. Ademas, se
imprimié la misma infografia en una gigantografia, la cual se entregé a la comunidad para que
pueda permanecer en el comedor.

Se solicit6 la colaboracion de DURAGAS en el proyecto como aporte y vinculacién con
la comunidad. La empresa se encargo de la impresién del manual, las infografias magnéticas y
la gigantografia (Ver Apéndice 11). Se otorgé la autorizacion para colocar el logotipo de la
empresa en el manual como prueba de su colaboracién y se emitié por parte de la universidad

un reconocimiento por el aporte brindado (Ver Apéndice 12 e I3).

3.4 Resultados Fase 4

La encuesta CAP de Agua y Saneamiento fue realizada por segunda vez a la muestra
seleccionada (Ver Apéndice G), lo cual permitié6 comparar los porcentajes de las respuestas
correctas a través de las diferencias significativas. Previo a la recoleccion de datos después de
las capacitaciones, se disefidé una prueba de conocimientos en linea mediante la plataforma
QUIZIZZ (Ver Apéndice FI, F2, F3, F4) por cada video que se mostré dando un total de cuatro

pruebas. La comunicacién fue via WhatsApp en donde se creé un grupo con todas las
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participantes, a su vez se contaba con la intervencidon constante de una de las lideres de la
comunidad. Por este medio se enviaron los videos de las capacitaciones y las pruebas a
realizar y se pedia una evidencia que consistia en la captura de pantalla para garantizar la
realizacion de las pruebas. Después se procedié a contactar personalmente a cada integrante
para efectuar la encuesta CAP de Agua y Saneamiento a través de Google Forms (Ver
Apéndice J).

Los datos recolectados se analizaron mediante métodos cuantitativos para comparar los
porcentajes de las respuestas correctas a través de diferencias significativas. También se
emplearon métodos inferenciales como las pruebas de hip6tesis McNemar y Binomial
respectivamente, para determinar si se reflejaron cambios estadisticamente significativos en la
poblacion mediante el uso de una hipétesis nula para contrastar dos grupos dependientes.
Estas pruebas fueron ejecutadas mediante RStudio para obtener el valor p y poder rechazar la
hipétesis nula HO (si p<0.05) cuyo resultado sirvié de analisis para comprobar si existieron
diferencias significativas entre el antes y el después de cada pregunta por cada categoria:

Actitudes, Conocimientos y Practicas de la encuesta CAP.

Tabla 6

Andlisis estadistico correspondiente a la categoria Practicas

Pregunta Encuesta Optimo (%)  No Optimo (%) Valor P
P1. ¢ C6mo mantiene Primera 86.00 14.00 L
limpios los contenedores? Segunda 86.00 14.00

P2. ¢Trata el agua de Primera 79.00 21.00

alguna manera para

hacerla mas segura para 0257
beber? Segunda 100.00 0.00

P3. ¢ Qué suele hacer para Primera 100.00 0.00

gque el agua sea segura 0.25*

para beber? Segunda 86.00 14.00




P4. ;Podria describir Primera 79.00 21.00

como almacena el agua?

0.25*
Segunda 100.00 0.00

Nota.* Indica que el valor p fue obtenido por la prueba binomial

Figura 6
Resultados de la categoria “Practicas” de la encuesta CAP antes vs. Después de la
intervencion educativa.

Categoria "Practicas" antes vs. después de la intervencion

educativa
P D ) ) %
P A | — 79%
P3| 56
P A e —— )%
P D e 0%
P2 | — 79%
Y
P LA e 567
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
P1-A P1-D P2-A P2-D P3-A P3-D PA-A P4-D
B No Optimo (%) 1% 14% 21% 0% 0% 14% 21% 0%
m Optimo (%) 86% 86% 79% 100% 100% 86% 79% 100%

m No Optimo (%) m Optimo (%)

Nota. Pn°-A indica los resultados antes de la intervenciéon y Pn° D indica los resultados

después de la intervencion en cada una de las preguntas pertenecientes a esta categoria.

En las preguntas de esta categoria no se encontraron diferencias estadisticas

significativas entre la primera y segunda toma de las cuatro preguntas de practicas. Sin

embargo, en una de las cuatro preguntas de la categoria Practicas aumento el porcentaje de

respuestas optimas.

34
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En la pregunta P1, el 86% de los encuestados respondieron dptimamente al ser
interrogados en el proceso de como mantenian los contenedores de sus casas limpios después
de la capacitacién numero dos (Ver Apéndice H). El porcentaje de encuestados que
respondieron 6ptimamente se mantuvo en 86%, es decir que aln se encuentra en el parametro

de “Considerar intervencion”.

Esto indica que se debe seguir reforzando el tema de limpieza de contenedores, ya que
si bien el porcentaje de aciertos correctos es alto aun existe el riesgo de que los nifios de la
comunidad consuman agua no segura debido a una mala practica al momento de limpiar los
tanques. Por lo tanto, también involucra un riesgo a los nifios de padecer desnutricion infantil ya

gue su salud y crecimiento se verian afectados.

En pregunta P2, un 79.00% contest6 afirmativamente que, si trataban el agua mediante
métodos de potabilizacién para hacer que esta fuera mas segura, pero luego de recibir las
capacitaciones sobre agua segura y por qué es importante, en la segunda encuesta el
porcentaje 6ptimo alcanzé el 100%. Por lo tanto, todas las personas de la muestra en la
pregunta P2 respondieron aseverativamente conocer de al menos un método de potabilizacion

del agua.

Con esto la pregunta P2 cambio del parametro de “considerar intervencion” al “no es
necesario intervenir’, demostrando que la comunidad ha comprendido la necesidad de
potabilizar el agua antes de beberla, para asi evitar enfermedades que podrian provocar
diarrea tanto en adultos como en nifios, teniendo asi mayor posibilidad de desnutrirse y retrasar

su desarrollo fisico y cognitivo.

En la pregunta P3, el 100.00% de las mujeres encuestadas respondieron de manera
Optima cuales eran los métodos de potabilizaciéon que ellas usaban para que el agua fuera mas

segura para beber. Sin embargo, después de recibir la capacitacion nimero uno sobre la
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importancia del uso del gas doméstico en la potabilizacion del agua el porcentaje disminuyé a

un 86.00%.

La pregunta P3 cambié del parametro de “no es necesario intervenir” al “considerar
intervencion”, por lo tanto, se debe reforzar los métodos a realizar para que el agua sea segura
y la importancia de ello, para prevenir el riesgo de desnutricién en los nifios menores de cinco

afios en la comunidad.

En la pregunta 4, el 79% de las personas encuestadas respondieron Gptimamente sobre
su proceso de almacenamiento del agua potable, sin embargo, posterior a la capacitacion
mediante el video educativo de limpieza de contenedores el porcentaje alcanzé el valor maximo

de 100%.

Con esto la pregunta P4 cambioé del parametro de “considerar intervencion” al “no es
necesario intervenir”, lo que muestra que la comunidad es consciente y realiza el
almacenamiento de agua de manera correcta, demostrando asi que hubo una sensibilizacién
en relacion al mantenimiento del agua segura y su importancia para reducir el riesgo y combatir

la desnutricidn infantil.

Se determind la hip6tesis nula HO: No hay diferencias significativas en el porcentaje de
personas que contestaron correcto antes vs. aquellas que contestaron correcto en la encuesta
CAP después de la intervencion educativa. Por lo tanto, si se cumple la proposicién de que el

valor p es menor a 0.05 se rechaza la hipotesis nula.

La encuesta McNemar fue aplicada para la pregunta P1 donde el valor p que es menor
a 0.05 rechaza la hipétesis nula, por lo tanto, la evaluacion de esta categoria antes y después
de la capacitacion no reflej6 cambios estadisticamente significativos. Mientras que las

preguntas P2, P3 y P4 fueron realizadas por la prueba Binomial al no poder ser ejecutadas por
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la prueba McNemar debido a que las matrices de estas preguntas eran de un tamafio menor a

2x2 y de igual manera no se reflejaron cambios estadisticamente significativos.

Mediante la Figura 3.5 se puede concluir que en la categoria “Practicas” las personas
estan realizando mas acciones favorables en relacion a las buenas habilidades de limpieza de
contenedores y almacenamiento del agua segura, evidenciado en los resultados de la encuesta
CAP tomada después de la capacitacion, influyendo positivamente en su salud y sensibilizando
a la comunidad acerca de la relacion del agua segura y su importancia para evitar, reducir y

combatir la desnutricion infantil.

Tabla 7

Andlisis estadistico correspondiente a la categoria Conocimientos

Pregunta Encuesta Correcto (%) Incorrecto (%)  Valor P
C1: ¢ Sabe cémo tratar los Primera 93.00 7.00

contenedores de agua para 1*
mantenerlos limpios? Segunda 100.00 0.00

C2: Cuando el agua no es
segura para tomar, ¢ qué debe
hacer? Primera 86.00 14.00

0.48

Segunda 71.00 29.00

Nota. *Indica que el valor p fue obtenido por la prueba binomial
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Figura 7

Resultados de la Categoria “Conocimientos” de la encuesta CAP antes vs. después de la

intervencion educativa.

Categoria "Conocimientos" antes vs. después de la
intervencion educativa

Q,
20 S 710
0,
02 e £6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

C1-A C1-D C2-A C2-D
M Incorrecto (%) 7% 0% 14% 29%
B Correcto (%) 93% 100% 86% 71%

m Incorrecto (%) m Correcto (%)

Nota. Cn°A indica los resultados antes de la intervencion y Cn° D indica los resultados

después de la intervencion en cada una de las preguntas pertenecientes a esta categoria.

En la tabla 7 se muestra el andlisis estadistico de la categoria Conocimientos de la
primera y segunda encuesta CAP. En la pregunta C1, las participantes que contestaron
correctamente la primera encuesta fue el 93.00%, “No es necesario intervenir’. Luego de la
capacitacion dos, se realiz6 la segunda encuesta, en la cual el resultado fue 100.00% de
aciertos, por lo que se observan mejoras de todas las participantes respecto a esta
interrogante, se mantuvo dentro del mismo parametro. La comunidad tiene un conocimiento

claro acerca del tratamiento de los contenedores de agua para mantenerlos limpios, lo que es
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beneficioso en cuanto a reducir los riesgos de desnutricién infantil por el consumo de agua
segura.

