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RESUMEN

El consumo de agua contaminada puede incidir en el rendimiento escolar
de los estudiantes, las enfermedades hidricas incrementan el ausentismo
escolar, ocasionan cansancio extremo y alteracion del estado de animo.
Por ello, este trabajo analiza la incidencia de casos de enfermedades por
el consumo de agua en la Unidad Educativa Universitaria Francisco
Huerta Rendon y su relacion con el rendimiento escolar, para ello se
empledé el método deductivo y como instrumento de investigacion se
aplic6 una encuesta a los estudiantes de décimo afio de educacion
basica y a los profesores del colegio, ademas se realizé una entrevista al
Rector de la Institucion, como resultado se determind que existe
desconocimiento de las enfermedades por parasitosis en el
estudiantado, por lo tanto a modo de propuesta se disefié un programa de
prevencion de las enfermedades, sus causas y efectos de quienes las

padecen, donde se pretende fomentar el cuidado del alumnado.

Palabras Claves: Enfermedades hidricas, rendimiento académico,

prevencion, agua contaminada.
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ABSTRACT

The consumption of contaminated water can affect the students' school
performance; the water diseases increase school absenteeism, cause
extreme tiredness and altered mood. Therefore, this work analyzes the
incidence of diseases caused by water consumption in the Francisco
Huerta Renddn University Educational Unit and its relationship with school
performance. For this, the deductive method was used and as a research
instrument a survey was applied to the tenth grade students of basic
education and to the teachers of the school, also an interview was held
with the Institution’s Rector, as a result, it was determined that there is
ignorance of diseases by parasitosis to students. Therefore, as a proposal,
a program for the prevention of diseases, their causes and effects of those
who suffer them was designed, where the aim is to promote the care of

the students.

Keywords: Water diseases, academic performance, prevention,

contaminated water.



Introduccion

La predominante falta de una infraestructura adecuada para el suministro
de agua potable a ciertos grupos de la poblacion, principalmente
constituida por los asentamientos urbanos periféricos y/o marginales, en
la mayoria de los casos, se presenta como causal necesaria para la
proliferacion de enfermedades de indole diarreica, parasitosis, dolores
abdominales, cambio de humor y disenterias. En la mayoria de los casos,
la poblacion mas afectada por tales estragos ocurre en los menores de

edad y aquellos de edad avanzada.

Enfermedades de este tipo constituyen una de los males de mayor
recurrencia en los paises en vias de desarrollo, por tal motivo el Ecuador
se ve ampliamente afectado por este tipo de dolencia. Guayaquil al
encontrarse en la costa, adolece de enfermedades tropicales muchas de
ellas relacionadas con el agua, simese a ello, condiciones que incurren
en la contaminacion del suministro del liquido vital, sea por negligencia de
autoridades control local o por desconocimiento de los habitantes de una
localidad determinada, quienes incurren en practicas o costumbres con

bajos estandares sanitarios o por el consumo de agua contaminada.

Las fuentes de contaminacién afectan principalmente a los menores de
edad de estas zonas, convirtiendo a los centros de dispersion (parques) y
centros educativos, en areas de contagio de alto incidencia, afectando
significativamente el desarrollo y desempefio de los educandos y el sano

crecimiento de los nifios y adolescentes.

El presente trabajo de titulacion comprende el desarrollo de la
Introduccién, donde hace referencia a la problematica a tratarse,
estableciéndose los objetivos, hipotesis y las variables tanto dependientes
como independientes, donde se crea la relacion existente entre los casos

de un bajo rendimiento en el desempefio de los educandos con la



presencia de enfermedades provocada por la ingesta de agua

contaminada.

El Capitulo I: ElI problema, centra en presentar el enfoque
metodoldgico de la investigacion. Aqui se define el objetivo, el
problema vy la justificacion, dando a conocer que el agua es un recurso

natural no renovable importante para la salud humana.

El Capitulo 2, EI marco tedrico, se presenta los planteamientos
tedricos de la realidad archivistica sobre el tema de investigacion, por
un lado, sintetiza el andlisis critico realizado en torno al desarrollo
tedrico del problema de la toma de decision en el ambito general de la

teoria de la decision.

El Capitulo 3, Donde se plantea la metodologia, analisis de la
informacion levantada en campo y se estudia su aportacién respecto
los desarrollos precedentes de dicha metodologia y su aplicacion

diaria.

El Capitulo 4, La propuesta con la que se pretende concientizar y
educar a la poblacibn para mermar la incidencia de casos de
parasitosis en la poblacién, principalmente en los nifios y adolescentes
de las localidades e estudio, se concluye con las Conclusiones y

recomendaciones que la presente investigacion ha realizado.



CAPITULO |
EL PROBLEMA

1 Planteamiento del Problema de Investigacion

El agua, es un recurso natural no renovable importante para la salud
humana, ya que es el principal componente del cuerpo humano por lo
tanto influye en las diferentes funciones y reacciones organicas
indispensables para mantener un mejor estilo de vida para la salud
(Instituto de Salud Publica. Direccion General de Salud Publica y

Alimentacion).

El agua, es el recurso que mas se consume a nivel mundial, por lo tanto
existe un mayor riesgo de adquirir enfermedades causadas por agua que
no ha sido correctamente tratada, como: colera, fiebre tifoidea,
disenterias, parasitosis, hepatitis y salmonelosis, entre otras. El agua y
alimentos contaminados tienen una gran importancia en la transmision de
patégenos causantes del sindrome diarreico, por lo que se hace
necesario tener estrategias que permitan un manejo adecuado de ella
(Red Iberoamericana de Potabilizacion y Depuracion el Agua, 2016)

A nivel mundial, el 80% de las enfermedades infecciosas y parasitarias
gastrointestinales y cerca del 75% de las defunciones asociadas a estas
enfermedades se ocasionan por el consumo de agua insalubre. El bajo
nivel de higiene y la carencia o mal funcionamiento de la redes de
servicios sanitarios son las causas principales por las que la diarrea sigue
siendo uno de los problemas de salud publica mas importantes en los
paises en desarrollo. (Red Iberoamericana de Potabilizacién y Depuracion
el Agua, 2016)

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, casi 3 millones de personas,

en su mayoria niflos y niflas, mueren cada afio de enfermedades



relacionadas con el agua, como malaria, diarrea, parasitosis, hepatitis A,
cOlera, entre otras; En la actualidad, uno de cada cinco seres humanos no
dispone de agua potable y dos de cada cinco obtienen el agua de fuentes

no aptas como pozos, tanqueros, y similares. (MSP, 2015)

En el afio 2015 la Organizacién Mundial de la Salud, public6 el informe de
su programa de monitoreo de salud, el cual reflej6 que alrededor de 750
millones de personas en la mayoria de caso de zonas marginales y
periféricas carecen de fuentes mejorada de agua para consumo, y unos
175 millones emplean agua de fuentes no tratadas, cabe resaltar que el
91% de este total habita en alguna zona rural. Latinoamérica no es la
excepcion, cerca de 40 millones de personas no poseen acceso a agua
potable, y las enfermedades por causas hidricas es la tercera causa de

muerte, que afecta a las zonas rurales.

La OMS también indica que América Latina presenta un alto nivel de
desigualdad en cuanto el acceso servicios sanitarios, lo que ocasiona un
incremento  considerable la morbilidad en grupos poblacionales que
habitan en la zona de mayor pobreza ubicadas en las periferias de las
ciudades.

Los estudios realizados por Interagua en sus plantas, muestran que la
calidad del agua en Guayaquil es Optima presentando un 99,79% de
efectividad, sin embargo el muestreo realizado por la Empresa Publica de
Agua Ecapag muestran que si bien es cierto que el agua proporcionada
por Interagua es apta para el consumo humano, en las zonas periféricas
de la ciudad este recurso llega con una calidad inferior, debido a las
interferencia o inadecuada infraestructura utilizada para suministrar agua

a los hogares.



En las periferias es comudn observar acumulacion de desechos organicos
e inorganicos en calles, canales de agua y esteros, los cuales al
descomponerse pueden filtrar al suelo donde se encuentran las tuberias
de agua potable, o depodsitos de almacenamiento como cisternas,
contaminando el agua, y en muchas ocasiones esta es consumida de
manera directa sin ser filtrada, hervida o clorada siendo los més afectados

los niflos y adolescentes.

Por ejemplo en Guayaquil, segun estadisticas del 2016 proporcionadas
por el Ministerio de Salud Publica (MSP) el 19,5% (alrededor de 121.000
casos) de pacientes atendidos en el sistema de salud publica presentaron
sintomas de enfermedades asociadas al consumo de agua, entre los que
destaca la parasitosis intestinal, diarrea, tifoidea, gastroenteritis y

amebiasis.

El 78% de los casos se presentaron en los subcentros de salud ubicados
en las zonas urbanas marginales/populares como Bastion Popular, Flor
de Bastion, Guasmo, Monte Sinai, Sergio Toral, Isla Trinitaria, Fortin y
Paraiso de la Flor, el comun denominador en estas zonas es que no se
encuentran totalmente cubiertas por la red de alcantarillado y agua

potable.

Estudios de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2015) han
demostrado que la baja calidad del agua puede incidir directamente con el
rendimiento escolar de los nifios y adolescentes, ya que el agua es un
agente transmisor de parasitos, los cuales ocasionan trastorno de suefio,
cansancio extremo y alteracion del estado de &nimo de los estudiantes.

Y es precisamente este sector el que se encuentra mas vulnerable a las
patologias, en Guayaquil el 67% de los pacientes atendidos por

enfermedades relacionadas con el consumo del agua encontraban en un



rango de edad de entre los 5-17 afos (edad estudiantil) y el 70% de ellos

sufrian de parasitosis o amebiasis.

El MSP indica que para disminuir la morbilidad o peligros de salud
asociados con el consumo del agua, es necesaria la intervencion de la
comunidad, fomentando la participacién activa de la misma. Es menester
gue se tome la iniciativa de incentivar a la poblacién en el uso de agua
segura y como se debe manejar este recurso para disminuir los riesgo de
contraer enfermedades, y una manera eficaz de realizarlo es mediante
programas de prevencién que socialicen de los beneficios de contar con

agua segura para consumo. (2017)

En base a lo mencionado el presente trabajo de titulacién tiene como
finalidad establecer la relacibn que existe entre las enfermedades por
consumo de agua de baja calidad y el desempeiio de los estudiantes del
Colegio Francisco Huerta Rendon, para en base a ello disefiar un plan de
prevencion que contribuya a una mejor gestion de este importante

recurso.

1.2 Formulacién del Problema
¢, Como incide las enfermedades causadas por consumo de agua de mala

calidad en el rendimiento de los estudiantes del Colegio Francisco Huerta

Rendoén?

1.3 Sistematizacion
e ¢ Cuadles son las enfermedades que se relacionan con el consume

de agua mas comunes entre los estudiantes del Colegio Francisco
Huerta Rendon?
e (Cudl es el nivel de rendimiento escolar que muestran los del

Colegio Francisco Huerta Rendon?



e ¢;De qué manera se puede prevenir las enfermedades por
consumo de agua en los estudiantes del Colegio Francisco Huerta

Renddén?

1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo general

Analizar la incidencia de casos de enfermedades por consumo de agua
en la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendén para
determinar cémo incide en el rendimiento académico de los mismos,

empleando para ello técnicas de investigacion cuantitativa.

1.4.2 Objetivos Especificos

¢ Identificar el perfil epidemioldgico relacionado al consumo de agua
de mala calidad en los estudiantes del Colegio Francisco Huerta
Rendon.

e Establecer la relacion que existe entre la presencia de
enfermedades provocadas por el agua y el rendimiento escolar de
los estudiantes.

e Disefiar un programa de prevencion que aporte a la disminucion
de enfermedades por el consumo del agua no tratada, dirigido al
Colegio Francisco Huerta Rendon de Guayaquil.

1.5 Justificacion

La (Constitucién de la Republica del Ecuador) expresa en su articulo 32
gue uno de los derechos del Estado, es garantizar la salud, la misma que
se vincula con otros derechos entre ellos el derecho al agua, la
alimentacion, la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social,
los ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir. Con el fin de
garantizar este derecho el Estado aplica diversas acciones tales como;

politicas econémicas, sociales, culturales, educativas y ambientales



En concordancia con lo antes expuesto, este proyecto justifica su razén
de ser, en el cumplimiento del objetivo 3 del Plan Nacional de Buen Vivir
(PNBV) 2013-2017 “Mejorar la calidad de vida de la poblacion”; mediante

la aplicacién de la politica 3.2:

b) Levantar el perfil epidemiolégico y sanitario del pais, como principal
herramienta para la planificacion de la oferta de servicios de promocion y

prevencion. (PNBV)

El déficit del servicio de agua potable acarrea una serie de consecuencias
gue afecta a la comunidad en especial al area rural ya que se dificulta el
acceso a la misma, el no contar con agua potable infiere en que varias
enfermedades recaigan en los estudiantes de edad escolar, lo que incluye
a los estudiantes del Colegio Francisco Huerta Renddn de la ciudad de

Guayaquil.

El incremento de enfermedades tales como: Fiebre tifoidea y paratifoidea,
Hepatitis A, Infecciones, salmonella, Diarreas, Intoxicaciones Alimentarias,
entre otras, generan alarma ya que se ha demostrado que varas
enfermedades ligadas al consumo del agua inciden en el rendimiento

escolar de los nifios y adolescentes.

Basado en lo antes expuesto este proyecto tiene como proposito mejorar
la calidad de vida de los estudiantes en el Colegio Francisco Huerta
Renddén de Guayaquil a través de un plan de prevencion de
enfermedades por consumo de agua mediante el correcto manejo del

agua y las buenas practicas de salubridad.

El estudio que se presenta aporta con teorias y un modelo metodologico
gue puedes ser empleado en un nuevo estudio que dé continuidad al

trabajo que se expone, o también como referencia para la elaboracion de



nuevas investigaciones que se vinculen al mismo, justificando de esta

manera su aporte teérico y metodoldgico.

1.6 Delimitacién del problema.
Campo: Estrategias educativas integradoras e inclusivas, competencia

para la vida.

Aspectos: EI presente estudio recaba informacién direccionada
establecer la relacion que existe entre el rendimiento escolar de los
estudiante con las enfermedades provocadas por el consumo de agua de
dudosa calidad, para ello se analiza las teoria emitidas por diversos
autores para emitir criterios certeros que conlleven a la solucion de la

interrogante planteada.

Titulo: Las Enfermedades por el consumo de aguas no tratadas en el

desempenfo escolar.

Propuesta: Programa de prevencion.

Contexto: La investigacion se realizé en la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn, anexo a la Facultad de Filosofia, Letras y
Ciencias de la Educacion de la Universidad de Guayaquil. Esta institucion
educativa se encuentra ubicada en la Av. Las Aguas y Av. Juan Tanca
Marengo en la ciudad de Guayaquil, provincia del Guayas.

1.7 Premisas de la investigacion.
Para la investigacion se establecieron las siguientes premisas:
1. En los colegios no se ensefian medidas para prevenir

enfermedades por el consumo de agua.



Los estudiantes consumen agua que provoca el incremento de
enfermedades como la parasitosis, amebiasis, diarrea, tifoidea,
entre otras.

. La parasitosis y amebiasis influyen en la capacidad de
concentraciéon, estado de animo y vitalidad de los estudiantes de
escuelas y colegios.

. Los estudiantes que adquieren enfermedades por consumo de
agua presentan un mayor ausentismo escolar.

. Las enfermedades ocasionadas por el consumo de agua no tratada

disminuyen el rendimiento escolar de los estudiantes del Colegio

Francisco Huerta Renddn (conclusion).