En la pregunta C2, las participantes que contestaron correctamente la primera encuesta
fue el 86.00%, resultado que indica que se encuentra en la categoria de “Considerar
intervencion”, por lo que se realizé la intervencion respecto a este tema con el video
correspondiente la capacitacion niumero uno (Ver Apéndice B1). Luego, se intervino con la
segunda encuesta, en la cual el resultado de aciertos fue de 71.00%, lo que indica que este
tema aun requiere intervencion y necesita ser reforzado.

La prueba McNemar se ejecut6 en la pregunta C1 donde el valor de p es mayor a 0.05,
por ello HO no se rechaza. Se aplic6 la prueba binomial a la pregunta C2 y de igual manera el
valor p continuaba siendo mayor a 0.05. Por lo tanto, no se encontré diferencias
estadisticamente significativas en los porcentajes de las respuestas que fueron contestadas
correctamente antes vs las que fueron contestadas correctamente después de la intervencion.

Mediante la Figura 7 de la categoria “Conocimientos” se evidencia que la comprension
sobre los temas tratados después de las capacitaciones mejoré al disminuir significativamente

las respuestas contestadas de manera incorrecta.



Tabla 8

Andlisis estadistico correspondiente a la categoria Actitudes
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Pregunta Encuestas Positivo (%) Negativo (%) Valor P
Al. ;Quét I
¢, Qué tan probable cree que puede Primera 86.00 14.00
padecer alguna enfermedad, por
] ) 0.3711
ejemplo, diarrea, por usar agua no
potable o contaminada? Segunda 64.00 36.00
A2. ;Qué tan grave cree que sea Primera 71.00 29.00
enfermarse por usar agua no potable o 0.3711
contaminada? Segunda 93.00 7.00
A3. ¢ Qué tan bueno cree que es hervir Primera 100.00 0.00
1**
el agua antes de beberla o usarla? Segunda 100.00 0.00
A4. ;Qué tan dificil es para usted Primera 71.00 29.00
hervir el agua antes de beberla o 0.125*
usarla? Segunda 100.00 0.00
A5. ¢ Siente la confianza de hervir el Primera 100.00 0.00 "
?
agua antes de beberla o usarla? Segunda 93.00 700

Nota. * Indica que el valor p fue obtenido por la prueba binomial y se determiné valor de P=1

debido a que la matriz era de 1x1 (no reflejado en R).
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Figura 8
Resultados de la Categoria “Actitudes” de la encuesta CAP antes vs. después de la

intervencion educativa.

Categoria "Actitudes" antes vs. después de la
intervenciéon educativa.

A D e — 03
A A o ——————— ] ) )
A D ) )
Al A e . 71%
A3 D ] ()%
A3 A ] ) ) )
A D e e )37,
A2 A R . 71%
AL D [ e — 1%,
AL A e e — 3%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
Al-A Al1-D A2-A A2-D A3-A A3-D A4-A A4-D A5-A A5-D
m Negativo (%) 14% 36% 29% 7% 0% 0% 29% 0% 0% 7%
H Positivo (%) 86% 64% 71% 93% 100% 100% 71% 100% 100% 93%

Nota. An°-A indica los resultados antes de la intervenciéon y An°-D indica los resultados

después de la intervencion en cada una de las preguntas pertenecientes a esta categoria.

En la tabla 8 se muestra el andlisis estadistico de la categoria Actitudes de la primera 'y
segunda encuesta CAP. La pregunta P1 mostro un porcentaje del 86.00% de las personas que
respondieron de manera positiva acerca de qué tan probable creian que un individuo podia

enfermar por el consumo de agua contaminada.

Se proporciond el contenido de la capacitacion 1 (Ver Apéndice B1) se encuentran

temas que mencionan y explican en qué consiste de las enfermedades por agua contaminada



42

asi también como su prevencion. Los resultados de la segunda encuesta luego de la formacion
expusieron una disminucion en el porcentaje de respuesta positiva de esta pregunta a un

64.00%, motivo por el cual la clasificacion del parametro es de “Intervencion Urgente”

En consecuencia, necesario volver a realizar una intervencién y asegurarse de que los
participantes de la comunidad comprendan lo que se esta consultando y la importancia de ser
conscientes de esto, ya que este porcentaje demuestra actitud de poca preocupacion frente a
la probabilidad de que se pueda contraer una enfermedad por el consumo de agua no segura,
como padecer de diarrea o contraer enfermedades infecciosas, y con ello alterar la absorcion
de nutrientes lo que aumenta el riesgo de padecer desnutricion infantil. Enfatizando de que
existe una diferencia relevante entre el consumo de agua segura y el consumo de agua no

segura o contaminada y que este puede contraer un riesgo para la salud.

En la pregunta A2 durante la primera encuesta el 71.00% de los participantes
respondieron positivamente sobre la probabilidad de que una persona pueda padecer alguna
enfermedad por el consumo de agua no segura. Luego de recibir la capacitacion 1 (Ver
Apéndice B1) donde se explicaron temas como el agua segura y su importancia, enfermedades
por agua contaminada, los resultados de la segunda encuesta aumentaron significativamente a

un 93.00%.

Con esto la pregunta A2 cambi6 del parametro de “considerar intervencion” al “no es
necesario intervenir”, lo que demuestra que la comunidad es consciente de que es grave

enfermarse luego de consumir agua contaminada.

La pregunta A3 en la primera encuesta reflej6 de manera positiva que el 100.00% de las
personas creen que es grave enfermarse por el uso de agua contaminada. Posteriormente se
impartio la capacitacion 1 y en mismo porcentaje se mantuvo parametro de “No es necesario

intervenir”. Esto demuestra que la comunidad tiene una actitud positiva frente al método de
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desinfeccion como el de hervir el agua antes de beberla para que esta sea segura y reconoce

su importancia para la salud.

En la pregunta A4 se obtuvo un porcentaje del 71.00% en las respuestas positivas
mediante las cuales los participantes expresaban que no representaba dificultad alguna hervir
el agua antes de consumirla. Por tal razén durante la capacitacion se hizo énfasis en el uso e
importancia del gas doméstico. Luego se tomd la segunda encuesta y el porcentaje aumento

significativamente a un 100.00%.

Esto sefiala que la intervencion fue eficaz, ya que una de las razones por las cuales
algunos miembros de la comunidad no hervian el agua era por motivos econémicos o falta de
motivacién para hacerlo (Ver Apéndice A), a pesar de que sabian que era necesario hacerlo.
Con ello, la intervencion despejé muchas dudas y sensibilizé a la comunidad para que
comprendan la importancia de hervir el agua para evitar enfermedades y el riesgo de
desnutricién, sobre todo en los nifios, quienes son los més vulnerables a padecer patologias

relacionadas al consumo de agua no segura.

La pregunta A5 se referia a la seguridad que tenian las personas para hervir el agua y
en la primera encuesta respondié de manera positiva el 100.00%, sin embargo, luego de la
capacitacion 1, el porcentaje disminuyé a un 93.00%. Si bien este valor entra en el parametro
de “No es necesario intervenir’, se puede profundizar en este tema para asegurarse de que la
comunidad en total se sienta segura al hervir el agua y tenga confianza al beberla ya que este

método es eficaz para eliminar los microorganismos que pudieran estar presentes antes.

La prueba McNemar fue realizada en las preguntas Al y A2 en los cuales el valor de p
0.37 es mayor a 0.05, por ello HO no se rechaza. La prueba binomial fue aplicada a la pregunta
A3, A4y A5y de igual manera los valores p continuaban siendo mayores a 0.05. Por lo tanto,

no se encontraron cambios estadisticamente significativos en los porcentajes de las respuestas
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gue fueron contestadas positivamente antes frente a las que fueron contestadas positivamente
después de la intervencion.

Mediante la Figura 8 donde se expone la comparacion de la categoria “Actitudes” antes
y después de las capacitaciones se puede considerar que este indicador ensefié que las
personas fueron capaces de discernir positivamente la gravedad, posibilidad, dificultad o
confianza sobre el contenido expuesto en las capacitaciones después de que estas fueran

ofrecidas.

Figura 9

Comparacién del promedio de porcentajes de aciertos por categoria CAP

Comparacién de porcentajes de aciertos antes y
después de la intervencion por categorias

100,00%
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40,00%
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20,00%
10,00%

0,00%

Conocimientos Actitudes Practicas
B Antes 89,50% 85,60% 86,00%
® Después 85,50% 91,40% 93,00%

B Antes M Después

Nota. Las comparaciones son basadas de los porcentajes obtenidos de cada categoria antes y

después de la intervencion educativa.



45

En la Figura 9 se muestra la comparacion de los promedios de los porcentajes de
aciertos de cada categoria antes y después de las intervenciones educativas. En la categoria
“Conocimientos” se evidencia que hubo un cambio significativo al disminuir el porcentaje de
aciertos de 89.50% previo a la capacitacién, a 85,50% posterior a esta. La categoria “Actitudes”
tiene el promedio de 85.60% de aciertos antes de la capacitacion, valor que aumento a un
91.40% después de su implementacién. En la categoria, “Practicas” se demuestra que también

tuvo un aumento en el porcentaje de aciertos luego de la intervencion educativa.

3.5 Andlisis de Costos

Tabla 9

Linea base de costos del Proyecto “Agua segura, vida sequra”

DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO UNITARIO PRECIO TOTAL

Disefio de manual,

gigantografia, infografia

. ) 1 $150.00 $150.00
magnetica, videos
educativos.
Materiales en la elaboracién
50 $8.50 $425.00
del manual
Materiales en la elaboracién
_ . » 50 $1.99 $100.00
de la infografia magnética
Materiales en la elaboracién
1 $18.00 $18.00

de la gigantografia
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Materiales en la elaboracién

de los videos educativos:

) 1 $150.00 $150.00
camara, tripode, editor
multimedia
Transporte 1 $70.00 $70.00
Honorarios 1 $1500.00 $3000.00
Linea base de costos $3913

Nota. Los precios estan basados en planificacion, tiempo invertido y analisis de datos.

Los costos se encuentran estimados en un periodo de cuatro meses. El disefio de los
productos entregados a la comunidad del comedor “El tridngulo” se conformé de una gama de
colores azules, patrén que se repetia en cada uno de los productos disefiados. Para el precio
unitario se tomo él cuenta el tiempo invertido en la elaboracién de cada disefio y el uso de
programas de edicion multimedia.

El tipo de material de los productos al momento de ser impresos fue carton para el
manual, imantado para la infografia y lona para la gigantografia. Para el manual donde se
encontraba informacion detallada sobre los videos de las capacitaciones, su impresion costé
$8.50 cada una y se imprimieron cincuenta ejemplares para ser repartidos a las madres
miembros del comedor “El Tridngulo”. De la misma manera se imprimieron cincuenta
ejemplares de la infografia magnética cuyo fin fue que las personas tuvieran un recordatorio de
lo aprendido en las capacitaciones, en su lugar de cocina.

El combustible se monetizé en base al precio del transporte desde el lugar de residencia
de cada integrante del grupo hasta el sitio donde se encuentra la comunidad y el retorno en un
aproximado de tres visitas. Esto también incluye el transporte usado para la obtencion de los

materiales para las capacitaciones.



El precio de los honorarios se basa en el tiempo que se invirtid en la realizacién de los

disefios, capacitaciones y ediciones.
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El objetivo general de este proyecto fue elaborar un plan de accién para mejorar la
calidad del agua mediante herramientas educativas con el fin de reducir el riesgo de
desnutricién infantil en ninos menores de cinco afios en el comedor “El Triangulo” situado en
Monte Sinai, Guayaquil.

Asi, la importancia de este trabajo consiste en sensibilizar a la comunidad sobre la
relacién del consumo de agua no segura y la desnutricién infantil mediante educacién sanitaria
y posterior a ello la eficiencia del plan de accién para mejorar la calidad del agua en base al
material educativo entregado.

Las fortalezas encontradas en el proyecto fueron la intervencion educativa de videos
cortos que trataron temas como la desinfeccién de tanques, potabilizacién del agua, costos y
beneficios de la ingesta de agua segura, contaminacion cruzada sirvié para capacitar de una
manera eficiente a las mamas y asi crear conciencia de la importancia del uso del agua segura.

La intervencion de la empresa privada DURAGAS como auspiciante del proyecto,
facilité la impresién de los materiales elaborados. Asi, tuvo participacion dando un aporte a la
comunidad, siendo muestra de una oportunidad para que futuras empresas publicas y privadas
puedan participar en este tipo de proyectos.

Dentro de las debilidades se encontraron dificultades para visitar el comedor “El
triangulo” debido a los problemas de seguridad que esta atravesando el pais y en este sector
en especifico, lo que limité el contacto directo con la comunidad. Por esta razon las
capacitaciones y encuestas fueron realizadas de manera virtual.

Debido a que las encuestas no se pudieron realizar en el lugar de la comunidad, se
programé una franja de horarios en donde los miembros de la comunidad iban a ser
contactados, pero al momento de hacerlo algunos no se encontraban disponibles. Esto

obstaculiz6 la recoleccion de datos en el tiempo estimado.
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4.1 Conclusiones

El objetivo general de este proyecto fue elaborar un plan de accion para mejorar la calidad
del agua mediante herramientas educativas con el fin de reducir el riesgo de desnutricion
infantil en ninos menores de cinco anos en el comedor “El Triangulo” situado en Monte
Sinai, Guayaquil. Este objetivo se pudo cumplir a partir del desarrollo de las dos
capacitaciones compuestas por cuatro videos para la intervencién educativa. La creacion
de un manual de buenas practicas para el agua segura que se entregd junto con una
infografia magnética que podia ser adherida a electrodomésticos del hogar como
refrigeradora. También se elabor6 una gigantografia con los puntos mas importantes que
se trataron en el manual, para que fuera colocada en el comedor de la comunidad como
recordatorio.

La sensibilizacién a la comunidad del comedor “El tridngulo” sobre la relacion del
consumo de agua no segura y la desnutricién infantil fue eficaz por medio de las
capacitaciones que formaron parte de la intervencion educativa. Por medio de los
métodos inferenciales tales como la prueba de McNemar y Binomial se obtuvo que p en
todos los casos superd el valor de 0.05 y al no cumplirse p<0.05 la hipétesis nula no fue
rechazada. De esta manera se determina que no existieron diferencias estadisticamente
significativas entre los porcentajes de los aciertos de las categorias de la encuesta CAP
antes y después de la intervencion educativa. Sin embargo, las preguntas P2, P4, A2, A4
cambiaron del parametro “Considerar intervencion” a “No es necesario intervenir”
mediante el protocolo establecido por la FAO para analizar la encuesta CAP. De esta
manera se concluye que la comunidad demostré su preocupacion acerca de la relacion
del consumo de agua segura y la prevencion al riesgo de que los nifios padezcan

desnutricién, por lo que mejoraron sus practicas.
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e La eficiencia del plan de accién para mejorar la calidad del agua en la comunidad del
comedor “El tridngulo” se pudo evaluar mediante el promedio de los resultados de las
categorias de la encuesta CAP. La categoria “Conocimientos” constaba de las preguntas
Cly C2y su promedio antes fue de 89,50% mientras que después de las capacitaciones
disminuy6 a 85.50%. La categoria “Actitudes” que se encontraba conformada de cinco
preguntas, resulté con un porcentaje de 85,60% previo que aumentd a 91.40%
posteriormente. Por ultimo, la categoria “Practicas” formada por cuatro preguntas reflejo
un porcentaje de 86.00% antes, dicho porcentaje aumentd a 93.00% después de las
capacitaciones. Por lo tanto, se puede concluir que la eficiencia del plan se evidencié en
las categorias “Practicas” y “Actitudes” y que a pesar de que el porcentaje del promedio
de la categoria “Conocimientos” disminuyd, esta categoria contiene la menor cantidad de

preguntas en comparacion con las dos categorias restantes.

4.2 Recomendaciones

La comunidad vive en una situacion de vulnerabilidad y crisis de seguridad, por lo que
se presentan barreras para poder intervenir de manera presencial. Sin embargo, es importante
gue haya un acercamiento sobre el terreno, entre la muestra a estudiar y los investigadores.
Por ello, se recomienda continuar impulsando este tipo de proyectos con distintas estrategias
como impartir las capacitaciones en otro espacio donde se brinde facilidades de transporte a
los participantes para asi tener una mayor y mejor recoleccion de informacion.

Es importante que las capacitaciones futuras sean frecuentes, y se trate especialmente
los temas que requieren intervencion urgente y aquellas en los cuales se debe considerar una
intervencion, asi como las enfermedades que se pueden contraer por el consumo del agua no
segura, cdmo hacer que el agua sea segura, como mantener limpios los contenedores y qué

hacer para que el agua sea segura, segun lo indican los resultados obtenidos.
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Un porcentaje de los miembros de la muestra tenian dificultades para leer y escribir
debido a la falta de alfabetizacion, por lo que se puede generar una intervencion diferente a
futuro donde la informacion de las intervenciones educativas que se emita pueda resultar
sencilla de comprender tanto a quienes pueden leer y escribir como a aquellos que no.

Al momento de realizar la encuesta, se debe asegurar de que el participante comprenda
correctamente lo que se esta preguntando. La falta de comprensién puede ocasionar
alteraciones en los resultados no por un fallo en la metodologia e intervencion en si sino por
una mala interpretacion de lo que se esta consultando.

Para futuras ejecuciones de proyectos de la clasificacion antes-después, se recomienda
trabajar con un muestreo probabilistico y que la muestra a estudiar sea de mayor tamafio para
gue asi, al momento de aplicar pruebas estadisticas inferenciales los cambios sean
estadisticamente significativos.

La comunidad no cuenta con el servicio de agua potable por conexion de tuberias
razén por la cual gasta una cantidad de dinero considerable, debido a que el precio de un
tanquero es de $0.75 ctvs. y se recogen de dos a tres tanques diarios, resultando
aproximadamente un gasto de $67.50, lo cual representa un 15% del salario basico, sin contar
con los gastos médicos que pudieran generarse de no tener los cuidados necesarios con el
almacenamiento del agua. Por consiguiente, se evidencia una necesidad mas que esta
comunidad presenta y que puede ser objetivo de estudio para economizar los gastos de este

servicio basico.
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Apéndices



Apéndice A. Respuestas de encuesta CAP de Agua y Saneamiento realizada a las 30 familias de la comunidad “El

triangulo”