1.8 Operalizacion de las variables

Variable independiente:

Enfermedades ocasionadas por el consumo de agua no tratada.

Variable dependiente:

Rendimiento de los estudiantes.

Cuadro N° 1
OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES
VARIABLES Dimension Dimension INDICADORES
conceptual Operacional

1.Variable Enfermedades | Morbilidad -Fuentes de donde
Independiente | causadas por | Peffil adquieren el agua.
Enfermedades | el agua que se | epidemioldgico | -Manejo del agua en
ocasionadas encuentra Calidad del hogares de
por el | contaminada agua estudiantes
consumo de | con desechos -Calidad del agua
agua no | biolégicos o consumida.
tratada quimicos, -Incidencia de casos

entre las que comprobados de

destacan el enfermedades
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colera,
parasitosis Yy
diarrea

relacionadas con el
agua.

-Estudiantes que
presentan sintomas
de enfermedades
relacionadas con el
agua, especialmente
parasitosis.

2.Variable

Dependiente
Rendimiento

de
estudiantes

los

Evaluacién
destinada a
medir los
conocimientos
gue adquieren
los
estudiantes.

Rendimiento
en aula
Criterio
docentes.

de

-Estudiantes activos
en clases.
-Nivel de captacion

de conocimientos
por parte de
estudiantes.

-Calificacion de

estudiantes.

-Faltas por causa de
enfermedades
relacionadas con el
agua.

Fuente: Estudio de campo
Elaborado por: Victor Loor B.
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CAPITULO II
MARCO TEORICO

2.1 Marco Contextual

2.1.1 Antecedentes

Con base, en la investigacion de diferentes autores, se ha determinado
gue el agua no es solo un factor de desarrollo para las poblaciones, sino
gue ademas es un medio propicio para la transmision de enfermedades,
entre los objetivos determinados se ha estudiado la relacion entre la
mortalidad infantil y la dotacién de agua.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), anualmente un millén y
medio de personas sufren de enfermedades relacionadas con el consumo
del agua de baja calidad las mas comunes son: hepatitis a, cllera,
parasitosis, tifoidea, y amebiasis, ademas establece que cerca de
9000000 de personas fallecen anualmente por enfermedades
relacionadas con el agua contaminada lo cual equivale a un total
aproximado de 25000 vidas diarias, el 49% corresponde a nifios menores

de 5 afios.

Hernandez (2013) indica que acceder al agua potable es un derecho
primordial ya que este recurso es indispensable para cubrir las
necesidades béasicas de los seres humanos en cuanto a salud y
condiciones de vida, a pesar de ello el agua potable es un recurso del
cual no se benefician muchas comunidades a nivel mundial, esto se debe
a las deficiencias que existen en cuanto la prestacion del servicio, la
planificacion, bajos niveles de inversion social e insostenibilidad de la
cobertura de la red de agua y saneamiento.

Ante tal situacion, la OMS manifiesta que las altas tasas de enfermedades
transmitidas por el agua, se deben a la presencia de coliformes fecales

tanto en la fuente de Agua para consumo humano como de la red de
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distribucion, este fendmeno se encuentra dado por la ineficiencia en la
cobertura de los sistemas de abastecimiento del agua, poca efectividad
en la recoleccion y tratamiento de desechos soélidos, malos habitos de
higiene, y poco o nulo mantenimiento que se le da los medios de
distribucion de agua principalmente tuberias (Morales & Villagémez, 2014)
Un estudio realizado por Santana (2013) coincide con lo mencionado por
la OMS y afirma que las deficientes condiciones sanitarias incrementa las
tasas de morbilidad en cuanto a las enfermedades relacionadas al
consumo del agua siendo lo mas afectados los nifios y adolescentes.
Entre las enfermedades hidricas mas comunes se encuentra la
parasitosis, y su incidencia se da con mayor frecuencia en zonas
periféricas donde se tiene poco acceso a la red de agua potable y de

alcantarillado.

La implementacion de una adecuada infraestructura sanitaria, en
localidades con instalaciones deficientes, reduciria significativamente a
mortalidad en nifios menor de 5 afios, asi como, mejoraria la calidad de
vida de la poblacion en general. Ferrer et. al. citado en (MINSALUD,
2015), expone que los factores socio econdémicos son la principal causa
de la aparicion de Enfermedades Diarreicas Aguda (EDA), sefializando
factores de riesgo de trasmisién por contacto directo, la preparacion de
alimentos, la calidad del agua y el medio ambiente, esta aseveracion fue
resultado de un estudio desarrollado por el autor en la ciudad del Salvador
de Brasil, entre el 2002 y 2004.

Los estudios en la periferia de la ciudad mencionada, revelaron que nifios
en esas localidades, presentaban 15 veces mayor riesgo de posibilidad de
contraer enfermedades, debido a las condiciones inadecuadas

urbanisticas y de saneamiento deficiente en las que se desenvolvian.
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2.2 Marco Conceptual

2.2.1 Ciclo del agua.

La ciencia que se encarga de la distribucion del agua en la tierra es la
hidrologia, esta ciencia estudia las reacciones fisicas y quimicas con otras
sustancias existentes en la naturaleza y las relaciones que tienen estas
con la vida en el planeta. La hidrologia estudia los movimientos continuos

entre la tierra y la atmosfera dandole el nombre de ciclo hidrolégico.

El ciclo hidrologico se forma por el vapor que circula en la atmosfera y se
precipita en forma de lluvia o nieve, al llegar a la superficie de la tierra, el
agua toma dos trayectorias en las cuales van a depender de las
cantidades que la intensidad de la lluvia, la porosidad, permeabilidad,
grosor y humedad proporcionan. Una parte del agua se va a verter
directamente en los riachuelos y arroyos, de donde van a pasar a los

océanos Yy a las masas de aguas continentales.

La otra trayectoria es el suelo donde se va a filtrar. Esta parte filtrada
constituye la humedad del suelo, en la que se puede evaporar
directamente o penetrar en las raices de las plantas para ser transpirada
por las hojas.

La porcion de agua que supera las fuerzas de cohesion y adhesion del
suelo, se filtra hacia abajo y se acumula en las llamadas zonas de
saturacion para formar un depdsito de agua subterranea, llamado nivel
freatico. (Garcia Silva, 2011)

2.2.2 El agua en el desarrollo de la humanidad.

En la materia viva el agua contribuye a esta del 50 al 90% de la masa de
los organismos vivos. El agua es de vitalidad para las células vivas con la
disolucion de grasas, carbohidratos, proteinas, sales y otros compuestos

quimicos similares al agua. La funcibn de esta es de disolver al

14



transportar, combinar y descomponer quimicamente las sustancias antes

mencionadas.

La sangre en los seres vivos y la savia de las plantas contienen una gran
cantidad de agua, por tanto, es la encargada de transportar los alimentos
y desechar el material de desperdicio, ademéas ayuda a la descomposicién
metabdlica de las moléculas que se produce continuamente en las células

vivas cuyo nombre es hidrolisis. (Garcia Silva, 2011)

Po otro lado para que el agua siga siendo fuente de vida y desarrollo de la
humanidad, la sociedad representada por cada uno de sus gobiernos
debe velar porque el agua sea un derecho humano, en el marco de la
legislacion de los derechos humanos se establecen los principios de
respeto, satisfaccion y proteccion de las necesidades humanas, los cuales

implican los siguientes componentes:

Accesibilidad: Las instalaciones de agua para el uso y consumo de los

seres humanos debe ser accesible a todos sin discriminacion alguna.

Calidad: Debe ser salubre esto quiere decir que no debe contener
microorganismos 0 sustancias quimicas que puedan influenciar como

amenaza para la salud de las personas.

Disponibilidad: Al ser accesible el haga debera de ser distribuida de

manera continua y suficiente para los usos personales y domésticos.

2.2.3 Organismos y agentes nocivos que contaminan el agua.

La antropologia de las localidades es determinante en la aparicion de
enfermedades, el constante cambio de localidad, los nuevos
asentamientos urbanos, tanto regulares como irregulares, la falta de

dotacion de agua de manera segura, son factores que acrecienten la
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proliferacion de organismos patégenos que atacan las comunidades.
Ademas se debe tomar en cuenta que de acuerdo a factores como edad,
sexo, y predisposicion se pueden dar casos de inmunidad a cierto tipo de

enfermedades.

Por otro lado, la infraestructura sanitaria con la que cuenta o0 no una
localidad juega un papel fundamental en la aparicion, el desarrollo,
proliferacion y rebrotes de enfermedades de manera constante; ya que
deficiencias en el sistema de conduccion acarrea consigo la
contaminacion del suministro de agua, hecho que autoridades de salud y

sanitarias no suelen tomar en cuenta ante la constante aparicion.

El agua puede contaminarse por diversos medios, y cuando llega al
consumidor puede ser portadora de patdégenos, quimicos, metales, o
impurezas, las cuales de una u otra manera pueden poner en riesgo la
salud de quien la consume. Castro (2014) divide a los contaminantes del
agua en tres categorias, agentes biolégicos, agentes inorganicos y

agentes organicos.

2.2.3.1 Agentes bioldgicos

La consultora Pro-Agua (2017) indica que los efectos de los
microrganismos (virus, bacterias y parasitos) en el agua pueden ser
desbastadores por lo tanto estos son la principal consideracion al
momento de potabilizar el agua, generalmente los suministros de agua
publica estan casi libres de organismo nocivos ya que tienen estrictas
rutinas de desinfeccidn con cloro, sin embargo no significa que estén
libres totalmente de bacterias, ya que el agua puede contaminarse en las
tuberias, en las cisternas o reservorios en los cuales se almacena,
principalmente por contacto de desechos, proximidad a alcantarillados,

pozos sépticos, quimicos, heces de animales, entre otros.
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2.2.3.2 Agentes inorganicos

Lo agentes inorganicos son aquellos que se encuentra compuestos por

diferentes elementos distintos al carbono, casi todos los elementos

guimicos que se conocen conforman este tipo de agentes.

Cuando se encuentran presentes en grandes cantidades en el agua

provocan severos dafios a la salud de quien consume la misma,

causando desde malestares intestinales, vomitos, dolo de cabez

a,

nauseas, incluso si los quimicos son muy téxicos pueden llevar al

consumidor al coma o la muerte.

Los agentes inorganicos que contaminan el agua se clasifican en cinco

grupos:

Cuadro N° 2

AGENTES INORGANICOS CONTAMINANTES DEL AGUA

La suciedad y los
sedimentos

La mayoria de las aguas contienen algunas particulas en
suspension, que puede consistir en arena fina, arcilla, tierra,
sales y precipitados. La turbidez en el agua puede resultar
desagradable a la vista, puede ser una fuente de
alimentacion y alojamiento para las bacterias, y pueden
interferir con una desinfeccién eficaz.

Sdélidos Disueltos

Son innumerables sustancias que se disuelven, procedentes
de las rocas y otros compuestos de la tierra. Posee
resultados indeseables en el sabor que puede ser salado,
amargo o metdlico. Algunas de las sales minerales que
componen plantean una variedad de peligros para la salud.
Los mas problematicos son los nitratos, sodio, sulfatos,
bario, cobre y fluoruros.

Metales téxicos

Entre las mayores amenazas para la salud son la presencia
de altos niveles de metales toxicos en el agua potable —
arsénico, cadmio, plomo, mercurio y plata. Los metales
toxicos se asocian con el dafio a los nervios, defectos
congénitos, retraso mental, ciertos tipos de cancer, y el
aumento de la susceptibilidad a las enfermedades.

Amianto

Existe como microscopicas fibras minerales suspendidas en
el agua. Su principal fuente es el amianto-cemento de
tuberias que se utlizaban comunmente después de la
Segunda Guerra Mundial. Se ha estimado que unos 200.000
kilbmetros de estas tuberias se encuentran actualmente en
uso para el transporte de agua potable. También se la ha
relacionado con el cancer gastrointestinal.

Radiactividad

Los niveles que plantean graves riesgos para la salud son
bastante raros de encontrar en el agua. La mayor amenaza
se plantea por accidentes nucleares , y la eliminacién de
residuos radiactivos

Elaborado por: Victor Loor B.
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2.2.3.3 Agentes organicos

Los agentes orgénicos se encuentran compuestos principalmente por
cadenas de carbono, este tipo de componente se encuentra en los
organismos Vvivos y sustancias quimicas elaboradas a partir del elemento

mencionado.

Microorganismos: Si el agua presenta alguna coloracion o sabor

particular, puede encontrarse contaminada por algas.

Plaguicidas: Con el pasar de los afios cada vez es mas comun el uso de
plaguicidas en la agricultura, la lluvia suele arrastrar los residuos
procedentes de los sembrios, y contaminar afluentes de agua, sus ingesta
puede dafiar seriamente los organos del cuerpo ai como el sistema

nervioso central.

Quimicos y toxicos: Esto es mas comun de lo que se piensa, ya que la
industria en ocasiones suele arrojar sus desechos a cuerpos de agua sin
considerar que esto puede ser nocivo para el ambiente y la salud de la
poblacién. En general el consumo de agua con estas sustancias no suele
ser percibido de primera mano, sino cuando ya han pasado afos y se
asientan los sintomas de intoxicacion o aparecen enfermedades como el

cancer.

Cloro: Parece contradictorio ya que este elemento es el mas utilizado para
potabilizar el agua, sin embargo estudios realizados por la Universidad de
Colombia demostraron que consumir agua clorada incrementa en un 45%
las posibilidades de contraer cancer gastrointestinal, ademas se asocia
con la anemia y presion sanguinea alta, esto se debe a que el cloro afecta

a los glébulos rojos (Contaminacién-agua org, 2017)
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2.2.4Contaminacién del agua

El agua cuya principal capacidad es disolver numerosas sustancias ya
sea en pequefas o en grandes cantidades, no se encuentra 100% pura
en la naturaleza. Un ejemplo de ellos es que, en la atmosfera durante el
proceso de condensacién y precipitacion, se absorben cantidades
consideradas de dioxido de carbono y otros gases permitiendo que la

pureza del agua se pierda.

Por tanto la Organizacion mundial de la salud (OMS) en sus reglamentos
para calidades Optimas para el consumo humano, se establece que el
agua es apta bacteriolégicamente para el consumo si se encuentra exenta
de microorganismos patdgenos de origen entérico y parasitario intestinal.
(Organizacion Mundial de la Salud, 2017)

Este mismo organismo clasifica los tipos de contaminantes en el agua, los

mismos que se describiran a continuacion:

2.2.5 Contaminacion de cuerpos superficiales de agua

Se consideran cuerpos superficiales a aquellos elementos vivos que
pongan en peligro la calidad del agua para su consumo y las formas de
vidas acuaticas estos pueden serlas bacterias, virus, protozoarios,
parasitos que entran al agua proveniente de desechos organicos. Por otro
lado, también se consideran cuerpos superficiales a las sustancias
guimicas organicas e inorganicas que perjudiquen a la purificabilidad del

agua:

e Sustancias quimicas inorganicas como los acidos, mercurio, plomo.
e Sustancias quimicas organicas como el petroleo, plasticos,
plaguicidas, detergentes, sedimentos 0 materia suspendida,

sustancias radioactivas.
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2.2.5.1 Contaminacion de agua en rios, lagos, corrientes fluviales y
océanos.

La dilucion en lagos y rios es menos efectiva que en las corrientes debido
a que tienen escasas fluencias volviéndolas mas vulnerables a la

contaminacion por nutrientes vegetales.

Se consideran contaminadores de estos medios a las descargas de aguas
negras, sustancias quimicas, basura, sedimentos, desechos radiactivos y
petréleos. Dentro de los mares que tienen un indice muy elevado de
contaminacion estan India, Pakistan, Indonesia, Bangladesh, Malasia;

Tailandia y Filipinas.