Para saber si el objeto

£Queé agua utiliza que usa es limpio:

usted y su familia ¢5abe como tratar los £ Trata el agua de

para beber, usar en la ¢Recolecta usted IaCua’I es el objeto que contenedores de agua alguna manera para £Qué suele hacer para

cocing y lavarse las  agua para uso :utiliza para recopilar para mantenerlos £Como los mantiene hacerla mds segura que el agua sea
Codigo del Tutor manos? domestico? 1el agua? limpios? limpios ? para beber? segura para beber?
T001 Agua de tanquero;  Si |Para su uso diario Si Optimo Lavandolos con dete: Optimo * 5i Optimo » Hervir; : Optimo
TOD4 Agua de tanquerg; 8 'Para la casa. Limpiar No No Optimeo i 5 Optimo * Hervir; | Optimo
TODB Agua embotellada;Pi Si ILavar ropa , cocinar Si Optimo Colocarle unas degd Optimo * Mo No Optimo |
TODB Agua de tanquers;  Si 15¢ recolecta diariam Si Optimo Agua ydetergente : Optimo * 5 Optimo & Hervir; | Optimo
TO10 Agua de tanquero;  Si |No hay agua potable Si Optimo Se los limpi 1 vez po! Optimo v 50 Optimo * Hervir; i QOptimo
T012 Agua de tanguero;  Si \Tazona ytangue Si Optimo labon aguaycloro | Optimo + 50 Optimo * Hervir; i Optimo
T015 Agua de tanquero;  Si :No hay agua potable Si Optimo Usa agua y jabon (oo Optimo * 5 Optimo * Hervir; : Optimo
T032 Agua de tanguero;  Si : Mo hay agua potable Si Optimo Lavarlo con trapo est Optimo v 50 Optimo * Hervir; : Optimo
T036 Carro con tanque pet Si |larra Si Optimo Cloro y deja i Optimo * 5i Optimo * Hervir;» Agrega des Optimo
T037 Agua detanquero;  Si 'No hay agu potable . No No Optimao i * 5 Optimo Tapa el recipients; | No Optime
T040 Agua embotellada;Ti Si 'Tangue Si Optimo Lavarlo con cIDrDvdé Optimo * Mo No Optimo !
T4l Agua embotellada;h Si iTanqueIo pasa coni Si Optimo Lavando con clorovd Optimo * No Na Optimo i
T043 Agua de tanquero;  Si |No tienen agua pota Si Optimo Usa agua y jaban [co] Optimo v 50 Optimo » Hervir; i QOptimo
To45 Agua de tanguero; Si :Tanque directament: Si Optimo Apgua y esponja . No Optimo + 50 Optimo & Hervir; \ Optimo
T8 Agua de tanquero;  Si :Jarravla almacena ¢ Si Optimo Cloro 1 Optimo * 5 Optimo * Hervir; : Optimo
To47 Agua de tanguero;  Si :Tanque Si Optimo Lavar con deterge Y o Optima v 50 Optimo * Hervir; : Optimo
T048 Agua detanquero; No : i * 5i Optimo » Hervir; : Optimo
TO50 Agua en tachos tapa Si 'Agua de tanquers Si Optimo Usa gotas de cloro 2 Optima 5 Optimo * Hervir; ] Optimo
T057 Agua de tanguero; Si | Diariamente Si Optimo Lavarlo con cloro : Optimo v 50 Optimo * Hervir; | Optimo
Tog2 Agua de tanquers;  Si INo tienen 3gua pota Si Optimo Tapandolos : No Optimo s No No Optimo |
To64 Carro con tangque pecSi |Balde Si Optimo Deja y cloro ! Optimo v 50 Optimo » Hervir; i QOptimo
TO69 Agua de tanguero; Si :Eandejavluego en L Si Optimo Lavarlo con cloro y dé Optimo v 50 Optimo * Hervir; i Optimo

Nota: Respuestas de la pregunta nUmero uno hasta el nimero siete. Tomado de “Programa Piloto de intervencion nutricional en
moradores de Monte Sinai”.



£ Podria describir
como almacena el

Cuando el agua no es
Segura para tomar,

Susceptibilidad
percibida

£ Qué tan probable
cree que puede
padecer alguna
enfermedad, por
ejemplo, diarrea, por
usar agua no potable

£ Me podria decir por
qUE razon es poco

Gravedad percibida

Y iqué tan grave cree
que sea enfermarse
pOT USar agua no
potable o

Codigo del Tutor agua? £queé debe hacer? 0 contaminada? probable? contaminada?

TOO1 * Recipiente limpio v Optimo :- Hervir; Optimo 3. Probable Positivo ! 3. Grave Positivo
TO04 * Recipiente cubierte No Optimo % Hervir; Optimo 2. Nolo s&f No estoy Negativo | 2. Nolo s&/f No estoy MNegativo
TODG * Recipiente limpio v Optimo ' Acrega desinfectar Optimo 3. Probable Positivo | 3. Grave Positivo
TOOE * Recipiente limpio® Optimo '* Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 2. Nolo s&/f No estoy Negativo
TO1D * Recipiente limpio v Optimo I* Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 2. No lo s&f No estoy Negativo
T012 * Recipiente limpio® Optimo . Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 3. Grave Positivo
T015 * Recipiente limpio v Optimo ) Hervir; Optimo 3. Probable Positivo ! 3. Grave Positivo
T032 ¢ Recipiente cubiertc No Optimo . Hervir; Optimo 3. Probable Positivo 1 3. Grave Positivo
T036 * Recipiente cubiertc No Optimo :- Hervir;® Agrega des Optimo 3. Probable Positivo ! 3. Grave Positivo
T037 * Recipiente limpio® Optimo :- Tirarla y obtener ag Optimo 3. Probable Positivo | 3. Grave Positivo
T0AD * Recipiente limpio Optimo 's Hervir; Optimo 3. Probable Positivo | 3. Grave Positivo
TD41 * Recipiente limpio» Optimo '* Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 3. Grave Positivo
TD43 * Recipiente limpio v Optimo I* Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 3. Grave Positivo
TD45 * Recipiente cubiertc Optimo i Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 2. No lo s&/f No estoy Negativo
TD4E * Recipiente limpio» Optimo ) Hervir; Optimo 3. Probable Positivo ! 3. Grave Positivo
TD47 * Recipiente limpio» Optimo ) Hervir; Optimo 3. Probable Positivo ! 3. Grave Positivo
TD4E * Recipiente limpio v Optimo :- Hervir; Optimo 3. Probable Positivo ! 3. Grave Positivo
TO50 * Recipiente limpio® Optimo :- Hervir; Optimo 3. Probable Positivo | 3. Grave Positivo
TO57 * Recipiente limpio v Optimo !¢ Henir; Optimo 3. Probable Positivo | 3. Grave Positivo
T0G2 * Recipiente limpio® Optimo '* Hervir; Optimo 2. Nolo s&f No estoy Negativo : 3. Grave Positivo
TDE4 * Recipiente cubiertc No Optimo 'La usa para lavar ; Optimo 3. Probable Positivo : 3. Grave Positivo
T0GY * Recipiente limpio® Optimo . Hervir; Optimo 3. Probable Positivo : 3. Grave Positivo

Nota: Respuestas de la pregunta ocho hasta el numero once. Tomado de “Programa Piloto de intervencién nutricional en moradores
de Monte Sinai”.



Confianza en uno
mismo:

£5e siente usted
seguro de hervir el
agua antes de beberla

o usarla?

En otras palabras:
&5iente la confianza
de hervir el agua

Beneficios percibidos:
Barreras percibidas:
& Queé tan dificil es

&Me podria decir por  para usted hervir el

£Qué tan bueno cree
£Me podria decir por  que es hervir el agua

QUE razon no es antes de beberla o QuE razones no es agua antes de beberla ¢ Me podria decir por  antes de beberla o

Codigo del Tutor grave? usarla? bueno? o usarla? queé razones es dificil? usarla?

TODL * Recipiente limpio y 3. Es bueno ! Positivo 1. No es dificil Positivo ] 1. 5i/Seguro Positivo
TOO4 ¢ Recipiente cubierto 3. Es bueno i Positivo 3. Dificil. Negativo :PDF el tiempo para h 1. 5i/Seguro Positivo
TODG * Recipiente limpio y 3. Es bueno i Positivo 3. Dificil. Negativo !Por el tiempo 1. 5ifSeguro Positivo
TOD3 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo 1 1. 5ifSeguro Positivo
T010 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo ! 1. 5ifSeguro Positivo
TO12 * Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 3. Dificil. Negativo \Pereza 1. 5i/Seguro Positivo
T015 * Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo | 1. 5ifSeguro Positivo
T032 * Recipiente cubierto 3. Es bueno | Positivo 3. Dificil. Negativo :Porque no les gusta 1. 5i/Seguro Positivo
T036 ¢+ Recipiente cubierto 3. Es bueno ! Positivo 1. No es dificil Positivo : 1. 5ifSeguro Positivo
T037 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno i Positivo 3. Dificil. Negativo :Pquue el agu hervid 1. 5i/Seguro Positivo
TO40 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno i Positivo 3. Dificil. Negativo 'Por el consumo de gz 1. 8ifSeguro Positivo
TO41 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo ! 1. 5ifSeguro Positivo
T043 * Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 3. Dificil. Negativo 'Por el tiempo que to 1. SifSeguro Positivo
TO45 ¢+ Recipiente cubierto 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo | 1. 5ifSeguro Positivo
T046 * Recipiente limpio y 3. Es bueno ! Positivo 1. No es dificil Positivo | 1. 5ifSeguro Positivo
T047 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno ! Positivo 1. No es dificil Positivo : 1. 5ifSeguro Positivo
TO48 ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno ! Positivo 1. No es dificil Positivo : 1. 5ifSeguro Positivo
TO50 * Recipiente limpio y 3. Es bueno i Positivo 1. Mo es dificil Positivo : 1. 5i/Seguro Pasitivo
TO57 * Recipiente limpio y 3. Es bueno i Positivo 1. No es dificil Positivo ! 1. 5ifSeguro Positivo
TOB2 ¢+ Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo ] 1. 5i/Seguro Positivo
TO64 ¢+ Recipiente cubierto 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo ! 1. 5ifSeguro Positivo
TO6Z ¢ Recipiente limpio y 3. Es bueno : Positivo 1. No es dificil Positivo | 1. 5ifSeguro Positivo

Nota: Respuestas de la pregunta doce hasta el numero catorce. Tomado de “Programa Piloto de intervencion nutricional en
moradores de Monte Sinai



Apéndice B1. Formato de Guion de los videos educativos para la capacitacién 1. Agua Seguray Limpieza de contenedores.

Formato de guion

Solicitante: Andrea Martinez, Irene Proyecto: | Agua segura Fechade 07/07/2023
Rodriguez requerimiento:
Duracién 3minutos Locucién: | Andrea Martinez e Irene Rodriguez Fecha de entrega: | 7/07/2023
aproximada: | 10
segundos
Nombre del Capacitaciéon 1: Agua segura Tipo de producto: | Video
producto:
Observacion: | Las imagenes pueden ser fotos o dibujos. La narracion sera voz en off.