2.2.5.2 Contaminacién de agua subterranea.

Se consideran contaminantes para el agua subterrdnea a los escapes o
fugas de sustancias quimicas provenientes de tanques de
almacenamiento subterraneo, infiltracion de sustancias quimicas
organicas y a los compuestos toxicos desde rellenos sanitarios, las
lagunas que se crearon para el almacenamiento de desechos industriales

cuya ubicacion se encuentran cerca de los acuiferos.

2.2.6 Efectos sociales de la Contaminacion del agua.

La UNICEF (2016) establece que la contaminacion del agua y la falta de
saneamiento son las causas principales de las enfermedades a nivel
mundial, hasta el afio 2015 1 de cada 5 personas no tenian acceso a
agua potable, por lo tanto esto se convierte en un factor que incrementa
las tasas de morbilidad, las enfermedades hidricas también se asocia con

el bajo nivel de rendimiento escolar de los jovenes.
Si se hace un analisis de los efectos que tiene el bajo nivel de acceso a

agua de calidad, se puede concluir que este liquido es un vehiculo

propicio para la transmision de enfermedades y el consumo de agua
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contaminada tiene serios efectos a nivel social, esta afirmacion se

confirmar solo con el hecho de observar las cifras de la UNICEF:

Mas de 4500 infantes mueren diariamente por no tener acceso a
fuentes de agua potable y sistemas de saneamiento como
alcantarillado o de recoleccion de basura.

Los mas vulnerables son los jovenes y los ancianos, el 89% de los
decesos por diarrea ocasionados por el consumo de agua
contaminada y poca higiene se dieron en menores de 5 afios,
mientras que las personas de la tercera edad tienen una tasa de
incidencia de enfermedades diarreicas y parasitarias cercana al
65%.

Las zonas con mayores tasas de pobreza son las mas afectadas
por las enfermedades hidricas.

Los casos de enfermedades hidricas son mas comunes en zonas
rurales debido al bajo nivel de acceso a una red de agua potable y
alcantarillado, a nivel mundial solo el 38% de los sectores rurales
poseen estos servicios frente al 80% cobertura en las zonas
urbanas.

Las enfermedades hidricas es una de las causales del bajo
rendimiento escolar en nifios y jovenes un estudio realizado a la
par en varios paises de Sudamérica mostraron gue los jovenes que
sufrian de enfermedades relacionadas con el consumo de agua
contaminada (parasitosis, diarrea, trichuariasis, tifoidea, entre

otras), faltaban a clases el doble de veces que sus comparfieros.

2.2.7 Enfermedades atribuidas a la calidad del agua

Se conoce como enfermedad hidrica o provocada por agua a aquellas

que de una u otra manera se asocian con el agua o impurezas presentes

en esta, y se relacionan principalmente por el uso y consumo de agua de

baja calidad. La calidad del agua no es mas que la evaluacion que se
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realiza a este elemento para determinar la presencia de quimicos o
microorganismos, los cuales pueden convertirse en potencializadores

para la aparicion de enfermedades.

Erradicacion de costumbres, como la falta de higiene personal revelan
importantes porcentajes (45 al 30%) en la disminucién de ocurrencia de
enfermedades diarreicas, sin embargo se hace preciso determinar las
enfermedades que se transmiten por el agua como medio de contagio,
entre estas:

De acuerdo a Bradley y Feachem (2012) se pueden encontrar 4

mecanismos de trasmision de enfermedades hidricas:

Transportadas por el agua: ocurre cuando el organismo patdgeno habita
en agua contaminada, que al ser bebida por una persona, esta quedara
infectada, dentro de las ma&s comunes estan el cllera, fiebre tifoidea,

disenterias y diarreas.

Por la falta de agua: Existe un gran niumero de infecciones tropicas que
se relacionan con la falta de aseo tanto doméstico como personal. Las
enfermedades aparecen segun la cantidad de recurso disponible, de tal
manera que la incidencia de estas disminuye segun se incremente el nivel
de aseo. Estas enfermedades se dividen en tres grupos, infecciones
intestinales, infecciones superficiales corporales y las transmitidas por
parasitos como los piojos (Bladley & Feachem, 2012)

Por animales acuaticos: Son aquellas enfermedades que se transmiten
por patégenos que se alojan en huéspedes acuaticos por ejemplo un
caracol de agua. Este tipo de animales pueden transmitir gusanos
parasitarios, los cuales ingresan por la piel del hombre y casan
infecciones este es el caso del gusano de guinea (Bladley & Feachem,
2012)
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Transmitidas por vectores: corresponden a aquellas enfermedades
transmitidas por insectos cuyo hébitat es el agua, entre estas
enfermedades tenemos al paludismo, el sika, fiebre amarilla, paludismo y
malaria. Que se encuentran disuelta en el agua.- se deben a la existencia
de un parasito que se alimenta de un animal que vive en el agua, y al ser
ingeridos por el ser humano pasan a habitar a este fecundando sus
huevos dentro del nuevo huésped, y parasitando dentro de este.

Como se observo el agua puede transmitir enfermedades mediante 4
mecanismos.

Por su parte Grabow ( 2013) realizé una clasificacion de las
enfermedades causadas por consumo de agua separandolas en tres
grupos, para ello considero las maneras en gque el agua puede convertirse

en nociva para el consumo humano.

Cuadro N° 3
CLASIFICACION DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR
CONSUMO DE AGUA

Clasificacion Descripcién Ejemplos

Males o lesiones provocadas
por el consumos de agua con|Cdlera, fiebre tifoidea,
organismos nocivos , producto |diarrea, fiebre
de la contaminacion del agua |paratifoidea

con heces humanas

Enfermedades
transmitida por agua
contaminada con
microorganismos

Enfermedades o  males
Envenenamiento por{vinculados al consumo de
quimicos enelagua |agua con productos quimicos

Diarrea no bacteriana,
polio, giardiasis,
ascariasis, hepatitis A

toxicos
Dolencias y padecimientos
que puede reducirse con el|Diarrea ,  nauseas,

Enfermedades por

. mpl tabilizada [ vomit mbias fuert
falta de higiene |CPIe0 de agua potabilizada)vomitos, cambias fuertes

tanto en el uso doméstico|de caracter

como personal

Fuente: Instituto nacional de Salud (2015)
Elaborado por: Victor Loor B.
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2.2.7.1 Disenteria amebiana

Conocida como amebiasis, es una enfermedad parasitaria intestinal que
se produce por la infeccion de la ameba Entamoeba histolytica, en
general se adquiere por consumir alimentos o bebidas contaminadas. Las
amebas provocan disenteria la cual se expande por todo el cuerpo, este
parasito se aloja en el intestino grueso donde puede vivir sin ocasionar
ningun dafio sin embargo una baja en las defensas desencadenan la
enfermedad (Erreka, 2014).

Esta enfermedad se manifiesta cuando las amebas contaminan las
fuentes acuiferas y el agua es consumida por el hombre. En las zonas
endémicas los pobladores suelen ser portadores pasivos que contaminan
a las personas sanas, las amebas no infecta a los animales, tampoco son
portadores. La amebiasis puede provocar la muerte en especial a los
infantes. La amebiasis afecta aproximadamente al 15% de los pobladores

a nivel mundial con mayor incidencia en Africa y paises latinoamericanos.

2.2.7.2 Enfermedades diarreicas

Este tipo de enfermedades son algo desagradables y suelen ser
pasajeras en general ataca especialmente a los infantes y personas de la
tercera edad, siendo incluso letal para estos grupos etéreos. La diarrea
afecta la habilidad que tiene el organismo para la absorcion de liquidos y
nutrientes incluso puede llevar a la deshidratacién y en los peor de los
casos la muerte del paciente.

La diarrea no es mas que el paso del excremento aguado el cual puede
contener sangre o mucosidad, ademas puede venir acompafiado de otros
sintomas como nauseas, vomitos, dolor de estomago o cabeza Yy fiebre.
Cuando la diarrea es cronica se trasforma en la enfermedad diarreica

cronica (EDA), es decir evacuaciones intestinales con frecuencia anormal,
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para que sea considerada como crénica debe de durar mas de tres
semanas (Erreka, 2014).

La mayoria de los casos la diarrea se produce por infeccién de la bacteria
Escherichia Coli, aunque muchas de estas bacterias no suelen ser
perjudiciales para el ser humano, sin embargo cuando la flora bacteriana

se incrementa, provoca cuadros diarreicos en el 75% de los casos.

2.2.7.3 Colera

El célera es una patologia diarreica aguda que es causado por la
infeccion de la bacteria Vibrio cholerae, en general la infecciéon es benigna
y no presenta sintomas. Segun la OMS (2017) en general las personas
infectadas no presentan sintomas, sin embargo el cuadro puede
complicarse provocando diarrea acuosa voémitos y llegando a causar
rapidamente deshidratacion a la victima, cada afio esta enfermedad
contagia a 3 millones de personas y provoca alrededor de 100.000

muertes al afo.

La infeccion esta directamente ligada al consumo de agua insalubre y a
las instalaciones sanitarias no actas, por lo tanto esto es comun en zonas
rurales y areas marginales, es usual en paises con baja cobertura

sanitaria y escaso acceso a fuentes de agua potable.

El célera es una enfermedad que puede ser facilmente evitable si se
mantiene una correcta higiene, se comprobé que la incidencia de la
enfermedad se disminuye con el simple hecho de que las personas laven

sus manos y mantengan buenos habitos de higiene.
Esta enfermedad es facilmente tratable, la mayoria de los casos los

pacientes sanan sin tener secuelas, y el tratamiento consiste en hidratar a

la persona con suero oral. Cuando el paciente se deshidrata puede tener
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un choque por lo que es necesario que se hidrate al organismo por via
intravenosa, ademas del tratamiento con antibidticos para disminuir la

presencia de la bacteria y frene su propagacion.

2.2.7.4 Hepatitis A.

Esta enfermedad hepética es ocasionada por el virus de la hepatitis A
(VHA), y se transmite por medio del contacto con alimentos y bebidas
contaminadas con heces de personas infectadas, por lo que esta
enfermedad se asocia especialmente a zonas con servicio de

saneamiento deficiente y malos habitos de higiene.

Las epidemias de hepatitis pueden provocar serios problemas
econdmicos y sociales a los paises, ademas los pacientes pueden tardar
varias semanas 0 meses en recuperarse por lo tanto deben paralizar sus
actividades laborales, escolares o cotidianas durante este periodo (OMS,
2017)

La hepatitis es una de las enfermedades por transmision alimentaria mas
frecuentes a nivel mundial, los sintomas que presenta esta enfermedad
generalmente son nauseas, fiebre baja, pérdida de apetito, ictericia (color
amarillo de la piel, orina color oscura, excremento palido y flojo (Erreka,
2014).

La propagacion de la hepatitis puede prevenirse mediante vacunacion y
manteniendo una adecuada higiene e inocuidad alimenticia. Las
autoridades pueden remediar los brotes continuos de la enfermedad
mejorando los servicios de saneamiento, mientras que la comunidad
puede contribuir eliminando de manera apropiada las aguas residuales y
mejorando sus habitos de higiene como por ejemplo lavando sus manos

regularmente antes de comer y después de utilizar el bafo.
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2.2.7.5 Fiebre tifoidea y paratifoidea.
Esta enfermedad es denominada tifus, y es producida por algunos tipos e
Salmonella entérica como typhi o bacilo de Eberth, su forma de contagio

es a través del agua o alimentos contaminados con materia fecal.

Los sintomas son malestar general, pérdida de apetito, dolor de cabezay
estrefiimiento, luego de 5 dias después de que aparece la enfermedad
aparece un cuadro febril que puede llegar a los 40 grados, el enfermo
puede tener episodios de pérdida de conciencia, ademas le aparecen
lesiones rojas en la piel que pueden mantenerse durante dos semanas
(Erreka, 2014)

La enfermedad puede evolucionar positivamente o complicarse llegando a
presentarse complicaciones cardiacas, hemorragia gastrointestinal que
puede provocas la perforacién del intestino, en las ultimas etapas de la
enfermedad se pueden producir complicaciones neuroldgicas de

consideracion, lo que puede llevar incluso a la muerte del paciente.

2.2.7.6 Poliomielitis.

Esta enfermedad es conocida como polio, y se contagia habitualmente
por via fecal-oral es decir por el consumo de agua o alimentos que se
encuentran contaminados por heces de personas que tienen el virus, es
muy contagiosa y se caracteriza por la pardlisis del sistema nervioso y si
no se trata a tiempo la muerte. Los primeros sintomas son fiebre,
cansancio, dolor de cabeza y vémitos, en la fase final el virus invade el
sistema nervioso, causando la paralisis del paciente en cuestion de horas,
en el 10% de los casos la enfermedad provoca la muerte de la victima
(OMS, 2017)

Esta enfermedad ataca usualmente a ninos menores de 5 afos, no tiene

cura sin embargo puede ser prevenida mediante la administracion de la
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vacuna anti polio, la que protege al vacunado durante toda su vida, la
vacunacién ha servido como paliativo para la enfermedad su nivel del
incidencia es menor al 1%, en el afio 1986 se reportaron 351.000 casos
de poliomielitis en el mundo, en el afio 2016 los casos se redujeron solo a

35 casos confirmados.

2.2.7.7 Ascariasis

Esta infeccién intestinal estd provocada por el parasito Ascaris
lumbricoides, y es una de las infecciones parasitarias mas comunes y se
asocia con la poca higiene personal, servicios de saneamiento deficiente

y el uso de heces humanas como fertilizantes.

Al igual de las enfermedades anteriores se contagian por la
contaminacion de los alimentos o agua con heces fecales que contienen
huevos de las lombrices, cuando estos son consumidos los huevos
eclosionan dentro del intestino humano, la larva puede transportase a los
pulmones a través del torrente sanguineo, luego salen por medio de las

vias respiratorias y contagia a otras personas (Erreka, 2014)

La mayoria de veces la enfermedad es asintomatica, pero cuando la
infeccidn se convierte en cronica, las lombrices pueden hacer presencia
en el vomito, las heces, pueden salir por la nariz o boca, otros sintomas
que pueden presentarse es dolor abdominal, episodios de paralisis
respiratoria, y cuadros febriles.
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Cuadro N° 4
RESUMEN DE LAS ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR

CONSUMO DE AGUA

] . Extension Namero de |Defunciones
Enfermedad | Causay viade transmision . ~
geogréfica casos* por afio
Los protozoos pasan por la via
Disenteria fep aloral por medlq del agua y Todo el 500 millones
. alimentos contaminados, por ~ *
amebiana mundo por afio
contacto de una persona con
otra.
Las bacterias pasan por la via
Disenteria fe_cal-oral por medp del agua y Todo el
. alimentos contaminados, por * *
bacilar mundo
contacto de una persona con
otra.
Enfermedade |Diversas bacterias, virus y
s diarreicas |protozoos pasan por la via fecal-
(inclusive la |oral por medio del agua y| Todo el 4.000 millones .
. : : . 3-4 millones
disenteria |alimentos contaminados, por mundo actualmente
amebianay |contacto de una persona con
bacilar) |otra.
Las bacterias pasan por la via
fecal-oral por medio del agua .
. : P . guay Sudamérica, | 384.000 por
Cdlera alimentos contaminados, por| ... . ~ 20.000
Africa, Asia afo
contacto de una persona con
otra.
El virus pasa por la via fecal-oral
por medFi)o delpagua y alimentos Todo el 600.000a3
Hepatitis A ) millones por  |2.400 a 12.000
contaminados, por contacto de mundo afio
una persona con otra.
. Las bacterias pasan por la via 80% en Asia,
Fiebre fecal-oral por medio del agua vy, .
o : . 20% en 16 millones
paratifoidea y |alimentos contaminados, por - 600.000
o América  |actualmente
tifoidea contacto de una persona con S
Latina, Africa
otra.
. . 66% en la
El virus pasa por la via fecal-oral )
. . India, 34% en
... |por medio del agua y alimentos 82.000
Poliomielitis ) el Cercano 9.000
contaminados, por contacto de| . . |actualmente
Oriente, Asia,
una persona con otra. P
Africa

Fuente: OMS (2016)

Elaborado por:

Victor Loor B.
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Cuadro N° 5
RESUMEN DE LAS ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR

CONSUMO DE AGUA

. Extension Numero de |Defunciones
Enfermedad | Causay viade transmision e -
geogréfica casos* por afio
Los huevos fecundados se
expulsan con las heces
humanas. Las larvas se| ... .
. . Africa, Asia, .
L desarrollan en la tierra caliente. . 250 millones
Ascariasis L . Ameérica 60.000
El hombre ingiere la tierra que . actualmente
. Latina
esta sobre los alimentos. Las
larvas  penetran la pared
intestinal, donde maduran.

El numero de casos se presenta como incidencia (“por afio”)- el nUmero de nuevos casos
ocurridos en un afio-o como prevalencia (“actualmente”)- el nimero de casos existentes en un
*incluidas las enfermedades diarreicas.

**No hay defunciones, pero causa 270.000 casos de ceguera actualmente.

ND= No disponible.

Fuente: WHO 1996, excepto disenteria amebiana, disenteria bacilar, dracunculosis, dengue y
FVR de WHO 2016

Fuente: OMS (2016)

Elaborado por: Victor Loor B.

2.2.8 Enfermedades hidricas y su relacién con el rendimiento
académico.

El rendimiento escolar es definido por Tonconi (2013) como el nivel que
muestra un estudiante en determinada area o materia, lo que puede ser
medido con indicadores cuantitativos en general expresados en forma de
calificacion, y bajo un supuesto que el grupo social calificado se les
asigna un rango para aprobacion de determinadas areas del
conocimiento. Por lo tanto el rendimiento escolar es un indicador del
aprendizaje que adquiere el estudiante y se refleja en las notas las cuales
en general se asignan después de realizada una evaluacion de los logros

gue el alumno alcanza durante su periodo escolar.

Sin embargo este rendimiento se ve influenciado por una serie de factores

socioeconémicos por ejemplo el medio en el que vive el estudiante, su
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familia, centro de estudio, relacion con sus compaferos, métodos de

ensefianza y también por el perfil epidemiolégico del estudiante. Como se

menciond son diversos los factores que inciden en el rendimiento escolar

de los estudiantes, segun Guamanquisphe (2015) esto se dividen en 4

grupos:

Factor Bioldgico: Se relaciona con el estado fisico del estudiante
y como sus sentidos responden a los conocimientos que se les
esta brindando, en este factor interviene la predisposicién que tiene
el estudiante a padecer determinado tipo de enfermedades, para
ello es necesario identificas el perfil epidemiologico del mismo, para
conocer posibles consecuencias bioldgicas que impidan el correcto
desarrollo cognitivo.

Factores socio-afectivos: Se relaciona con el ambiente familiar y
social en el que se desenvuelve el estudiante, si el mismo no se
encuentra a gusto dentro de su establecimiento educativo o
presenta problemas de indole familiar, su rendimiento puede verse
perjudicado.

Factor suefio: El cansancio o suefio en los estudiantes influye de
manera negativa en el rendimiento, por lo tanto es preciso que
descansen como minimo 8 horas. También es necesario
determinar si el cansancio responde a alguna enfermedad que este
padeciendo el alumno, por ejemplo la parasitosis es relacionada
con el bajo rendimiento escolar ya que provoca episodios de
cansancio cronico y déficit de atencion.

Factor alimentacion: Una mala alimentacion infiere en el
rendimiento escolar ya que los nifios y jévenes necesitan de los
nutrientes para que sus funciones fisiologicas y neurologicas
trabajen de manera Optima. Estadisticas de la OMS indican que el
45% de estudiante que presentan bajo rendimiento escolar tienen

una alimentacion no apropiada.
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Como se evidencio en los factores descritos por Guamanquisphe tanto en
el biolégico como en el de suefio, el agua gana protagonismo ya que es
un ente transmisor de enfermedades hidréficas, las causas principales
para que los nifios y adolescentes bajen su rendimiento o dejen de asistir
al centro de estudio relacionadas con el agua se describen a

continuacion:

e Poca provision de agua en los hogares, bajo acceso a red de agua
potable.

e Problemas de salud por presencia de enfermedades hidricas como
gastroenteritis, parasitosis o tifoidea.

¢ Bajo nivel de saneamiento en las escuelas o carencia de agua en

las mismas.

Existe una relacion directa entre la desercion escolar a nivel primario y la
ausencia de servicios de saneamiento, esto se agudiza especialmente en
zonas rurales y periféricas donde se dificulta acceder a fuentes de agua
de calidad. El ausentismo escolar provocado por las enfermedades
hidricas se convierte en un problema social ya que la cadena de
consecuencias puede llevar a un problema macro, el cual es el
incremento de los indices de pobreza, tal como se muestra en la siguiente
gréfica: (Castro, 2014)

FiguraN° 1
CADENA DE EFECTOS DE LAS ENFERMEDADES HIDRICAS.

Bajo nivel de
Ausentismo Bajo formaciény
Diarrea rendimiento limitacionen POBREZA
escolar
escolar generar
ingresos

Fuente: Compendio informativo sobre enfermedades hidrica (2015)
Elaborado por: Victor Loor B.
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Otro factor que afecta el rendimiento de los estudiantes es la parasitosis,
esta comprobado que padecer de ello incrementa los niveles de fatiga,
cansancio y distraccion entre los educandos lo que se refleja en su nivel

de respuesta y retencion de conocimientos.

Uno de los objetivos planteados por la Organizacion Mundial de las
Naciones Unidas, establece que es menester promover el ambiente
escolar sano para de este modo garantizar el nivel, universalizacion de la
educacion y rendimiento escolar, es por ello que se buscar alternativas
que solucionen la probleméatica, una de ellas es disefiar campafias que
promuevan el uso de aguas de calidad, o que se enfoque en buscar
alternativas que permitan incrementar la calidad del agua que consume la
poblacion, y el lugar propicio para disminuir los efectos sociales es
precisamente los centros educativos, ya que son los jovenes lo que se
encuentran mas vulnerables ante la problematica, es preciso que ellos
tomen conciencia acercas de los peligros que el consumo de agua de

mala calidad trae a su salud.

2.2.9 Métodos comunes de purificacién del agua

Debido a los elementos contaminantes del agua impiden que ésta sea
adecuada para sus diferentes usos, estos materiales se extraen por varios
métodos los cuales permiten que el agua sea apta al eliminar los sabores
y olores desagradables. La potabilizacion del agua no la exime de
microorganismos perjudiciales para los seres humanos por tanto existen
diferentes métodos que los llevan a cabo en los hogares o en empresas
encargadas de la purificacion de agua, a continuacion, se describiran los

métodos mas empleados por la sociedad:
Clorar: las dosis en las que se debe emplear el cloro es dos gotas al 5%

por litro de agua, un método alterno a este, es emplear de 8 a 10 gotas de

lejia casera por litro de agua. Se recomienda reposar el agua durante 30
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minutos, la cloracion ejerce su funcionamiento contra bacterias y ciertos

virus, pero no influye contra los parasitos.

Hervir el agua: Es el método mas seguro empleado en los hogares, al
realizar este proceso se neutralizan a las bacterias y virus al alcanzar una

temperatura de 65°-70°C durante un minuto.

Método SODIS: Este método consiste en exponer a la luz solar durante 5
horas, el agua previamente embazada en una botella transparente que se

dispone de forma horizontal en una superficie plana.

Filtrar: Se emplean filtros de ceramica porosa adecuadas para filtrar
gérmenes de contaminacion fecal tales como: bacterias, quistes de

protozoos, huevos de parasitos, larvas, pero pueden dejar pasar virus.

Yodar: Las formas de yodar el agua son la utilizacion de tabletas
comerciales empleando una por cada litro lo cual se disuelve durante 20
minutos, hasta el uso de tintura de yodo o la cafia purificadora de agua.
Yodar el agua es un método clasico, pero se debe evitar utilizarlo en los

nifos, embarazadas o personas que tienen enfermedades de tiroides.

2.2.9.1 Sistema de potabilizacion del agua.

El concepto de agua pura como tal, no es el mismo que debe ser usado
para el agua potabilizada o de consumo humano. El agua es un
compuesto quimico que al momento de cumplir con su ciclo hidrolégico,
capta en este una serie de compuestos mas complejos, como sales,
minerales y en algunas ocasiones ciertos contaminantes provenientes de

los asentamientos humanos, animales y en ocasiones industriales.

Existen diversas metodologias que comprenden la potabilizacion del

agua, todo en funcion del tipo de agua a ser tratada, y dela contaminacion
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gue estas presentan, sin embrago, el agua usada para ser suministrada a
la red publica e intradomiciliaria usualmente es captada de cuerpos de
agua, entiéndase por esto a rios, lagos, acuiferos; las tomas de agua, que
Nno son otra cosa que estructuras construidas por el hombre para captar el
agua, y someterla a procesos fisico quimicos, para reducir cantidades de
solidos suspendidos o disueltos que el agua capta en el trayecto, mas aun
si este cuerpo de agua pasa de primera instancia por una poblacién

aguas arriba.

El costo de este proceso es elevado tanto en inversiones iniciales como el
proceso, es por esta razén que estos sistemas funcionan regularmente
por gravedad para ahorrar los costos de operacion, a continuacion se

listan los mas comunes:

Desbaste: separacion de grandes elementos que flotan en el agua como,

ramas troncos o animales muertos.

Desarenado: precipitacion de elementos pesados que se suspende en el
agua, estos elementos caen por peso propio en grandes tanques,
construidos para tales propositos.

Tanques de mezclado: aqui se vierte en el agua pretratada una serie que
quimicos no nocivos para el ser humado, que ayudan a que las
sustancias disueltas en el agua se aglutinen en pequefios nédulos, a
manera de pegotes, que acompafiado con procesos de agitacion
mecanica, provocan que se unan entre si, consiguiendo que estos

precipiten.
Decantador: es un equipo usado para ayudar a que las particulas

suspendidas, anteriormente mencionadas sean retiradas del agua, una

vez que estas caen por peso propio, tras un tiempo determinado en
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calculos ingenieriles, a este tiempo se le conoce como tiempo de

residencia hidraulico.

Filtro: para eliminar cualquier sustancia mindscula o microscopica que

pudiere haber pasado el proceso en el decantador.

Desinfeccion: luego se precede a conducir el agua en tanques de
desinfeccion donde pasan un breve periodo de tiempo, tras agregarle
sustancias bactericidas o de desinfeccion, asegurando con ello la
eliminacién de estas, paso fundamental para asegurar la potabilidad del

agua, en el recorrido hacia la red publica e ingreso a las viviendas.

El tiempo del desinfectante colocado posee un tiempo residual pero si el
agua lega ser almacenada se recomienda el uso de un elemento como el
cloro, para que prevalezca el proceso de desinfeccion residual del agua,
pueda ser usada en cualquier momento para | manipulacion de alimentos

y actividades cotidianas en los hogares.

2.2.10 Programa de prevencién como mecanismo para disminuir la
incidencia de las enfermedades hidricas.

Las enfermedades transmitidas por el agua pueden ser evitadas
disefiando un programa de prevencion que ensefie a la comunidad acerca
de las medidas que deben ser aplicadas para garantizar la calidad del
agua que consumen. Al momento de elaborar un programa de prevencion

es necesario que se consideren los siguientes elementos:
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Figura N° 2
ELEMENTOS DEL PROGRAMA DE PREVENCION

*Como cada programa esta
Estructura organizado y construido.

*Como se presenta la
Contenido informacion, las habilidades
y las estrategias.

*Como se selecciona o adapta y
como se implementa el
del programa, y también cémo se

evalia en wuna comunidad
programa especifica.

Introduccion

Fuente: NHI (2014)
Elaborado por: Victor Loor B.

La estructura se relaciona con la programacion, auditorio y contexto en el
cual se desarrolla el programa de prevencion, cuando el programa es
direccionado a ser impartido en un centro de estudio se alcanza un alto
nivel de efectividad, debido a que los jovenes suelen ser receptores
primarios y reproductores de lo ensefiado tanto en su hogar como en su

comunidad.

El contenido se encuentra conformado por la informacion, el desarrollo de
las habilidades, los métodos a aplicar y el servicio que se pretende dar.
En este caso la informacion a brindar se relaciona con los métodos para
garantizar la calidad del agua que se consume, asi como de las
enfermedades que se pueden adquirir si no se lleva un manejo adecuado

del agua y los habitos de saneamiento.

La informacion por si sola puede resultar no ser efectiva sin embargo si se
desarrolla un método que facilite el aprendizaje del tema y se incluye un
servicio como por ejemplo capacitacion a los padres de familia, el plan de

prevencion alcanzara los objetivos por los cuales fue disefiado.
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La introduccién del programa incluye la seleccién y adaptacion del
programa asi como su implementacion, durante el proceso de seleccion
se debe ajustar el programa a las necesidades de la comunidad, la
revision detallada de los mismos puede ayudar a identificar posibles
vacios, para que la informacion que se paso por alto se incorpore al plan

de prevencion.

Por su parte la adaptacion trata de modelar el programa segun el contexto
en el cual se aplicard, incluyendo lo elementos basicos que ayuden a

contribuir a solucionar de uno u otro modo la problemética (NIH, 2014)

Finalmente la implementacién hace referencia a la manera como debe
aplicarse el programa, en donde debe incluirse la cantidad de sesiones,
meétodos que se emplearan para la ensefianza y la forma como se

evaluaran los avances del mismo.

Para que la implementacién sea efectiva, es necesario que se utilicen
métodos interactivos, y varias sesiones para que de este modo las
ensefianzas lleguen a los estudiantes de manera Optima. Cuando se
imparte un plan de prevencién de enfermedades hidricas es importante
gue se ensefie a los interesados los métodos propicios para garantizar la
calidad del agua que consumen. En la figura siguiente se muestra la
aplicacion de cada uno de los elementos esenciales del Plan de

prevencion.
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Figura N° 3
APLICACION DE LOS ELEMENTOS DEL PROGRAMA DE
PREVENCION.

Tipo de Programa

Estructura

Audiencia

Ambiente

Colegio

Estudiantes del colegio

Programas despues de clases

Estructura
Tipo de Programa Informacion |Desarrollode|  yayo40s Servicios
habilidades
Charla a padres
Desarrollo de sobre la relacidn
Enfermedades | hdbitosde | Métodosde de las
Colegio por consumo de | salubridady | purificacion | enfermedades
agua no tratada | consumo de de agua hidricas con el
agua segura. rendimiento
escolar
Estructura

Tipo de Programa — - —
Caracteristicas de la introduccion

Sesiones de refuerzo

Seleccion/adaptacion
Perfil epidemioldgico

Colegio

Fuente: NHI (2014)
Elaborado por: Victor Loor B.

Cuando se seleccion el contenido y medios, el interesado en el mismo
debera implementarlo segun las necesidades del lugar donde se aplicara,
en ocasiones la implementacion requiere que se invierta recursos
humanos y financieros, ademas se precisa que se realice una adecuada
planificacién para que se garantice el éxito del plan de prevencion.