¢ QUE SE VERA?
IMAGEN
1 -Titulo del video. "Hoy hablaremos sobre el Presentador: jHola a todos! En el video de hoy
Presentador sonriente saludando al publico. agua segura. Acompafnanos vamos a hablar sobre un tema muy importante: el
en este importante tema." agua segura. El agua es esencial para nuestra

supervivencia, jasi que veamos por qué es tan
importante!
(15 segundos)

2 - Vaso de agua cristalina y limpia. "El agua segura es Presentador: Primero, ¢sabes qué es el agua

aquella que podemos segura? Es agua que podemos beber sin que nos
beber sin riesgos. |Es haga dafio. Esto significa que no tiene cosas

vital para nuestro malas que puedan enfermarnos. jEs muy
bienestar!" importante!
(15 segundos)
3 - Persona bebiendo agua y otra con "El agua nos hidrata, Presentador: El agua hace cosas increibles en

sintomas de deshidratacion. Imagen de | transporta nutrientes y regula | nuestro cuerpo. Ayuda a transportar nutrientes a




¢ QUE SE VERA?

IMAGEN

un termometro (temperatura) y de
simbolos de nutrientes.

nuestra temperatura. Es
esencial para estar sanos."

nuestras células, mantenernos hidratados y
mantener nuestra temperatura. Pero si tomamos
agua sucia, nos podemos enfermar. Por eso
necesitamos agua segura.

(20 segundos)

- Collage de nifios con desnutricion.
Imagen de una curva de crecimiento.
Imagen de nifios sanos.

"El agua segura es crucial
para el crecimiento saludable
de los nifios y evitar
enfermedades.”

Presentador: A veces, hay nifios que no crecen,
estdn muy delgados y se enferman mucho porque
no tienen suficiente comida buena ni agua segura.
El agua sucia puede hacer que les dé diarrea y no
puedan absorber los nutrientes que necesitamos
para crecer. Por eso es tan importante tener agua
segura para crecer sanos y fuertes.

(30 segundos)

-Imagenes de bacterias y virus en el

agua.

"El agua sucia puede contener
microorganismos dafinos.
Aprende a protegerte y tener
agua segura."

Presentador: Cuando el agua esta sucia, puede
tener microbios que nos hacen dafio que son
bacterias y virus que nos pueden enfermar mucho,
como la diarrea. jPero no te preocupes! Hay
formas de tener agua segura y evitar esas
enfermedades.

(20 segundos)

- Animacion de una olla con agua
hirviendo.

"Hervir el agua durante 10
minutos la hace segura para
beber. Cuida a tu familia 'y
mantén su salud."”

Presentador: ¢ Quieres saber coémo hacer que el
agua sea segura? Una forma muy facil es hervirla.
Hierve el agua durante 10 minutos. Luego,
guéardala en un recipiente limpio y tapado. jAsi
tendras agua segura para beber y tus hijos
creceran sanos y evitaras enfermedades!

(30 segundos)

Secuencia de imagenes mostrando el lavado de
alimentos con agua segura.

“"Lava tus alimentos con agua
segura para evitar
enfermedades. Recuerda
lavarte las manos antes de
comer."

Presentador: También necesitamos agua segura
para lavar los alimentos que comemaos, ya que, Si
lavamos los alimentos con agua sucia, nos
podemos enfermar. Por eso es importante lavarlos




¢ QUE SE VERA?

IMAGEN
con agua segura. Ademas, siempre debemos
lavarnos las manos antes de comer.
(30 segundos)
7 Imagen de manos limpias sosteniendo frutas y Recomendaciones finales: Presentador: Para terminar, recuerda lavar tus
verduras lavadas. "Protege a tu familia lavando alimentos con agua segura y lavarte las manos
alimentos y manteniendo antes de comer. jAsi estaremos protegidos!
manos limpias. jJuntos (10 segundos)
podemos cuidarnos!"
Presentador (avatar) despidiéndose y dando las | "Gracias por tu atencion. Presentador: "Hoy hemos aprendido acerca del
gracias. Comparte este video y agua segura. Gracias por tu atencién. Comparte
recuerda su importancia. este video y recuerda su importancia. jHasta la
jHasta la proxima!" proxima!"
(15 segundos)




Formato de guion

Solicitante: Irene Rodriguez- Andrea Proyecto: | Agua Segura Fechade 07/07/2023
Martinez requerimiento:
Duracién Iminutoy | Locucion: | Andrea Martinez e Irene Rodriguez Fecha de entrega: | 07/07/2023
aproximada: |37
segundos
Nombre del Capacitacion 1: Limpieza contenedores Tipo de producto: | Video
producto:
Observacion: | Las imagenes y animaciones deben usar vectores basicos.

¢ QUE SE VERA?

IMAGEN
1 -Titulo del video. : AGUA SEGURA Irene:
Nutricionista presentandose jHola con todos! En este video

aprenderemos a desinfectar los
contenedores y el agua que llega a
nuestras casas de manera facil,
rapida y sobre todo segua.

10 sg

2 Imagen de las partes de la cuchara Irene: para mantener una buena
salud mediante el consumo de
agua segura el primer paso es
desinfectar los tanques o
contenedores que donde la
guardamos.

Para eso vamos a usar una
cuchara para medir la cantidad de
agua que debe estar al final del
tanque.




15 sg

Video de cdmo se procede a colocar el mango de la
cuchara

Andrea:

Primer paso: Colocaremos el
mango de la cuchara a lado del
tanque en la parte inferior.

Esa ser& la medicion aproximada
de agua que el tanque o
contenedor debe tener para hacer
su limpieza.

8s

Video de limpieza del contenedor.

Irene:

El segundo paso consiste en no
remover los residuos o suciedad
gque pueda haber en el fondo del
contenedor. Si el tanque este
medio lleno, hay que vaciarlo por
medio de su sistema de desagle,
nunca por el sistema de llenado
hasta que se llegue al aproximado
gue marca el mango de la
cuchara.

19sg

Video de limpieza del contenedor.

Andrea:

El tercer paso es restregar el
fondo, paredes y tapa del tanque
con un cepillo o escoba que se
encuentre limpia. No se debe usar
cepillos de metal, limpiadores o
detergentes.

11sg

Limpieza del contenedor

Irene:

El cuarto paso es vaciar el tanque
completamente por el sistema de
desagie y enjuagarlo 2 veces con




la misma cantidad de agua Una
vez limpio volver a llenar el tanque
hasta su carga maxima. Agregar
% taza de cloro para desinfectar y
dejarlo reposar o actuar por 30
minutos.

20s

Nutricionista despidiéndose

Andrea:

iY ya esta! Mediante estos
pequefios pasos, hemos
conseguido agua apta para beber
y quehaceres domésticos.

8s




Apéndice B2. Formato de Guion de los videos educativos para la capacitacién 2. Ventajas econdmicas y de salud del agua

seguray Buenas practicas de higiene: Contaminacién cruzada del agua y alimentos en la cocina.

Formato de guion

Solicitante: Andrea Martinez, Irene Proyect | Agua Segura Fechade 23/07/2023
Rodriguez 0: requerimiento:
Duracién 2 minutos | Locucidn: | Andrea Martinez Fecha de entrega: | 23/07/2023
aproximada: |5
segundos
Nombre del Capacitacion 2: Ventajas econdmicas y de salud del agua segura Tipo de producto: | Video
producto:
Observacion: | Las imagenes pueden ser fotos o dibujos. La narracion sera voz en off.

¢ QUE SE VERA?

IMAGEN

1 Presentadora del video presentando (dibujo)
Imagen 1: Familia feliz en la cocina cocinando
con gas doméstico.

Imagen 2: Tanque de gas doméstico.

Imagen 3: Sachet de cloro.

"En nuestra comunidad, el uso
del gas doméstico y el cloro
tienen ventajas econémicas y
de salud que debemos
conocer. Acompafianos en
este video para descubrir
cémo podemos ahorrar dinero
y proteger la salud de nuestra
familia al usar gas doméstico y
cloro de manera adecuada."”

Presentador: jHola a todos! En este video sobre
las ventajas del gas doméstico y el cloro. En
nuestra comunidad, es importante conocer las
opciones que nos brindan un ahorro econémico y
beneficios para nuestra salud. Aprenderemos
cémo usar el gas doméstico y el cloro para hervir
agua y purificarla, asegurando asi un agua segura
para nuestra familia.

(15 segundos)

2 Imagen 1: Olla grande con agua hirviendo en la
cocina.

Titulo: “Ventajas econdmicas
del gas doméstico”

Presentador: El gas doméstico es una opcion
econdmica para hervir agua. Con tan solo 200




¢ QUE SE VERA?

IMAGEN

Imagen 2: Moneda y billetes que representan el
costo del gas ($1,60 por 15 kg).
Mostrar los célculos que se indican en el texto

con imagenes y el signo “=" y flechas.

"El gas doméstico es una
opcion econdmica para hervir
agua. Usando
aproximadamente 200 gramos
de gas por hora en una
hornilla encendida, una olla
grande de agua tarda solo 15
minutos en hervir. Esto
equivale a un costo de
aproximadamente $0,02 para
hervir una olla de agua.”

gramos de gas en una hornilla encendida, una olla
grande de agua puede hervir en solo 15 minutos.
Y ¢sabes cuanto cuesta hervir una olla de agua
con gas? Apenas unos pocos centavos, alrededor
de $0,02. jUn ahorro significativo en comparacion
con otras opciones!

(30 segundos)

Imagen 1: Gotas de cloro cayendo en un vaso
de agua.

Imagen 2: Pila de medicamentos y nifo
hospitalizado.

Imagen 3: Nifio sonriendo y saludable (dibujo).

"El cloro es una excelente
opcion para purificar el agua.
Con solo unas gotas, podemos
obtener un litro de agua
segura para beber."

Presentador: El cloro es una opcién poderosa para
purificar el agua. Con solo unas gotas, podemos
obtener un litro de agua segura para beber. Y si
comparamos el costo del cloro con los
medicamentos necesarios para tratar una
enfermedad por agua contaminada, vemos un
gran ahorro. Los gastos médicos podrian sumar
rapidamente, ademas del tiempo y el sufrimiento
de un nifilo enfermo en el hospital durante 3 a 4
dias.