Para la construccién de un plan de prevencion adecuado es necesario
qgue primero se identifigue los problemas de salud asociados con el
consumo de agua de baja calidad, se construyan el programa con los
recursos con los cuales se dispone, luego deben desarrollarse las metas

en relaciéon a la implementacion del programa de prevencion, incluyendo
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las estrategias, y finalmente se debe incluir evoluciones para medir la

efectividad del plan de prevencion (NIH, 2014).

2.2.11 Caracterizacion de la Unidad Educativa Universitaria Francisco
Huerta Rendon.

La Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendén se fundé en
1971 como una institucién anexa a la Universidad de Guayaquil, en la
cual los estudiantes de esta Alma Mater puedan realizar sus practicas
docentes, debido a que el colegio Francisco Campos Coello (colegio que
cumplia esta funcion) fue fiscalizado por la dictadura militar.

El consejo directivo de la Facultad de Filosofia, Letras y Ciencias de la
Educacion, reunidos en sesién con los representantes de la asociacion de
estudiantes crean el Colegio Experimental Francisco Huerta Renddn en
marzo de 1971, con el objetivo de que este sirva como laboratorio
docente para la practica de los futuros docentes graduados en la
Universidad de Guayaquil (Pilay & Garcia, 2013)

El colegio empezé a funcionar en las instalaciones del antiguo Colegio
Francisco Campos Coello situada en Victor Manuel Rendon entre Boyaca
y Escobedo, lugar donde funcioné hasta 1996 cuando por demanda
creciente del estudiantado se vio en la necesidad de crear extensiones del
colegio, la primera se ubicé en la calle 29 del suburbio guayaquilefio y
otra parte se instaldo en los edificios de la Facultad de Filosofia de la

Universidad de Guayaquil.
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FiguraN° 4
MISION Y VISION DE LA UNIDAD EDUCATIVA UNIVERSITARIA
FRANCISCO HUERTA RENDON

Visién
+El colegio Francisco Huerta Renddn anexo a la Facultad de Filosofia, Letras y Ciencias
de la Educacién en el lapso de cinco afios se proyecta como un ente educativo de alto
nivel, en el que se involucre metodologia innovadoras basadas en la teoria de las
inteligencias mdltiples en el desarrollo del pensamiento de la educacién de los
adolescentes, la orientacion cientifico- metodolégica de la practica docente y la formacién
de técnicas y tecnoldgicos altamente capacitados, con sentido de responsabilidad social

con per seccidén universal , critica, solidaria y democratica comprometidos con el
desarrallo socio econdmico en los ambitos local regional y nacional.

Mision

*El Colegio Francisco huerta Renddn anexo a la Facultad de Filosofia, Letras y Ciencias
de la Educacion esta orientada a la formacidn cientifico — tecnolégico de los estudiantes
en los niveles de educacion basica , media, superior y a la conduccion de la practica
docente atreves de una labor educativa idénea, basada en un marco de principios y
valores que contribuyen a la formacidn discentes con identidad personal, regional y
nacional; dirigida a cubrir el nivel superior, las exigencias laborales del sector productivo
con capacidades de aportar al bienestar socio- econdmico del pais.

Fuente: Sitio web de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendon
(2017)
Elaborado por: Victor Loor B.

2.3 Marco Legal

A nivel mundial la Organizacién Mundial de la Salud es el organismo que
se encarga de dictar las directrices para que los paises establezcan sus
normas de seguridad en cuanto el agua para el consumo humano, la
OMS establece todas estas directrices en la Guia para la calidad del agua
potable.

La Constitucion de la Republica del Ecuador establece en su articulo 318,
paragrafo 4 que el Estado ecuatoriano a través de la autoridad Unica del
agua (Secretaria del Agua) son los responsables directos de la
planificacién y gestion de los recursos hidricos destinados al consumo
humano. De manera especifica la dentro de la Ley de Gestion Ambiental

se establece los principios para proteger la calidad del agua para
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salvaguardar la salud e integridad de las personas (Arias & Terneus,
2013)

En Ecuador la calidad del agua debe regirse a lo estipulado en el
Reglamento Técnico NTE INEN 1 108:2010 del Instituto Ecuatoriano de
Normalizacién, en la misma se establecen los requisitos que deben ser
cumplidos por la empresas potabilizadora de agua, todo con la finalidad
de disminuir los riesgos a la salud asociados con el consumo de agua.

El organismo encargado de garantizar la salud de los ecuatorianos es el
Ministerio de Salud de Ecuador (MSP), este ministerio se encarga de
propones las estrategias para la prevencion, tratamiento y erradicacién de

las enfermedades hidricas.

2.4 Fundamentacion Pedagogica
El trabajo de titulacion toma en consideracion el criterio de Montessori
(2014), esta autora establece que en la mente de los estudiantes existen

facultades naturales y gran potencial que puede ser desarrollado.

Para la autora citada, los docentes deben vincularse con los estudiantes y
la sociedad para alcanzar los objetivos que persigue la educacion, para
ello es necesario que el profesor posea buenas bases filoséficas para que
pueda construir criterios propios, desarrollen sus valores, promuevan el

respeto y muestren coherencia hacia los estudiantes.

La salud es un derecho innato del ser humano y fomentar un ambiente
sano debe convertirse en una arista de la educacion, para de este modo
crear un entorno donde los estudiantes pueden desarrollar cabalmente
sus capacidades. La ensefianza de buenas practicas de salud debe ser
impartida aprovechando la receptividad que muestra los nifios vy

adolescentes.
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Los docentes deben prepararse para la formacion de los estudiantes, para
ello deben tener la capacidad de comunicar a través del proceso
educativo las medidas preventivas factor determinante para salvaguardar

la salud y bienestar de la comunidad.

2.5 Fundamentacién Epistemoldgica

Son muchas las investigaciones que reafirman que la interaccién socio-
grupal da lugar a la construccion cognitiva individual, lo que al mismo
tiempo mejora los procesos empleados durante la educacion y con ello el

rendimiento se los educandos.

A través de la historia han surgido diversos movimientos o corrientes
pedagogicas que han implementado criterios que se relacionan con el
tema tratado entre los que destacan el pensamiento de Freinet y la
Escuela Nueva. Estos muestran que las dinamicas de interaccion como
las jornadas de capacitacion y talleres producen en los estudiantes
resultados que benefician a su formacion y calidad de vida, para el
proceso de resultado debe considerarse que al momento de implementar
una dinamica socio-cognitiva los estudiantes respeten y valoren los
criterios de sus comparferos, ademas que tengan bases cognitivas es
decir tengan un conocimiento elemental acerca de los temas que se

trataran.

La educacién de medidas preventivas dara a los estudiantes una nueva
perspectiva debido a que ellos asimilaran un conocimiento que sera
replicado en la comunidad, de tal manera que provocaran un cambio

colectivo el cual puede incidir positivamente en su entorno.
2.6 Fundamentacion Psicolégica

Vigotsky (2014) establece que “el aprendizaje se da en una interaccion

con el medio social, la comunidad, mediatizado por el lenguaje y la
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cultura”. La carencia de ensefianzas de medidas preventivas puede
resultar contraproducente para los estudiantes y la comunidad en general,

debido a que el incremento de la morbilidad.

Cuando los educandos presentan problemas de salud su estado de animo
se vera disminuido, y con ello se afectara la predisposicion para aprender,
lo que puede llevar a bajar el rendimiento académico. Por ello es
fundamental que se prevenga el surgimiento de enfermedades que

puedan incidir en el rendimiento de los estudiantes.

2.7 Fundamentacioén Legal

El articulo 26 de la Constitucion de la republica del Ecuador establece que
la educacion es un derecho ineludible e inexcusable y que dura toda la
vida, por lo tanto se constituye como un sector prioritario para las politicas
gubernamentales en materia de inversion, igualdad e inclusion social, ejes

importantes para el desarrollo del buen vivir.

El Art. 27 por su parte establece que la educacion se centra en las
personas y debe garantizar el respeto a los derechos humanos, ademas
de promover la iniciativa de la comunidad para desarrollar las

capacidades de desarrollo social.

Por lo tanto es preciso que se promueva el bienestar comunitario desde la
academia, por ello los centros educativos deben incluir a la educaciéon de
salud como un eje trasversal en sus planes de estudio para de esta

manera se contribuya al desarrollo social de la poblacion ecuatoriana.
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CAPITULO IlI
MARCO METODOLOGICO Y ANALISIS DE RESULTADOS

3.1 Tipo de investigacion.

La investigacion que se realiz6 es de tipo no experimental de corte
transversal, por lo tanto no se incidi6 en el objeto de estudio y los
resultados de la investigacion se obtuvieron una vez que se concluyo con
la misma. También es descriptiva, las investigaciones de este tipo
describen los resultados obtenidos mediante la recopilacion, analisis y

sintesis de la informacion de interés para el investigador.

En este caso puntual el objeto de estudio son los estudiantes de décimo
afio de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendén y el
fendmeno que se estudia es la relacion de las enfermedades hidricas con

el rendimiento académico de los mismos.

3.2 Métodos de investigacion.
Para alcanzar con los fines de la investigacion fue preciso el empleo de

los siguientes métodos de investigacion:

Deductivo: Este método permite que se investigue la problematica desde
un enfoque general hasta llegar a conclusiones especificas, por ello se
realiz6 primero un andlisis general de las enfermedades hidricas para
posteriormente relacionarlo con el rendimiento académico de los
estudiantes, esta informacion sirvid de base para aplicarla de manera
especifica a la poblacién de la Unidad Educativa Universitaria francisco

Huerta Rendon.
Andlisis-Sintesis: Con la aplicacion del método de analisis sintesis se

pudo recopilar la informacion necesaria para plasmarla en el marco

tedrico del trabajo de titulacién, el proceso que se siguié fue analizar la
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informacion que se recopild, para luego de su analisis se realice una
sintesis con la informacion de interés. El analisis también fue empleado
durante el estudio de los resultados obtenidos con la aplicacion de los
instrumentos de investigacion, mientras que la sintesis se emple6 para

plasmar los resultados de manera clara y sencilla.

Estadistica descriptiva: Fue necesario el uso de este método para el
manejo de los datos recabados, y se basa en la tabulacion de la
informacion obtenida para su posterior tabulacion, finalmente se proceden
a describir los resultados que se obtuvo del andlisis de la informacion

procesada.

Observacion: La observacion es un método que permite el estudio del
fendmeno de manera cercana en el mismo lugar donde se presenta la
problematica. La observacion fue empleada por el investigador durante
las distintas visitas que se realiz6 a la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn, la misma permitié tener una perspectiva mas

cercana a la realidad del problema investigado.

3.3 Instrumentos de investigacion.

Como instrumentos de investigacibn se emple6 una encuesta
estructurada dirigida a los docentes y estudiantes de décimo afo de
institucion objeto de estudio, cada cuestionario contenia 10 preguntas de
tipo monotomicas y politdmicas cerradas, las cuales estan relacionadas
con las variables de la investigacion. También se realizd una entrevista
dirigida a la autoridad maxima del plantel, el las preguntas de la entrevista
estaban encaminadas a conocer la perspectiva del director en cuanto al

tema estudiado.
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3.4 Poblacion y muestra.
La encuesta se aplicara a dos tipos de muestras, la primera esta
conformada por los estudiantes y la segunda por los profesores del

colegio.

Poblacién A: 116 estudiantes del décimo grado de educacion basica de
la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendoén, para

determinar la muestra basada en el estudiantado se aplicé la siguiente

formula:
N * g% % 72
n= X
(N —1)e? + 0272
Doénde: N= 116
n tamario de la muestra o= 0,5
N tamafio de la poblacion
g Desviacion estandar de la poblacion 7= 1,96
Z Nivel de confianza
e error aceptable e= 0,01

=2

El total de estudiantes encuestados fue de 90, los cuales fueron

escogidos de manera aleatoria.

Poblacién B: 35 docentes que imparten catedra en los diferentes
paralelos, al tratarse de una poblacién inferior a los 100 individuos se
utilizara la totalidad de la misma como muestra, para garantizar la

efectividad del instrumento.

Para complementar la muestra, se realizé una entrevista al Rector de la

Unidad Educativa.

3.5 Procedimiento de la investigacion.
El procedimiento de la investigacion se llevé a cabo en tres etapas:
Recolecciéon de informacion: Proceso por el cual se recabd la informacion

bibliografica necesaria para la construcciéon de marco tedrico. También se
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recopilé informacién mediante la aplicacion de los instrumentos

(encuestas y entrevistas).

Procesamiento de la informacion: en esta etapa se proceso la informacion
obtenida con la aplicacion de los instrumentos de investigacion, los datos
recogidos con la encuesta fueron tabulados con el programa estadistico
IBM SPSS Statistics, para la representacion grafica se utilizd el programa

Microsoft Excel.

Andlisis y conclusiones: Luego del procesamiento y graficacion de los
resultados se procedié a su andlisis, esto permiti6 que se determine la
relacion existente entre las enfermedades hidricas y el rendimiento
académico de los estudiantes. En base a la informacion obtenida se

elaboré la propuesta plasmada en el capitulo IV del trabajo de titulacion.

3.6 Presentacion de resultados de las encuestas aplicadas a los

estudiantes.

1. Género de los estudiantes.

Cuadro N° 6
GENERO DE LOS ESTUDIANTES ENCUESTADOS
enero Valor Relativo Porcentaje
Masculino 45 50
Femenino 45 50
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria

Francisco Huerta Rendén
Elaborado por: Victor Loor B.
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Gréafico N° 1
GENERO DE LOS ESTUDIANTES ENCUESTADOS

GENERO

= MASCULINO
= FEMENINO

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rend6n
Elaborado por: Victor Loor B.

En el plantel educativo existe un ambiente homogéneo de género
identificAndose con un 50%, tanto al género masculino como femenino.

2. Edad de los estudiantes.

Cuadro N° 7
GRUPO A QUE GRUPO DE EDAD DE ESTUDIANTES ENCUESTADOS
Grupo de Edades Valor Relativo Porcentaje
10-12 0 0
13-15 56 73
16 - 17 21 23
18 a més 0 0
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rend6n
Elaborado por: Victor Loor B.
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Gréafico N° 2
GRUPO DE EDADES DE LOS ESTUDIANTES ENCUESTADOS

GRUPO DE EDAD
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Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rend6n
Elaborado por: Victor Loor B.

El 77% de los estudiantes encuestados pertenecen a un grupo de edad

entre 13 y 15 afios, un 23% tiene entre 16 y 17 afos, al ser alumnos de

décimo afio se encuentran en un rango de edad superior a los 13 afios

3. ¢,Conoce cuales son los métodos para mejorar la calidad del agua

gue consume?

Cuadro N° 8
ENCUESTADOS QUE EMPLEAN PARA MEJORAR CALIDAD DEL
AGUA

Conocimiento de Valor Relativo Porcentaje
mejoramiento del agua
Si 21 23
No 69 77
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.
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Gréafico N° 3
CONOCIMIENTO DE METODOS PARA MEJORAR LA CALIDAD DE
AGUA PARA BEBER.

CONOCE MEJORAMIENTO CALIDAD DE AGUA

HEIRN
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= NO

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

El 77% de los estudiantes consultados manifest6 que no conoce sobre
ningin método de mejora de calidad de agua, mas alla de hervirla,
mientras que el resto de estudiantes manifesté conocer diversos métodos

aprendidos en documentales y clases.

4 ¢Cbémo considera la calidad del agua que llega a su vivienda?
Cuadro N° 9
CALIDAD DEL AGUA QUE LLEGA A LAS VIVIENDAS A TRAVES DE
LA RED PUBLICA.

Calidad de agua en | Valor Relativo Porcentaje

viviendas

Muy baja 0 0
Baja 1 1
Regular 39 44
Buena 48 53
Muy buena 2 2
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.
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Grafico N° 4

CALIDAD DEL AGUA QUE LLEGA A LAS VIVIENDAS A TRAVES DE

LA RED PUBLICA.