(25 segundos)

Imagen 1: Familia ecuatoriana disfrutando de
una comida segura y feliz.

Imagen 2: Botella de gas y sachet de cloro
juntos.

Imagen 3: Icono de una familia saludable.

"Usar el gas doméstico de
manera eficiente para hervir
agua y cloro para purificar el
agua ayuda a proteger la salud
de nuestra familia y a ahorrar
dinero de forma eficiente.”

Presentador: jEs momento de actuar! Utilicemos
el gas doméstico de manera eficiente para hervir
agua y aprovechemos las ventajas del cloro para
purificarla. Al hacerlo, protegeremos la salud de
nuestra familia y ahorraremos dinero para otras
necesidades importantes. jJuntos, construyamos
un futuro mas saludable y préspero para todos!
(25 segundos)

Imagen 1: Familia sonriente despidiéndose.

"Gracias por acompafarnos.
Comparte este video con tu

Presentador: Gracias por acompafarnos en este
video sobre las ventajas econémicas y de salud




¢ QUE SE VERA?

IMAGEN
Imagen 2: Iconos representando las ventajas
econdmicas y de salud.
Presentadora despidiéndose (dibujo)

comunidad para que todos
puedan disfrutar de un futuro
mas saludable y préspero.
jCuidemos nuestra salud y
nuestro bolsillo! jHasta la
préximal!"

del uso del gas doméstico y el cloro. Comparte
esta informacién con tu comunidad para que todos
puedan disfrutar de un futuro mas saludable y
préspero. Recordemos, usar gas domeéstico
eficientemente y purificar el agua con cloro son
medidas sencillas que pueden marcar una gran
diferencia en nuestras vidas. jCuidemos nuestra
salud y nuestro bolsillo! jHasta la préxima!

(30 segundos)




Formato de guion

Solicitante: Andrea Martinez, Irene Proyecto: | Agua Segura Fechade 10/07/2023
Rodriguez requerimiento:
Duracion 1 minuto Locucion: | Andrea Martinez e Irene Rodriguez Fecha de entrega: | 10/07/2023
aproximada: |45
segundos

Nombre del Capacitacion 2: Buenas préacticas de higiene: Contaminacion cruzada del agua y | Tipo de producto: | Video
producto:
alimentos en la cocina

Observacion: | Las imagenes pueden ser fotos, dibujos o videos silenciados. La narracién seré voz en off.

¢ QUE SE VERA?

IMAGEN
1 -Titulo del video. "En nuestra comunidad, sabemos | Presentador: jBienvenidos a este video sobre
Imagen 1: Grifo de agua abierta en la lo importante que es usar agua buenas practicas de higiene en la cocina! Usar
cocina. potable para cocinar. Sin agua potable es un gran paso hacia la seguridad
Imagen 2: Alimentos crudos y utensilios de | embargo, ¢,sabias que, si no alimentaria, pero también es crucial tener en cuenta
cocina. seguimos buenas practicas de coémo manejamos los alimentos. Un descuido al
higiene, todo puede echarse a momento de cocinar puede arruinar todo el
perder?" esfuerzo por tener agua limpia. Aprenderemos
como evitarlo y proteger a nuestras familias. (25
segundos)




¢ QUE SE VERA?

IMAGEN

Imagen 2: Agua purificada junto a carne
cruda en la cocina.

Imagen 3: Superficie de cocina
desordenada y sin limpiar.

Simbolos de visto y equis (simbolizando
bueno y malo)

"Contaminacién cruzada: Puede
ocurrir cuando no tomamos
precauciones adecuadas.”
“Mantener la higiene es crucial
para evitar riesgos en nuestra
comida”

Presentador: La contaminacion cruzada es un
riesgo real en la cocina. Si no lavamos nuestras
manos antes de tocar alimentos crudos, o si
ponemos agua potable junto a carne cruda u otros
productos que puedan contaminarla, estamos
poniendo en peligro la seguridad de nuestra
comida. Pero no te preocupes, hay medidas
sencillas que podemos tomar para prevenirlo. (20
segundos)

Imagen/video 1: Manos lavandose bajo el
grifo.

Imagen/video 2: Agua purificada en un
lugar limpio y separado.

Imagen/video 3: Superficie de cocina limpia
y organizada.

"Lavar siempre nuestras manos
antes y después de tocar
alimentos crudos, mantener el
agua purificada alejada de
fuentes de contaminacion y
mantener la cocina limpia y
ordenada.”

Presentador: Estas son las buenas practicas de
higiene que debemos seguir en la cocina para evitar
la contaminacion cruzada:

Lavarnos las manos correctamente con agua limpia
y jabon, tanto antes como después de manipular
alimentos.

Mantener el agua purificada alejada de carnes
crudas y otros productos que puedan contaminarla.
Y, por ultimo, mantener la cocina limpia y ordenada
nos ayudara a reducir los riesgos.

iSiguiendo estas practicas, estaremos protegiendo
nuestra salud y la de nuestra familia!

(35 segundos)

Imagen 1: Familia sonriente compartiendo
una comida segura.

Imagen/video 2: Agua en baldes o jarras
almacenada y limpia.

Imagen 3: Alimentos almacenados
correctamente.

"iEs momento de actuar!
Implementa estas précticas de
higiene en tu cocina y comparte
este mensaje con tus seres
queridos.”

Presentador: Ahora que conocemos como evitar la
contaminacion cruzada del agua y alimentos, te
animamos a poner en practica estas medidas en tu
cocina. Comparte este mensaje con tus seres
queridos para que todos estemos conscientes de la
importancia de la higiene alimentaria. Juntos,
protegeremos nuestra salud y la de nuestra familia
al mantener nuestros alimentos seguros y
deliciosos. (20 segundos)




¢ QUE SE VERA?

IMAGEN
5 Imagen/video 1: Familia sonriente "Comparte este video con tu Presentador: Gracias por acompafarnos en este
despidiéndose. comunidad, jCuidemos nuestra video sobre buenas practicas de higiene en la
Imagen 2: Iconos representando buenos salud y bienestar! jHasta la cocina. Recuerda compartir esta informacion con tu
héabitos de higiene en la cocina. proxima!" comunidad y difundir la importancia de mantener

nuestros alimentos seguros y nuestra salud
protegida. jCuidémonos y disfrutemos de comidas
saludables! jHasta la préxima!l

(20 segundos)




Apéndice C. Entrevista a Médico Rural acerca de los conocimientos de la comunidad del

Agua segura.
1) ¢Cuantas familias hay en la comunidad y cuantos miembros hay en promedio por grupo
familiar?
2) ¢, Qué tipo de recipiente utilizan para almacenar el agua de los tanqueros? ¢ De qué material?
3) ¢ Cuéntas veces a la semana recogen agua de los tanqueros?
4) ¢ Con qué suelen cubrir los recipientes que contienen el agua de los tanqueros?
5) ¢ En dénde suelen estar ubicados los recipientes?
6) En cuanto al material digital: ¢ Qué se les haria mas facil para poder comprender el contenido
de un video en cuanto al Agua segura, es decir, qué temas en especifico le gustaria ver en el
video?
7) ¢, Cuantos nifios menores de 5 afios hay en la comunidad?
8) ¢ Todas las casas tienen cilindros de gas para cocinar?
9) Segun su criterio ¢ Cudl cree que es el factor que mas influye para que algunas personas de
la comunidad no hiervan el agua?
10) ¢Considera usted que un manual de instrucciones pequefio en cuanto al tema de Agua
segura seria util para poder ensefar a la comunidad como mantener el agua correctamente?
11) ¢ Conoce usted silos miembros de la comunidad tienen acceso a productos de limpieza como
el cloro?
12) ¢ La comunidad tiene conocimiento acerca de la Desnutricién infantil y sus consecuencias?
13) ¢ Usted como lideresa de la comunidad, cree que seria conveniente seleccionar a un grupo
de madres de familia que quieran participar para poder capacitarlas intensivamente via online
para que ellas a su vez impartan este conocimiento al resto de la comunidad? ¢ Cuantas personas

serian aproximadamente



Apéndice D. Manual Agua segura, ida segura.

Manual
Agua segura,
vida segura

enpol s,
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Contenido

Agua segura 01
Desnutricién infantil 02
Economia en juego

Limpieza de contenedores 05
Contaminacion cruzada 06

Recomendaciones generales 07




Usos e importancia

El término "agua segura" se
refiere a agua potable “que
cumple con los estandares de
calidad establecidos para su
consumo humano” (INEN 1108,
2014). El agua segura
desempefia un papel crucial en
la promocién de una buena
hidratacién, que es vital para el
funcionamiento adecuado del
organismo y la absorcion de
nutrientes.

El agua segura en nifios es
fundamental debido a que
ayuda a mantener un peso
saludable hasta que cumplan
su edad adulta. Ademas,
influye en la memoria, estado
animo y capacidad de atencion
durante su etapa temprana de

aprendizaje y su época escolar. ﬁ

MIRA EL VIDEO DE
AGUA SEGURA AQUi

El suministro de agua segura
es esencial para prevenir
enfermedades  transmitidas
por el agua, como la diarrea,
que afecta especialmente a
los nifos y contribuye a la

desnutricion infantil.
@ <

Agua segura,
vida saludable




Desnutricion
infantil

Riesgos del no consumo de agua segura

La desnutricion infantii es un problema
complejo que puede estar relacionado con la
falta de acceso a agua segura. Varios
estudios han destacado la asociacion entre
el agua insegura y la desnutricion en ninos.

La OMS estipula que “alrededor del 88% de
las enfermedades diarreicas son resultado
de un abastecimiento de agua insalubre y de
un deficiente saneamiento e higiene” (Guia
de agua segura MSP Ecuador, 2019). La
diarrea recurrente y cronica, puede llevar a
una disminucion en la ingesta de alimentos y
nutrientes, lo que a su vez contribuye a la
desnutricion (OMS, 2019).

El acceso a agua segura es crucial para
prevenir la desnutricion infantil. La ingesta de

agua no segura pueden contribuir a la
desnutricion y afectar negativamente el

crecimiento y desarrollo de los ninos.