Calidad de agua en viviendas
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_ = Muy buena

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria

Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Con base en, la observacion que los estudiantes traen de primera mano

de sus hogares se consulto la calidad del agua percibidas por ellos, es asi

que el 53% de ellos manifesté que la calidad del agua que llega a sus

casas es buena, mientras que el 44% considera que la calidad del agua

es regular, el resto considera que el agua es buena.

5.- ¢De donde proviene el agua que se hace uso en casa?
Cuadro N° 10
CONSULTA DE PROCEDENCIA DEL AGUA QUE SE UTILIZA EN

CASA.

Procedencia del agua Valor Relativo Porcentaje

Llave de agua 27 30
Tangue de Agua 13 15
Botellon 16 18
Hervida 30 33
No sabe 4 4
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria

Francisco Huerta Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.
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Grafico N° 5
CONSULTA DE PROCEDENCIA DEL AGUA QUE SE UTILIZA EN
CASA.

Procedencia del agua usada en casa
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Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddén
Elaborado por: Victor Loor B.

Hervida

= No sabe

De acuerdo a la informacién provista por los estudiantes consultados, el
33% de ellos determina que en casa se continan con practicas
tradicionales usan agua hervida, un 30% usan el agua directamente
desde la llave, un 18% usan agua de botell6n, mientras se observa con
atencion a un 15% que indica hacer uso de agua provista por tanques de
agua y un 4% que desconoce el origen del liquido vital.

6 ¢Ha experimentado alguno de estos sintomas durante las clases?
Cuadro N° 11
CONSULTA DE SINTOMAS QUE LOS ESTUDIANTES PUDIEREN
HABER EXPERIMENTADO MIENTRAS ASISTEN CLASES.

Sintomas en Clases Valor Relativo Porcentaje
Sueno 19 13
Distraccion 16 11
Cansancio 35 24

Dolor de Estbmago 45 31
Nausea y/o vomitos 17 11
Ninguno 15 10

Total 147 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.
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Grafico N° 6
CONSULTA DE SINTOMAS QUE LOS ESTUDIANTES PUDIEREN
HABER EXPERIMENTADO MIENTRAS ASISTEN CLASES.

Sintomas en Clases
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Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria

Francisco Huerta Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Para el desarrollo de esta pregunta se permitid que los estudiantes
escogieran mas de una opcion, con ello se determin6 que el malestar de
mayor incidencia entre los estudiantes el dolor estomacal con un 31%,
seguido del cansancio con 24%, seguido del suefio en un 13%,
distraccion, nausea y/o vomitos, con un 11%, mientras que solo el 10% de
los encuestados manifestdé no haber experimentado ningdn tipo de

malestar.

7 ¢ Coémo considera su rendimiento académico?
Cuadro N° 12
CONSULTA DE AUTOEVALUACION DE LOS ESTUDIANTES POR
RENDIMIENTO ACADEMICO

Rendimiento Valor Relativo Porcentaje
Sobresaliente 10 11

Muy bueno 25 28

Bueno 20 22
Regular 35 39

Malo 0 0

Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.
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Grafico N° 7
CONSULTA DE AUTOEVALUACION DE LOS ESTUDIANTES POR
RENDIMIENTO ACADEMICO

Rendimiento Académico
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Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rend6n
Elaborado por: Victor Loor B.

Como una medida de evaluacion del desempefio estudiantil se procedio a
consultar a los estudiantes el desempefio académico que ellos consideran
para si mismos, identificandose como sobresaliente el 11%, Muy bueno el

28%, como Bueno el 22% y 39% como regular.

8 ¢Conoce Ud. qué tipo de enfermedades provoca el ingerir agua

contaminada o con parasitos?

Cuadro N°
13 CONSULTA SOBRE EL CONOCIMIENTO DE ENFERMEDADES
POR LA INGESTA DE AGUA CONTAMINADA.

Conocimiento de Valor Relativo Porcentaje
enfermedades
Si 23 26
No 67 74
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.
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Gréafico N° 8
CONSULTA SOBRE EL CONOCIMIENTO DE ENFERMEDADES POR
LA INGESTA DE AGUA CONTAMINADA.

Conocimiento de enfermedades
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Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rend6n
Elaborado por: Victor Loor B.

Con base en el nivel de educacién de los encuestados se procedid a
consultar sobre el conocimiento que los estudiantes poseen sobre el tipo
de enfermedades que provoca el ingerir agua contaminada con parasitos,
como resultado se observa que el 26% contestd que si conoce o tiene

idea de los males o enfermedades provocadas.

9. ¢En la escuela los profesores les inculcan ensefianzas para
potabilizar el agua o sobre las enfermedades que provoca el ingerir

agua contaminada?

Cuadro N° 14
ENSENANZA DE METODOS DE POTABILIZACION DE AGUA y
PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES HIDRICAS

Métodos preventivos Valor Relativo Porcentaje
ensefiados en clase
Si 35 23
No 55 31
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.
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Gréafico N° 9
ENSENANZA DE METODOS DE POTABILIZACION DE AGUA y
PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES HIDRICAS

Métodos preventivos ensefiados en clase
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= No

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Con un 61% los estudiantes respondieron que en la unidad educativa no
se les ensefianza sobre los riesgos, enfermedades o metodologias para la
potabilizaciéon del agua, mientras que el 39% restante indica que en
clases (ciencias naturales) o en recesos los maestros les han platicado

sobre las enfermedades que el ingerir agua contaminada.

10 ¢ Cuantas veces se ha enfermado del estbmago en este afio?
Cuadro N° 15
CANTIDAD DE VECES QUE LOS ESTUDIANTES SE HAN
REPORTADO ENFERMOS POR ENFERMEDADES ESTOMACALES.

Morbilidad Valor Relativo Porcentaje

Ninguna 15 17
1vez 45 50
2 veces 18 20
Mas de 2 12 13
Total 90 100

Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rend6n
Elaborado por: Victor Loor B.
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Grafico N° 10
CANTIDAD DE VECES QUE LOS ESTUDIANTES SE HAN
REPORTADO ENFERMOS POR ENFERMEDADES ESTOMACALES.
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Fuente: Encuesta aplicada a estudiantes de la Unidad Educativa Universitaria
Francisco Huerta Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

= Ninguna

Como indicador se pretendid conocer la ocurrencia con la cual los
estudiantes se han visto afectados por los estragos de las enfermedades
estomacales a lo largo del afio, con ello se identifica un grupo que al
menos una vez ha sufrido este tipo de trastornos de salud con un 50%,
seguido de un 20% quienes manifiestan haber tenido al menos 2
episodios por malestares estomacales o abdominales, el 13% indico
haber estado enfermo mas de dos ocasiones y el 17% restante indic6 no

haber tenido problemas estomacales durante este Ultimo afio.

3.7 Presentacion de resultados de las encuestas aplicadas a los
profesores.

A continuacién se realizara el analisis de las encuestas aplicadas a los
profesores de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta

Rendon.
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1. ¢,Conoce acerca de las enfermedades provocadas por consumo de

agua de baja calidad?

Cuadro N° 16
ENCUESTADOS QUE CONOCEN DE LAS ENFERMEDADES

HIDRICAS
Conoce de enfermedades Valor relativo Porcentaje
Si 35 100
No 0 0
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Grafico N° 11
CONOCIMIENTO DE ENFERMEDADES POR INGESTA DE AGUA DE
BAJA CALIDAD

CONOCIMIENTO ENFERMEDADES
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

De los 35 docentes encuestados la el siguiente estudio, el 100% de los
encuestados, dio a conocer que tienen conocimiento de las enfermedades
producto de la ingesta de agua con estandares bajo de calidad e

inocuidad.
2 ¢Considera que existe una relacion entre las enfermedades

provocadas por agua (parasitosis, amebiasis, diarrea) con el bajo

rendimiento escolar del estudiante?
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Cuadro N° 17
ENCUESTADOS QUE RELACIONAN EL RENDIMIENTO ACADEMICO
CON LAS ENFERMEDADES HIDRICAS

Relacion desempefio vs Valor relativo Porcentaje
enfermedades
Si 13 37
No 5 14
Estoy en duda 17 49
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Gréafico N° 12
RELACION ENTRE PARASITOSIS VS DESEMPENO ACADEMICO.

RELACION DESEMPENO VS EMFERMEDADES
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Alguno de los docentes entrevistados consideran que existe una relacion
proporcional entre la ingesta de agua por parte de los educandos y del
desempeio académico que ellos presentan en la jornada educativa, esto
es el 37%, mientras que 49% tiene sus dudas sobre lo consultado, y 14 %

se abstiene a creer que exista una relacion entre estas realidades.

3. Los estudiantes al interior del plantel consumen agua de:
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Cuadro N° 18
PROCEDENCIA DEL AGUA QUE BEBEN LOS ESTUDIANTES

Procedencia del agua Valor relativo Porcentaje
Botella 2 6
Bebederos de la escuela 21 60
De la llave 5 14
Termo propio 7 20
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Grafico N° 13
PROCEDENCIA DEL AGUA QUE CONSUMEN LOS ESTUDIANTES
DENTRO DEL PLANTEL.
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

De acuerdo a la observacion de los docentes, determinan que el 60% de
los estudiantes hacen uso de los bebederos de la escuela, un 14% suele
tomar de la llave de las instalaciones, la quinta parte del estudiantado,

hace uso de termos propios y el 6% toma agua embotellada.
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4 ¢;Considera que los estudiantes poseen habitos de higiene
adecuados dentro del plantel educativo?

Cuadro N° 19
PROFESORES QUE CONSIDERAN QUE ESTUDIANTES TIENEN
BUENOS HABITOS DE HIGIENE

Habitos de higiene Valor relativo Porcentaje
Si 14 40
No 21 60
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Grafico N° 14
PROFESORES QUE CONSIDERAN QUE ESTUDIANTES TIENEN
BUENOS HABITOS DE HIGIENE

HABITOS DE HIGIENE
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Los educadores afirman coinciden con un 60% que los estudiantes dentro
del plantel educativo Si tienen habitos de higiene que lo reflejan en el dia
a dia.
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5 ¢Ha detectado casos de molestar estomacal o abdominal en
estudiantes durante horas de clase?

Cuadro N° 20
ESTUDIANTES PRESENTAN MOLESTIAS ESTOMACALES EN
HORAS DE CLASE

Casos en clase Valor relativo Porcentaje
Muy rara vez 3 9
Rara vez 8 23
Frecuentemente 19 54
Siempre 5 14
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Gréafico N° 15
ESTUDIANTES PRESENTAN MOLESTIAS ESTOMACALES EN
HORAS DE CLASE
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

En el transcurso de las clases dictadas, los educadores tienen mayor
contacto con los estudiantes, es por ello que se les pregunté si durante
estas, algun o algunos estudiantes han sido retirados del aula, el 54% de
los encuestados afirma que este hecho ocurre Frecuentemente, el 23%

ha evaluado que es un hecho que ocurre rara vez, y un 9%
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correspondiente a los docentes de inicio de jornada considera que esto
ocurre Rara la vez.

6 ¢Han sido retirados estudiantes del aula de clases por
enfermedades de estomacales?

Cuadro N° 21
DOCENTES QUE HAN RETIRADO ESTUDIANTES DEL AULA POR
MALESTARES ESTOMACALES.

Retiro de clases Valor relativo Porcentaje
Si 19 54
No 16 46
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Grafico N° 16
DOCENTES QUE HAN RETIRADO ESTUDIANTES DEL AULA POR
MALESTARES ESTOMACALES.
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddén
Elaborado por: Victor Loor B.

El 54% de los docentes manifestd en algiin momento haber tenido que
requerir a la necesidad de retirar al menos a un estudiante de clases por

malestares abdominales o estomacales de consideracion.
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7. En el caso de haberse detectado estudiantes con malestares
estomacales o abdominales, ¢qué clase de sintomas sueles

presentar?

Cuadro N° 22
TIPOS DE MALESTARES ESTOMACALES O ABDOMINALES
REGISTRADOS POR DOCENTES EN CLASES.

Malestares estomacales Valor relativo Porcentaje
Dolor punzante abdominal 2 10
Dolor intenso estomacal 3 16
Diarrea 4 21
Vémito 2 11
Mareo 8 42
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta

Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Gréafico N° 17
TIPOS DE MALESTARES ESTOMACALES O ABDOMINALES
REGISTRADOS POR DOCENTES EN CLASES.
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Tal como se observa en la pregunta anterior los docentes que
respondieron haber retirado estudiantes por malestares estomacales,
sefalaron que los casos por mareo constituyen el 42%, representando la

mayor causa por la cual los estudiantes son retirados de las aulas de
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clases, seguida por casos de diarrea con un 21% y en menor grado por
dolor abdominal punzante y vémito ambos con 10 y 11%,

respectivamente.

8 ¢ Conoce los métodos que pueden emplearse para mejorar la
calidad del agua que consume?

Cuadro N° 23
CONOCIMIENTO DE METODOS PARA MEJORAR LA CALIDAD DEL

AGUA
Conoce métodos de mejora | Valor relativo Porcentaje
Si 15 43
No 20 57
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta

Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Gréafico N° 18
CONOCIMIENTO DE METODOS PARA MEJORAR LA CALIDAD DEL
AGUA

CONOCE METODOS DE MEJORA
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta

Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Tomando en consideracion la vision y el desarrollo diario de actividades
en las instalaciones se le consultd a los docentes por quienes conocen

algun tipo de metodologia que pudiere ser empleada para mejorar la
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calidad del agua que se consume dentro de las instalaciones, el 57%
indicé que No.

9. En qué areas los estudiantes que han padecido enfermedades

estomacales o intestinales presentan dificultad.

Cuadro N° 24
AREAS DE DESEMPENO AFECTADAS POR MALES ESTOMACALES
O INTESTINALES.

Areas de desempefio | Valor relativo Porcentaje

Motricidad fina 8 23
Motricidad gruesa 11 31
Pensamiento critico 7 20
Desempefio cognitivo 9 26
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

Grafico N° 19
AREAS DE DESEMPENO AFECTADAS POR MALES ESTOMACALES
O INTESTINALES.
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.
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Pese a que mas de la mitad de los docentes han retirado a estudiantes
del aula, por malestar estomacal, todo los docentes dieron su respuesta

en esta pregunta, el 31% de ellos considera que las afectaciones
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estomacales o intestinales afectan la motricidad gruesa, el 26% al
desempeiio cognitivo, el 23% a la motricidad fina y la cuarta parte del total

cree gque se afecta el pensamiento critico.

10 ¢Considera que es necesario implementar en el colegio Plan para
prevenir las enfermedades asociadas al consumo de agua?

Cuadro N° 25
NECESIDAD DE IMPLEMENTAR EN LA UNIDAD EDUCATIVA UN
PLAN DE PREVENCION.

Plan de prevencion Valor relativo Porcentaje

Si 35 100
No 0 0
Total 35 100

Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon
Elaborado por: Victor Loor B.

Gréafico N° 20
NECESIDAD DE IMPLEMENTAR EN LA UNIDAD EDUCATIVA UN
PLAN DE PREVENCION.
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Fuente: Encuesta profesores Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn
Elaborado por: Victor Loor B.

El 100% de los encuestados considera pertinente la elaboracion de un
plan de prevencion de enfermedades donde se haga un proceso de

concientizacion de los males que acarrea los malos habitos de higiene,

68



ingesta de agua de dudosa procedencia y las enfermedades que

usualmente se generan.

3.8 Entrevista al Rector de la Unidad Educativa.
La entrevista se realiz6 al Abg. Washington Garcia, Rector de la Unidad
Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendon.