Podemos prevenir la desnutricion infantil




Economia en
juego

Gastos de salud vs. mantenimiento
del agua segura

El Ministerio de Salud Publica sostiene que la ingesta y
contacto con agua segura puede ser muy accesible
mediante métodos de desinfeccion. Como hervir el agua a
100°C durante 10 a 15 minutos y luego colocarla en
recipientes que se encuentren desinfectados y tapados.

El tratamiento del agua mediante el uso de cloro es un
meétodo eficaz y sencillo y consiste en tratar el agua con
cloro para limpiar los tanques.

Con solo unas gotas de ®

cloro, podemos obtener

un litro de agua segura
para beber

\
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Los gastos médicos por usar
e ingerir agua no segura
alcanzan un aproximado de
S35 a $50. Ademas, el nifio o
nifha podria ser hospitalizados
entre 3 y 4 dias si los
sintomas son graves.

MIRA EL VIDEO DE VENTAJAS
ECONGMICAS AQui




05

)
Limpieza de

contenedores

Vaciar el tanque completamente por el
sistema de desagiie y enjuagarlo una vez
mas con la misma cantidad de agua.
Llenar el tanque hasta la mitad, agregar
media taza de cloro y dejar reposar por 3
horas para después desechar el agua.
Usar solo agua para eliminar el exceso
de cloro.

Una vez desinfectado en tanque, se debe
~potabilizar el agua que sera almacenada para que
se pueda beber y usar para actividades
| domésticas. Si el tanque es de 100 litros se
agregan 10ml de cloro. Si es de 80 litros se deben
agregar 8ml de cloro y asi sucesivamente.



Contaminacion
cruzada

Si no lavamos nuestras manos antes de
tocar alimentos crudos, o si ponemos el agua
limpia que vamos a usar para cocinar junto a
carne cruda u otros productos que puedan
contaminarla, estamos poniendo en peligro
la seguridad de nuestra agua y comida.

Por ello se recomienda lavar las manos
correctamente, mantener la cocina limpia y
ordenada para reducir los riesgos de que el
agua se contamine al preparar los
alimentos.




Recomendaciones

generales 07

El agua segura
salva vidas

"Usar el gas doméstico para
"Mantener el agua seguray hervir agua o utilizar cloro
asi ayudar a que tus nifos ayudan a proteger la salud
crezcan sanos y saludables." @ y a ahorrar dinero de forma
eficiente.”

"Lava tus alimentos con
agua segura para evitar
enfermedades. Recuerda
lavarte las manos antes de
comer."




Proyecto
integrador Espol

Agua Segura,vida segura
Nutricion y Dietética

Facultad de

Ciencias
de la Vida

Un aporte de Duragas a la comunidad

7P duragas

abastible



Apéndice E. Infografia del manual “Agua Segura, Vida Segura”.

Facultad de
Ciencias
de la Vida

] ¥ = ™"Agua segura,
‘ « ! vida saludable!
% Usa gas doméstico
T y cloro para tener
agua segura."

"Evita la
contaminacién
cruzada en la
cocina: manos
limpias, superficies
ordenadas."

"Una gota de
cloro, un litro de

agua segura.
iProtege a tus hijos
de la desnutriciéon!"

Pag 2

Pag 6 y5

"Cuida tu salud y tu
bolsillo. jGas y cloro,
aliados para un
futuro mds
saludable!"

"Hervir agua: solo
15 minutos,
consume unos
pocos centavos."

Pag 4
y 5 Pag 3

0 LEE EL MANUAL

"Agua segura, vida segura"
para mas informacion



Apéndice F1. Test tomado ala comunidad acerca del video de “Agua segura”.
Agua Segura Capacitacion 1

Quizizz NOMBRE :

CLASE

Agua Segura Capacitacion 1 FECHA

6 Preguntas

¢Qué es el agua segura?

Es el agua que podemos beber sin que B Mo creo gue haya agua que no sea
nos haga dafio. segura.

C Es el agua que puedo beber de la llave.

2. ¢Por qué es importante gue consumamaos agua segura?
A El agua no es tan importante. B El agua transporta nutrientes.
p El agua nos hidrata. o El agua regula la temperatura de nuestro
cuerpo.
3. ¢/Qué puede causar el agua sucia en la salud de los nifios?
A Puede causarles diarrea. B No creo que les haga algun dafio.
C No podran absorber los nutrientes
necesarios para su crecimiento.
4. La importancia del agua segura en nifios es crucial para
A crecimiento saludable de los nifios. B no hay enfermedades en el agua sucia.

C evitar enfermedades.



¢CoOmo podemos hacer para mantener una buena higiene?

Lavarnos las Solo colocarnos alcohol.
manos con jabén

antes de [?‘

manipular o

alimentos y comer

Hervir durante el
aguadurante 10 Lavar los

minutos, luego | alimentos que

[

colocarla en un == consumimos con

agua segura.

recipiente limpio y
taparlo.

Clave de respuesta
1. a 2.c. b, d 3.a,c 4. a, c

5. a b, c &6.c.d,a




Apéndice F2. Test tomado a la comunidad acerca del video “Buenas practicas para el

agua segura”

Buenas practicas para el agua segura

Quizizz NOMBRE :
CLASE

Buenas practicas para el agua segura

2 Preguntas FECHA

1. ¢Cémo se puede dar la contaminacién cruzada?

Por una buena

higiene de No lavar nuestras
instrumentos de manos antes de
A cocina como tocar alimentos
cucharas, crudos.
cuchillos.
Agua segura
C contaminada por

carne cruda.

2. ¢Cudles serfan las buenas practicas de higiene para evitar la contaminacién cruzada?

Mantener el agua

Mantener la

segura para beber o

A : cocina limpiay
lejos de fuentes

e ordenada.

de contaminacion
Lavar las manos

C antes y después Enjuagar con agua
de tocar las carnes crudas.
alimentos.

Clave de respuesta

1..b,€ 2.¢,a,b



Apéndice F3. Test tomado a la comunidad acerca del video “Limpieza de Contenedores”

LIMPIEZA CONTENEDORES

Quizizz NOMBRE :
CLASE

LIMPIEZA CONTENEDORES FECHA

7 Preguntas

1. iCudles son los materiales a usar para la desinfeccién de tanques?
A 1 cepillo B 1 Cuchara

Cloro D Vaso plastico o taza de 200ml|
2. ¢Cual es la medicion de agua que el tanque debe tener para iniciar su desinfeccion?

Del mango de una

A 30cm de una regla
cuchara °&
20cm
C D tamano de una mano
3: :Se deben remover los residuos que se encuentran en el fondo del contenedor?
- B NO

4. ¢Por qué parte del tanque se deben eliminar los residuos?

A Sistema de desague [B Sistema de llenado

C No importa por donde se eliminen

5: ¢Qué NO se debe usar para limpiar el tanque con agua?

A 3% Cepillos de metal B Detergentes

: dbF: 4k 3] Se puede usar cualquier instrumento

o

C - r_a Limpiadores D pararestregar:

£ €@~
6. ;Cuanto es el tiempo que se debe dejar actuar el cloro para luego

ser desechado?

A 30 MINUTOS B 2 HORAS

C 10 MINUTOS D 3 HORAS



7. Parahacer que el agua sea apta para beber, ;Cuanta es la cantidad de cloro que se
necesitaria?

Si el tanque es de 50 litros, se necesitan B Un sachet de cloro

50ml
Si el tanque es de 80 litros, se necesitan Si el tanque es de 100 litros, se necesitan
80ml 10 ml

Clave de respuesta
1.¢,d, b, a 2.a 3.b 4. a

5.a¢cb 6.d 7.d,ac



Apéndice F4. Test tomado a la comunidad acerca del video de “Ventajas

econdmicas y salud en el uso del agua segura

Quizizz

Ventajas econdmicas y de salud en el uso del agua segura

NOMBRE :

Ventajas econdmicas y de salud en el uso del CLASE

agua segura
5 Preguntas

o

{
ik
ol
e

i

A No

A 1 hora

C 5 minutos

A $0.02ctvs

C $5

GASTOS MEDICOS

5.d,c,a

FECHA

¢El gas doméstico es una opcidn econdmica para hervir agua?

B Si
¢Cudnto tiempo tarda en hervir el agua mediante el uso del gas

doméstico?

B 30 minutos
D 15 minutos

¢Cuéanto cuesta hervir una olla con agua mediante el tanque de
gas por 15 minutos?

B $1.60

D $3.00

;Cuanto nos costaria NO hervir el agua para consumirla?

7y No cuesta nada, puedo consumirla sin B $5
hervir.
5. ¢Cuales serian los beneficios de usar gas doméstico y cloro?
A proteger la salud de nuestra familia B no creo que tenga beneficos
C purificar el agua D ahorrar dinero de forma eficiente
Clave de respuesta
1.b 3.a 4.d



Apéndice G. Encuesta CAP de Agua y Saneamiento realizada a las 14 participantes de la comunidad “El triangulo”

LQué agua ufiliza usted i5abe como tratar los iTrata el agua de

 =u familia para beber. 2Cudl ez el objeto gue  contenedores de agua 2 Como mantiene alguna manera para
Consentimiento il y las iR lecta usted agua uwfiliza para almacenar el para mantenerlos limpios los hacerla mas segura

manos? para uso domésfico? agua’? limpios? contenedores de agua? para beber?

To01

ToD4

To06

To03

TO10

To15

TO36

TO40

TO43

To48

TO30
ToG2

Tog4
Nota: Respuestas de la pregunta uno hasta el numero seis.



codigo

T0O1

TOD4

TOOG

TOOS

T010

T015

TO36

T040

T043

T045

T043

TO30

Tog2

ToG4

i Qlué suele hacer para
que el agua sea segura
para beber?

Hervir

Hervir

Agregar cloro
Hervir
Ambos
Ambos
Hervir
Agregar cloro

Hervir

Hervir

Hervir

Ambos
Hervir

Ambos

i Como almacena el
agua?

i2ue tan probable cree

que pueda enfermarse
Cuando el agua no es  (por ejemplo, diarrea)
segura para tomar, por usar agua no £ Por qué es poco
Lque puede hacer? potable o contaminada? probable?

Recipiente limpio y cubie Hervir, Agregar cloro Probable

Recipiente limpio y
cubierio

Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierio

Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto

Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto
Recipiente limpio y
cubierto

Hervir Agua de tanquero Grave

Grave

Hervir Probable

Hervir, Agregar cloro Probable

Probable

Mo lo sé/Mo estoy
seguro

Hervir, Agregar cloro

Probable

Mo lo séMo estoy
Hervir, Agregar cloro Seguro

Hervir Grave

Hervir Probable

Probable

Hervir Probable

Nota: Respuestas de la pregunta siete hasta el nimero once.

i2ue tan grave cree
que sea enfermarse por
usar agua no potable o
contaminada?

i0Que tan grave cree
que sea enfermarse por
usar agua no potable o
contaminada?

Grave

Grave

Grave
Grave
Grave
Grave
Grave
Grave

Mo lo séfmo estoy seguro

Grave

Grave

Grave
Grave

Grave



codigo

TN
004

g
Tos
T
s
103
T
™

Tods
g
50
g2
oG4

4 Por qué no es grave?

;Qué {an bueno creg

Que &8 hervir el agua
antes de bebera o

;Qué an bueno cree

QU8 &3 hervir el agua
antes de bebera o

;Por qué noes

5 Qué tan difici es para
usled henii ¢l agua
antes dg hebena o

“Nota: Respuestas de la pregunta doce hasta el nimero catorce.

;Qué tan dificil es para
used henir ¢l agua
antes de bebera o

;5esienfe usted sequro ; Se siente usted sequro
de hervir el agua antes ~ de hervir el agua antes
debeberaousarla?  de beberla o usarla?

Enclras palabras. ~ En ofras palabras:
jSlente quepuede  jSienfe quepuede )
Rervir el aqua, porsu  Renvirelaqua, porsy (PO QUE 10 S senle

seqgurala?

LUEN] A !'I UIURIETT % LUET A !'I UIURIETT %



Apéndice H. Resumen encuesta CAP de Agua y Saneamiento realizado a las catorce

participantes del comedor “El triangulo”

Pregunta *CAP Resultado Interpretacion
(respuestas
correctas)
¢Sabe cdmo tratar los contenedores de agua C 100% No es necesario
para mantenerlos limpios? intervenir
¢Como los mantiene limpios ? P 86% Considerar
intervencion
¢Trata el agua de alguna manera para hacerla P 100% No es necesario
mas segura para beber? intervenir
¢Qué suele hacer para que el agua sea segura P 86% Considerar
para beber? intervencién
¢Podria describir cémo almacena el agua? P 100% No es necesario
intervenir
Cuando el agua no es segura para tomar, C 71% Considerar
équé debe hacer? intervencién
¢Qué tan probable cree que puede padecer A 64% Intervencién
alguna enfermedad, por ejemplo diarrea, por urgente
usar agua no potable o contaminada?
¢Qué tan grave cree que sea enfermarse por A 93% No es necesario
usar agua no potable o contaminada? intervenir
¢Qué tan bueno cree que es hervir el agua A 100% No es necesario
antes de beberla o usarla? intervenir
¢Qué tan dificil es para usted hervir el agua A 100% No es necesario
antes de beberla o usarla? intervenir
¢éSiente la confianza de hervir el agua antes A 100% No es necesario

de beberla o usarla? intervenir




Apéndice I1. Entrega de materiales de la empresa DURAGAS para el proyecto

integrador “Agua segura, vida segura”

»
duragas

abastible

[ Agua'



Apéndice 12. Reconocimiento emitido por la Facultad de Ciencias de la Vida -
ESPOL ala empresa DURAGAS.

%pOL Facultad de

Ciencias de la Vida

confiere el presente

DIPLOMA DE RECONOCIMIENTO

DURAGAS

Por su aporte al proyecto “Agua Segura - Vida Segura” que consiste en promover el agua segura para
prevenir la desnutricién infantil en una comunidad de Monte Sinai. Su participacion en este proyecto generd
un gran impacto en la comunidad, permitiendo mejorar sus condiciones de vida y promoviendo habitos
saludables en el consumo de agua.

Dado en la ciudad de Santiago de Guayaquil, a los treinta dias de agosto del dos mil veintitrés.

;. Isabel Jimé%ez Ph.D.

DECANA DE FCV

T A4




Apéndice I3. Entrega de reconocimiento a la empresa DURAGAS

»
duragas

abastible

2
M E5\duragas:

abastible]

”
-~




Apéndice J. Encuesta CAP tomada a las participantes mediante Google Forms.

Y

S/

r ¢

Plan de accién Agua segura-ESPOL

Encuesta dirigida a la comunidad del comedor "El Triangula" y Fundacién Unidos, acerca
de sus conocimientos, actitudes y practicas del agua segura

Acceder a Google para guardar el progreso. Mas informacion

* Indica que la pregunta es obligatoria

Consentimiento informado

Estimado participante,

Usted ha sido invitado a participar en una encuesta en linea relacionada con el tema de
“Conocimientos, Actitudes y Practicas sobre agua segura”.

Antes de que decida participar, le

solicitamos que lea atentamente la siguiente informacién sobre el propésito de la
encuesta, los

procedimientos involucrados, la confidencialidad de los datos y sus derechos como
participante.

Al

participar, usted acepta voluntariamente colaborar en este estudio y permite a los
investigadores usar

su informacién de forma andénima.

Propésito del Estudio:

Analizar el nivel de conocimientos, actitudes y practicas de las madres de nifios menores
de 5 afios

que forman parte del comedor comunitario 'Dios Provee" sobre agua segura mediante la
aplicacion

de cuestionarios validados.



Procedimientos:

La encuesta consistird en una serie de preguntas relacionadas a sus conocimientos, las
practicas que

tiene usted en el manejo de agua y su opinién respecto a ciertos procesos de manejo del
agua. Le

pediremos que responda de la manera mas honesta y precisa posible, ya que sus
respuestas seran

fundamentales para el éxito y la validez de este estudio.

Confidencialidad y Privacidad:

Todas las respuestas proporcionadas serdn tratadas de manera estrictamente
confidencial. Ningun

tipo de informacién que pudiera identificarlo/a serd revelada. Los datos recopilados seran
utilizados

Unicamente con fines de investigacion y seran accesibles Unicamente para el equipo de
investigacion.

Derechos del Participante:

Su participacion en esta encuesta es voluntaria, y tiene derecho a retirarse en cualgquier
momento sin

penalizacién alguna.

Potenciales Riesgos y Beneficios:

El desarrollo de esta encuesta no le representara ningun tipo de riesgo. Su participacién
contribuira

a la generacion de conocimiento respecto al uso y manejo de agua en la comunidad, lo
cual podria

traducirse en posibles intervenciones en beneficio de los integrantes del comedor "Dios
provee”,

Contacto:

Sitiene preguntas adicionales o inquietudes sobre la encuesta o el estudio en general,
puede contactar

a la investigadora que dirige este estudio: Diana Carvajal, PhD. dgcarvaj@espol.edu.ec.
Consentimiento:

Al hacer clic en el botén de continuar o completar la encuesta, usted indica que ha leido
esta

informacion y acepta participar voluntariamente en el estudio sobre " Conocimientos,
Actitudes y

Précticas sobre agua segura” bajo los términos y condiciones mencionados
anteriormente.

Muchas gracias por su tiempo y contribucion.

Consentimiento Informado *

() Continuar

o No acepto

Siguiente Borrar formulario



Encuesta plan de Accién "Agua segura, vida segura”

;Como mantiene limpios los contenedores de agua? *

O Agua y detergente

O Aguay jabén
O Jabény cloro

O Aqua, cloro, cepillo de lavar ropa o escoba para restregar

¢ Trata el agua de alguna manera para hacerla mas segura para beber? *

O si
OND

¢Qué suele hacer para que el agua sea segura para beber? *

O Hervir
O Agregar cloro

O Ambos

;Como almacena el agua? *

O Recipiente limpio y cubierto

O Recipiente cubierto



+Como almacena el agua? *

O Recipiente limpio y cubierto

O Recipiente cubierto

Cuando el agua no es segura para tomar, ;jqué puede hacer? *

Puede seleccionar mas de una opcién

|:| Hervir
|:| Agregar cloro

|:| Botarla y obtener agua de una fuente segura

¢Qué tan probable cree que pueda enfermarse (por ejemplo, diarrea) por usar *
agua no potable o contaminada?

(O Probable
(O No lo sé/No estoy seguro

() Es poco probable

Atras Siguiente Borrar formulario

Enfermedades por agua contaminada

iPor qué es poco probable? *

Tu respuesta



Continuacion seccién 3

JOué tan grave cree que sea enfermarse por usar agua no potable o *
contaminada?

() Grave

O Mo lo sé/no estoy seguro

O Mo es grave

Atras Siguiente Borrar formulario

Gravedad percibida

JPorqué no es grave? *

Tu respuesta

Beneficios percibidos

cQué tan bueno cree que es hervir el agua antes de beberla o usarla? *

O Es bueno

(O Nolo sé/no estoy seguro

(O No es necesario

Atras Siguiente Borrar formulario

Barreras percibidos

;Por qué no es necesario? *

Tu respuesta



Dificuliad percibida*

cQué tan dificil es para usted hervir el agua antes de beberla o usarla? *

(O No es dificil

(O Nolo sé/no estoy seguro

(O Esdificil

Atras Siguiente Borrar formulario

Barreras percibidas

iPor qué es dificil? *

Tu respuesta

Continuacion seccién 10

iSe siente usted seguro de hervir el agua antes de beberla o usarla? *
En otras palabras: ;Siente que puede hervivr el agua, por su cuenta, sin
problemas antes de beberla o usarla?

O Si, me siento seguro/a

O Mo lo sé

() No, no me siento seguro/a

Atras Siguiente Borrar formulario

Confianza

;iPor gqué no se siente seguro/a?

Tu respuesta

Atras Enviar Borrar formulario
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