1.- Considera Ud. que la infraestructura que el colegio posee cumple
los estandares necesarios para garantizar la salud e integridad del
estudiantado.

Las instalaciones de la Unidad Educativa cumplen los parametros que el
Ministerio de Educacion ha aprobado, las instalaciones van en el marco
de lo que las autoridades competentes han aprobado para su
funcionamiento y esto va funcién de lo que la infraestructura puede
brindar al estudiantado para recibir clases y para su seguridad fisica y

psicosocial.

2.- Existen compafas internas o externas por parte dela directiva del
plantel, que inculquen al estudiantado acerca de procedimientos de
potabilizacion del agua.

Periodicamente se elaboran programas suministrados por el
departamento de bienestar estudiantil, colocando afiches informativos en
las carteleras a largo de los pasillos y corredores de la institucion, sin
embargo, no algunas veces se descuida el seguimiento del impacto de

estas campafas en evaluaciones dentro de los salones de clases.

3.- Existe un registro, de estudiantes que han sufrido enfermedades
con sintomas asociados a parasitosis 0 ingesta de agua
contaminada.

El departamento médico de la institucion lleva un registro de los casos de

enfermedades reportados por los maestros, en aquellos casos cuando el
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estudiante ha requerido de las prestaciones médicas correspondientes.
Entre los malestares que se reportan de manera comun por el
departamento médico, se encuentran los asociados a trastornos

estomacales o digestivos.

4.- Considera Ud. que el estudiantado que ha sufrido malestares
asociados a parasitosis, dolores abdominales y/o estomacales,
pudiere presentar un déficit de atencién o rendimiento académico.

Sin duda el padecimiento de cualquier enfermad con periodos de
incubacion, genera en el huésped ciertos malestares, que dependiendo
del sistema inmunoldgico de este, se podra ver afectado en su

desempeiio motriz o intelectual.

Por lo tanto es muy probable que si el estudiante tiene las defensas bajas
producto de una mala alimentacion entre otros factores, se vean
comprometidos los niveles de atenciébn e inclusive su rendimiento

académico por el periodo que dure la enfermedad.

3.8 Discusion de resultados

Al consultarles a los estudiantes si conocian sobre los métodos de
mejoramiento del agua, solo el 23% identificé que si, por cuanto lo habian
visto en documentales televisivos y en clases; con base en la experiencia
del dia a dia, se les consulté a todos ellos, sobre la calidad de agua que
llega a la red domiciliaria, se establece que es entre regular y buena.

Con base en, lo antes expuesto se procedid a establecer si los
estudiantes conocian sobre loes efectos o enfermedades que se
originaban por el consumo de agua contaminada o con presencia de
parasitos, identificando que el 74% de los estudiantes no tiene

conocimiento alguno o burdo sobre este tema.
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Por otro lado, en el levantamiento de la informacion se identific6 ademas
el origen del agua usada de manera habitual en casa para el consumo es
hervida, lo que implica un abastecimiento tradicional de nuestra sociedad,
igual cantidad de encuestados (30%) indica que hacen uso directamente

del grifo, sin uso alguno de un dispositivo o tratamiento previo.

En cuanto al diario vivir de los estudiantes en la escuela, el 66% ha
manifestado que en algunas ocasiones ha experimentado algin sintoma
de parasitosis como dolores estomacales, cansancio, nausea y/o vomitos,
distraccion y suefo, lo que aparentemente repercute en el rendimiento
académico de ellos, como se observdé en los resultados se puede
mencionar que la mayoria de estudiantes consideran su rendimiento entre

regular y bueno.

Como se va dilucidando aproximadamente la tercer parte del poblacion
estudiantil apenas conoce, o tiene idea de los males de consumir agua
contaminada; menos de la mitad de los estudiantes indicé que tanto en
las aulas, como en los recesos, los docente si inculcan ensefianzas sobre
las enfermedades que el ingerir agua contaminad provoca, mas sin

embargo no se les ensefia métodos de potabilizacion del agua.

Identificando los posibles problemas que el consumir agua contaminada
provoca, se determiné que la mitad de los estudiantes, al menos en una
ocasion en el afio ha reportado estar enfermo por malestar estomacal o

abdominal.

El grupo de docentes del Plantel educativo, goza de la instruccion o
conocimiento mediante la experiencia sobre las enfermedades o males
gue son consecuencia de la ingesta de gua que esta por debajo de los
estandares de calidad e inocuidad alimentaria, dad la convivencia del dia

a dia con el alumnado, la tercer parte del os docentes cree que existe una
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relacion entre el desempefio de los estudiantes y los males provocados
por la ingesta de agua de mala calidad.

Mas de la mitad de los docentes encuestados han identificado que los
estudiantes hacen uso de los bebederos de la institucion, la cuarta parte
hace uso de agua aparentemente segura, proveniente de casa en termos
propios 0 agua embotellada., pero también indicaron que los estudiantes
no poseen buenas practicas higiénica dentro del plantel, esto

principalmente en los tiempos de receso.

Con ello se identifican con frecuencia casos de malestares estomacales
con niveles de hasta el 54%, lo que ha generado que los docentes se
vean en la necesidad de retirar a los estudiantes del aula con sintomas
como mareo, diarrea, vomito, fuertes dolores intestinales, abdominales u

estomacales.

De ello se deriva que las principales area de desempefio escolar
afectadas por la parasitosis producto de la ingesta de agua de calidad
dudosa, son la motricidad gruesa, la motricidad fina y el desempefio

cognitivo.

Los docentes indican que deben hacerse mejoras con planes de
prevencion que tomen en cuenta los riesgos de ingesta de agua
contaminada desde los hogares, lo que se facilitaria ya que un alto
porcentaje de profesores indicaron que conocian metodologias que
pudieren servir para el mejoramiento de la calidad del agua que se

consume en las instalaciones de la Unidad Educativa
De acuerdo a la entrevista mantenida con el Rector de la unidad

Educativa, la infraestructura de esta, se encuentra en el margen de los

estandares locales de educacion contando con instalaciones apropiadas
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para cumplir su principal tarea, que es la de educar al estudiantado;
ofreciendo con ello un servicio que atiende la seguridad psicosocial e

integridad fisica de los alumnos.

En colaboracion con el departamento de bienestar estudiantil,
periédicamente se elaboran campafas, que informan sobre los estragos
gue el consumo de agua contaminada o con presencia de parasitos,
puede llegar a provocar a quien bebe de ella. Sin embargo no se realiza

un seguimiento de evaluacion del impacto que estas generan.

Los maestros pasan a ser los responsables de dar el seguimiento
oportuno al nivel de concientizacion que estas campafias buscan, pero el

proceso no se da puesto que los procesos no estan definidos.

Al existir un departamento meédico dentro de la institucion, es el
encargado de llevar las fichas médicas de los estudiantes que han
reportado, malestares de toda indoles, el Rector indica que los casos que
se reportan de forma recurrente son aquellos asociados a dolores o

malestares estomacales.

Ademas existe la presuncion que si algun estudiante se encontrare con un
déficit inmunoldgico, acompafado de alguna enfermedad, que requiriese
de la incubacion de un parasito, este pueda llegar a experimentar,
disminucion en la atencion que debe brindarle a sus clases, asi como una

posible disminucién de su desempefio escolar.
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Conclusiones
Menos de la cuarta parte de los estudiantes de la Unidad Educativa
francisco Huerta Rendon conoce sobre métodos de mejora de calidad de

agua.

Como consecuencia del levantamiento de la informacion, se logra
determinar que el 30% de los alumnos ingiere agua directamente de la
llave; lo que coincide con el porcentaje de estudiantes que experimentan
o han experimentado dolores estomacales durante horas de clase de
manera recurrente, a su vez un porcentaje cercano de estudiantes a la
cifra mencionada manifestd6 que tiene un rendimiento académico

considerado como regular.

Existen graves problemas de hébito de higiene en estudiantes de la
Unidad Educativa, lo que posiblemente genera que alrededor del 54%,
han experimentado malestares estomacales, lo que ha generado que mas
de la mitad de los docentes del plantel haya retirado a estudiantes del

aula por sintomas ligados a parasitosis.

De acuerdo a las experiencias y declaraciones de las autoridades del
plantel, se observa una posible relacion entre la infeccion por parasitosis
en los alumnos y una disminucion en el aprovechamiento de los mismo,
puesto que los malestares propios de estas enfermedades atacan las
defensas de los alumnos mermando su desempefio, sin embargo un

factor predominante es el estado de su sistema inmunolégico.
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Recomendaciones
Se recomienda que la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Renddn implemente planes de contingencia, prevencion y capacitacion
qgue atienda los diferentes problemas propios de las enfermedades que

inciden en el rendimiento académico del estudiantado.

Se recomienda que la unidad educativa implemente sistemas de filtracion
de agua para que los estudiantes consuman agua segura durante la

jornada educativa.

Promover los buenos habitos de higiene entre los estudiantes del plantel,
para ello es preciso que se realice de manera mensual jornadas de salud

donde se informe acerca de las medidas para salvaguardar la salud.
Se debe de realizar una campafia de desparasitacion en el colegio

Francisco Huerta Rendon para de esta manera disminuir los casos de

parasitosis.
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CAPITULO IV
PROPUESTA

4.1Titulo de la Propuesta

Programa de prevencion.

4.2 Justificacion

Uno de los derechos primordiales de seres humanos es el acceso a
servicio de agua potable de calidad, este factor es garantiza la salud de
quienes consumen el agua, sin embargo a pesar de que el agua es
tratada en los centros de potabilizacién, en el transcurso de su
distribucion puede contaminarse con diversos microorganismos o
residuos provocando enfermedades en las personas que beben el agua

proveniente de las tuberias.

Entidades gubernamentales siguiendo sus politicas de desarrollo social,
han realizado una serie de estudios y proyectos direccionados a mejorar
la prevencion de enfermedades hidricas, pero estos han sido aplicados
principalmente a zonas rurales y marginales, dejando de lado la
promocion de planes de prevencién en lugares de gran relevancia social

como son los centros educativos.

Es necesario mencionar que las enfermedades transmitidas inciden
directamente al rendimiento escolar, un nifilo o joven que se enferma
incrementa su nivel de ausentismo escolar, pero también existe el riesgo
de disminuir el rendimiento cuando contraen parasitosis, ya que entre los
sintomas de esta enfermedad destacan los estados de sofiolencia y
distraccion, investigaciones han demostrado que la parasitosis disminuye
la concentracion de los estudiantes y la capacidad para adquirir

conocimientos de manera efectiva.
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Durante el andlisis de resultados se determiné que los estudiantes de la
Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Renddn, presentan altos
riesgos de contraer enfermedades hidrica, ademas una cantidad
significativa de los mismos presentaron algun sintoma relacionado a la
parasitosis. En base a lo mencionado el presente proyecto justifica su
razon de ser en la necesidad de crear mecanismos para disminuir la
incidencia de casos de parasitosis entre los estudiantes de la Unidad

Educativa

4.3 Objetivo General de la propuesta
Elaborar un plan de prevencion que contribuya a la disminucion de
enfermedades por consumo de agua no tratada dirigido a los estudiantes

de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendon.

4.4 Objetivos Especificos de la propuesta.

¢ |dentificar los factores de riesgo que existen en los estudiantes de
la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendon en
relacion con la incidencia de enfermedades hidricas.

o Diseflar medios didacticos que faciliten la divulgacién de las
medidas de prevencion de las enfermedades hidricas entre el
estudiantado de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon.

e Establecer un programa de capacitacion sobre buenas précticas
sanitarias relacionadas al manejo y consumo de agua para los
alumnos de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta

Rendon.
4.5 Aspectos Tedricos de la propuesta

4.6Aspecto Pedagogico

La propuesta tiene a su haber los siguientes aspectos pedagdgicos:
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e Considerar los conocimientos previos que tienen los estudiantes en
cuanto el manejo y consumo de agua no tratada, asi como de las
enfermedades hidricas.

e Motivar a los estudiantes para que lleve a cabo las précticas
sanitarias relacionadas con el manejo y consumo de agua.

e Generar un ambiente de aprendizaje donde prime el intercambio de
conocimientos.

e Promover el trabajo en equipo mediante la implementacién de
talleres de aprendizaje sobre las enfermedades hidricas, y el
manejo y consumo de agua segura.

¢ Realizar evaluaciones acerca del conocimiento adquirido.

e Emplear materiales didacticos que faciliten el proceso de
aprendizaje.

e Promover desde la academia las buenas practicas de salubridad
para que sean replicadas en el entorno social del estudiante.

e Involucrar a los estudiantes en temas de relevancia social,
contribuyendo de esta manera en la disminucién de morbilidad de
las enfermedades hidricas.

[}

4.7 Aspecto Psicoldégico.

Con la aplicacion de la propuesta los estudiantes de la Unidad Educativa
Universitaria Francisco Huerta Rendon desarrollaran estrategias para
disminuir los riesgos a la salud en relacion del consumo de agua no
tratada, asi como ajustar sus estilos de vida para que garanticen la

calidad de la misma.

Las estrategias de ensefianza del tema ayudaran a que los estudiantes
afronten de maneta activa la problematica, a menor indice de morbilidad
de enfermedades hidricas mayores seran los beneficios en el aprendizaje
de los estudiantes. Entre las estrategias de psicoeducacion a emplear se

encuentra la involucracién activa del estudiante en los procesos de
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aprendizaje, el uso de estrategias cognoscitivas y material didactico como
folletos, murales, pancartas, estos instrumentos promueven el
compromiso Yy la participacion del cuerpo estudiantil en el programa de
capacitacion. Al ejecutar este rol, el estudiante se sentird mas cercano a
su entorno familiar, asi como incrementara sus niveles de autoconfianza

sintiéndose util para la sociedad.

4.8 Aspecto Socioldgico

Este tipo de planes permiten un acercamiento del joven con su entorno
familiar y que el estudiante se convierte en el distribuidor de
conocimientos los cuales a su vez seran distribuidos por él a su entorno
social, esto permite que se genere un cambio positivo en los habitos de
sanidad comunitarios, convirtiendo al estudiante en el portavoz para la

difusion del mensaje aprendido.

4.9 Aspecto Legal.

El articulo 347 menciona las responsabilidades del Estado, entre ellas
destaca “Garantizar la participaciéon activa de estudiantes, familia y
docentes en los procesos educativos”, por este motivo es preciso que
desde los centros educativos se promueva la participacion del
estudiantado, docentes y padres de familia para crear una fuerza integral

que permita mejorar los indicadores de salud y educacion.

Por su parte el Objetivo 4 del Plan Nacional del Buen Vivir (2013-2017),
debe determinar cémo los estudiantes pueden ayudar a fortalecer las
capacidades y el potencial de la Unidad Educativa. Otra politica del PNBV
del mismo objetivo, esta direccionada a la promocion de espacios para
fomentar el intercambio del conocimiento y saberes para la sociedad
aprendiente, por ello es importante la ejecucion de este tipo de
propuestas ya que contribuyen a mejorar el conocimiento de las personas
en temas de relevancia social (SENPLADES, 2013)
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4.10 Factibilidad de su Aplicacion:

4.10.1. Factibilidad Técnica

La presente propuesta esta disefiada para ser aplicada dentro de las
instalaciones de la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
Rendon, debido a la naturaleza de la propuesta no es necesario el uso de
una infraestructura especial, asi como tampoco de instrumentos
complejos. Las autoridades del colegio brindaron todas las facilidades del
caso para la ejecucion de la propuesta por lo tanto el proyecto es factible

técnicamente.

4.10.2 Factibilidad Financiera

Los costos en que incurriran para la implementacion de la propuesta son
minimos y corresponden a la elaboracion de folletos y pancartas para
promover el plan de prevencién, esta inversion sera financiada por la
Unidad Educativa, al no necesitar de una gran inversion se considera que

la propuesta es factible a nivel econémico.

4.10.3 Factibilidad Humana

Para la implementacion de la propuesta no es necesario que se contrate
personal o se asigne mas personas para llevar a cabo el plan de
prevencion, el autor de la tesis se encuentra dispuesto a impartir las
capacitaciones, mientras que los profesores estan con la predisposicion

de contribuir a la ensefianza de los métodos de purificacion del agua.

4.11 Descripcién de la Propuesta

La propuesta se basa en elaborar e implementar un Plan de prevencion
de enfermedades por consumo de agua en la Unidad Educativa
Universitaria Francisco Huerta Rendon. El plan se basa principalmente en
implementar un programa de capacitacion el cual contara con el respaldo
y apoyo de un centro de salud publica, el plan se impartird durante una

semana a todos los niveles de educacion del plantel educativo, asi como
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a los docentes, al final de la semana se realizaréa una feria de salud donde
se mostrard de manera practica los medios y mecanismos para la
purificacion del agua, en esta jornada intervendra personal médico del

centro de salud.

Para facilitar el aprendizaje se disefiaran medios visuales como tripticos,
banners y folletos informativos los cuales seran repartidos entre los
estudiantes, este material contendra informacion valiosa acerca de las
enfermedades hidricas (sintomas, medios de prevencion, consecuencias,
entre otros), buenas practicas y manejo seguro del agua destinada a
consumo. Finalmente se realizara una evaluacion para determinar la

efectividad de las ensefanzas impartidas.
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Cuadro N° 26
MATRIZ DE INVOLUCRADOS DEL PLAN DE PREVENCION DE
ENFERMEDADES POR CONSUMO DE AGUA.

GRUPOS O
INSTITUCIONES

INTERESES

RECURSOS Y MANDATOS

PROBLEMAS PERCIBIDOS

Autoridades del la
Unidad Educativa
Universitaria
Francisco Huerta
Rendon

Coordinar acciones con el
Subcentro de salud para
mejorar la salud los
estudiantes.

Recursos: Humanos

Mandatos:

Ejecutar acciones para la
seguridad de los estudiantes
durante la jornada educativa

que garanticen la proteccion de
suintegridad fisica y controlar
su cumplimiento (art. 44 literal

16 Reglamento de la Ley

Orgénica de Educacion
Intercultural)

No se ha implementado un
plan de manejo de agua
segura que involucre a llos
estudiantes del plantes.
Desconocimiento de los
estudiantes sobre la
prevencion de enfermedades
producidas por el consumo
de agua insegura.
Institucién no realiza
promocion de la salud
Enfermedades hidricas
inciden en el rendimiento
académico de los estudiantes

Profesores y alumnos
del colegio

Colaborar y participar en la
ensefianza de aspectos
relacionados con la salud
de sus estudiantes

Recursos: Humanos,
Materiales

Mandatos:

Estado tiene la obligacion, de
adoptar las medidas
apropiadas para "combatir las
enfermedades y la malnutricion
en el marco de la atencién
primaria de la salud mediante,
entre otras cosas, la aplicacion
de la tecnologia disponible y el
suministro de alimentos
nutritivos adecuados y agua
potable salubre, teniendo en
cuenta los peligros y riesgos
de contaminacién del medio
ambiente".

(Art. 24 (2) Constitucién)

Los estudiantes no conocen
normas de higiene y estan
acostumbrados a beber agua
insegura

Fuente: Constitucion de Ecuador, Ley Organica de Educacién Intercultural.
Elaborado por: Victor Loor B.
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Cuadro N° 27
MATRIZ DE INVOLUCRADOS DEL PLAN DE PREVENCION DE
ENFERMEDADES POR CONSUMO DE AGUA (CONTINUACION)

GRUPOS O
INSTITUCIONES

INTERESES

RECURSOS Y MANDATOS

PROBLEMAS PERCIBIDOS

Tesista

Colaborar y participar en la
ensefianza de aspectos
relacionados con la salud
de los estudiantes
Aplicacion de un programa
de manejo de agua
segura que involucre a los
estudiantes de la Unidad
Educativa Universitaria
Francisco Huerta Rendén

Recursos: Humanos,
Materiales
Econdmicos

Mandatos:

Cumplir con la Misiéon de la
Facultad de Filosofiay
Ciencias de la Educacion de la
Universidad de Guayaquil a
que sefiala: “difundir y aplicar el
conocimiento, habilidades y
destrezas, con valores morales
éticos y civicos, a través de la
docencia, investigaciony
vinculacion con la colectividad,
promoviendo el progreso,
crecimiento y desarrollo
sustentable sostenible del pais,
para mejorar la calidad de vida
de la sociedad"

Elevado indice de
enfermedades hidricas enla
comunidad.

Lideres de la unidad
educativa no prioriza la
promocion de la
salud .
Enfermedades hidricas agua
estanincidiendo en el
rendimiento de los
estudiantes.

Familias de
los estudiantes

Conocer medidas de
prevencion la morbilidad de
enfermedades hidricas

Recursos: Humano

Mandatos:
Participar en actividades que
permitan a las unidades de
salud de la comunidad realizar
intervenciones de salud
concernientes a la calidad
agua aire, y suelo; v,
promocionar
espacios y ambientes
saludables, en coordinacion
conlos organismos
seccionales y otros
competentes.

Integrantes de la familia se
enferman frecuentemente
Desconocimiento de como
desinfectar el agua para
consumo familiar

Fuente: Constitucion de Ecuador, Ley Organica de Educacién Intercultural.
Elaborado por: Victor Loor B.

El plan de prevencion se divide en las siguientes etapas:

1. Diseiio del Plan de promocién de buenas practicas para prevenir

enfermedades hidricas.

2. Disefio del Plan de capacitaciéon a estudiantes.

3. Disefio del materia didactico a ser impartido entre los estudiantes.
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4. Ejecucion del Plan de Prevencion.

5. Evaluacion.

4.11.1 Etapal: Sociabilizacion del Plan de de

enfermedades hidricas.

prevencion

En esta primera etapa se realizard el plan de promocion para sociabilizar
el mismo con las autoridades pertinentes y obtener el apoyo necesario
para la implementacion del proyecto. Esta etapa se encuentra compuesta

por las siguientes actividades.

Cuadro N° 28
MATRIZ DE ACTIVIDADES ETAPA 1 DEL PLAN DE PREVENCION

Descripciéon: Sociabilizar el Plan de prevencién con las autoridades del plantel y de
salud para solicitar la aprobacion de la ejecucion del mismo
ACTIVIDADES RESPONSABLES RECURSO TIEMPO
Reunién con el Director de
la Unidad Educativa
11 Francisco Huerta Rendén Autor de la Oficio dirigido al 1 DIA
' para solicitar la aprobacion propuesta rector del colegio
para la ejecucion del
proyecto
Reunion con el Dlrector,del Oficio dirigido al
subcentro de salud mas .
. Autor de la Director del .
1.2 | cercano para solicitar apoyo 2 DIA
. propuesta subcentro de
requerido para el plan de
o salud
capacitacion
Presentacion del Plan
operativo del proyecto y
1.3 firma del acta de Autor de la Acta de. 1 DiA
. propuesta compromiso
compromiso por parte de las
autoridades mencionadas
Autor de la
14 Elaboracion del co.nter.u,do propuesta, . I\/I'ater!a.l 10 DIAS
del plan de capacitacion personal del bibliografico
subcentro de salud
Presen_tguon, correcciony Autor de la
aprobacion del contenido del
N propuesta,personal |Borrador del Plan .
15 Plan de capacitacion por L 3 DIAS
- del subcentro de |de Capacitacion.
parte del equipo del centro
salud
de salud

Elaborado por: Victor Loor B.
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4.11.2 Etapa 2: Disefio del Plan de capacitacion de buenas practicas
para prevenir enfermedades hidricas.
En esta etapa se disefia el plan de capacitacion que se impartira al

estudiantado, para ello la informacién recopilada fue seleccionada y

revisada por el subcentros de salud.

Cuadro N° 29
MATRIZ DE ACTIVIDADES ETAPA 2 DEL PLAN DE PREVENCION

Descripcion: Disefiar el plan de capacitacion en prefencion de enfermedades hidricas
dirijido a la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Renddn
ACTIVIDADES RESPONSABLES| RECURSO TIEMPO
Determinacion de los temas A;JCSOLS;E
2.1 sobre los cuales se F;rspt))nal dél Humano 3DIA
capacitara a los estudiantes P
subcentro de salud
Revision bibliogréafica para la
2.2 elaboracion del plan de Atrjéoruiitg Humano 5 DIA
capacitacion. prop
Disefio del plan de
capacitacion, para ello fue
necesario el involucramiento
Autor de la
del personas del subcentro ropuesta HuUMano
2:3 de salud y de las a%to?idade; financier(; 15 DIAS
autoridades del plantel para ertinentes
llegar a un concenso acerca P '
de la fecha y tiempo que
durara la capacitacion
. Autor de la
Aprobacién de la ropuesta
2.4 | implementacion del Plan de a%to?idade’s Humano 1 DIA
prevencién .
pertinentes.

Elaborado por: Victor Loor B.

La revision de la bibliografica se realiz6 para preparar la informacion

necesaria para transmitir a los estudiantes en las jornadas de
capacitacion, los temas sobre los cuales se tratara en la capacitacion son:
e Factores que contaminan el agua

¢ Enfermedades hidricas y su relacion con el rendimiento académico.
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e Mecanismos caseros para desinfectar el agua (filtros caseros,
desinfeccién empleando el sol, cloracién del agua y otros)

e Buenas practicas sanitarias para el manejo del agua.

Para el disefio del contenido de la capacitacion se empled por
recomendacion del personal del Area de Salud N° 9 se utiliz6 como
documento base el Médulo Educativo Uso y Manejo del Agua de la Cruz

Roja del Ecuador.

FiguraN° 5
PORTADA DEL MODULO EDUCATIVO USO Y MANEJO DEL AGUA
CRUZ ROJA ECUATORIANA

+ CRUZ ROJA ECUATORIANA

UNIDAD TECNICA
AGUA Y SANEAMIENTO

MODULO EDUCATIVO
USO Y MANEJO DEL AGUA

Fuente: Area de Salud N° 9 Subcentro de Salud Martha de Roldds
Elaborado por: Victor Loor B.

Ademas de la informacién contenida en el mdédulo re realizé una revision

bibliogréafica al siguiente material bibliografico:
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e Derecho a tener agua segura, Guia de trabajo en la comunidad de
la Organizacion Mundial de la Salud.

¢ Nuestro Mundo es el Agua de Beatrice Hollyer (2008)

e Guia para la promocion del agua para escuelas de paises en
desarrollo de la Organizacion Panamericana de la Salud (2003)

e Manual de la auxiliar sanitaria (Osemat, 2007)

El material seleccionado serd revisado y aprobado por la autoridad de la
Unidad Educativa asi como por personal del centro de salud que brinde el

apoyo al presente proyecto.

4.11.3 Etapa 3: Disefio del material didactico a ser impartido a los
estudiantes.

En la tercera etapa se disefiara el material didactico que sera impartido
durante la jornada de capacitacion, el mismo contendra informacion

relevante sobre los temas previamente seleccionados.

Cuadro N°
30 MATRIZ DE ACTIVIDADES ETAPA 3 DEL PLAN DE PREVENCION

Descripcion: Realizar el disefio del material didactico que se empleara durante la
ejecucion del plan de prevencion en la Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta
ACTIVIDADES RESPONSABLES | RECURSO | TIEMPO
Seleccionar informacién para el
material didactico en este caso
. : Autor de la Humano- .
3.1 se empleard el proporcionado ropuesta econémico 3 DIA
por el Ministerio de Salud prop
Publica
Disenfiar tripticos informativos
para la sensibilizacion de los Autor de la Humano- p
3.2 . L 3DIA
alumnos y docentes de la Unidad propuesta econémico
Educativa
Disefio de banners educativos Autor de la HUMano-
3.3 | sobre enfermedades hidricas y . 3 DIA
) propuesta econémico
manejo de agua
Aprobacién de la
34 implementacion del Plan de Attor de la Hum,anp- 3DIA
s propuesta econdémico
prevencién

Elaborado por: Victor Loor B.
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Figura

N° 6

MODELO DE MATERIAL DIDACTICO QUE SE ENTREGARA

DURANTE EL PLAN

DE PREVENCION

MISION Y VISION
UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

PLAN DE PREVENCIGN DE ENFERMEDADES POR
CONSUMO DE AGUA

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y
CIENCIAS DE LA EDUCACION

s @
171 M

Universidad de Guayaquil

MATERIAL DIDACTICO DEL PLAN DE

PREVENCION DE ENFERMEDADES
OCASIONADAS POR EL CONSUMO DE AGUA NO
TRATADA

AUTOR: VICTOR LOOR

€l agua gs ¢l glgmento
més importante para la
vida dg ser humano,
cuando consumes agua
de baja calidad te
arrigsgas a contragr
gnfermedades como
Colera, Parasitosis,
Hepatitis o Tifoidea

loa basura, materia fecal de
personas o animalg,
desechos industrialgs,
pugden contaminar los
pozos dg agua, rios o
fugntes de abastecimignto
de agua

PLAN DE PREVENCION DE ENFERMEDADES POR CONSUMO

PLAN DE PREVENCION DE ENFERMEDADES POR

mieroorganismos cuando no
s¢ tigng mucho cuidado al
momento de conservarla.

Tuberia gn mal gstado,
fanqueros o tanques
pueden eontaminar ¢l

agua al transportarla, ¢s i
gnegsario tapar bign los =
gnvasges. ‘l'

i

DE AGUA CONSUMO DE AGUA
Diarrea

S €l agua s¢ puede [Rmibiass) —I i)
‘Eﬂ contaminar facilmente con Erfermeiaiie

por agua contaminada

=

Infecciones

Tipo de Enfermedad Sintomas

micreorganisme

Bacterias Célera Diarreas y vomitos intensos.
Deshidratacion. Frecuentemente es mortal
si no se trata adecuadamente

Bacterias Tifus Fiebres_Diarreas y vomitos. Inflamacion del
bazo y del intestino

Bacterias Disenteria Diarrea. Raramente es mortal en adultos,
pero produce la muerte de muchos nifios
en paises poco desarrallados

Bacterias Gastroenteritis Nauseas y vomitos. Dolor en el digestivo.
Poco riesgo de muerte

Wirus Hepatitis Inflamacién del higado e ictericia. Puede
causar dafios permanentes en el higado

Wirus Poliomelitis Dolores musculares intensos. Debilidad
Temblores. Paralisis. Puede ser mortal

Protozaos Disenteria Diarrea severa, escalofrios y fiebre. Puede

amebiana ser grave si no se trata
‘Gusanos Esquistosomiasis Anemia y fatiga continuas

Fuente: Programa de Agua Potable y Alcantarillado Sanitario en Pequefias y

Medianas Ciudades (PROAPAC)
Elaborado por: Victor Loor B.
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Figura N° 7
MODELO DE MATERIAL DIDACTICO QUE SE ENTREGARA
DURANTE EL PLAN DE PREVENCION (CONTINUACION)

Para desinfectar el agua: Dosificacion del cloro:

Cantidad loro Cloro comercial
d.n agua &gﬂu":a" (concentracién a 5%)
1 Lave bien el recipiente \\
¥ Y (Y]
Clorar el agua v v <
Si elige clorar el agua, agregue la cantidad -
de cloro de acuerdo a las instrucciones del 1litro 6 gotas 2 gotas
envase y a la cantidad de agua a clorar. CLORO - i -
; . uwv. 2%
.. Espere al menos 20 = I Yy
Elija minutos para consumir S =) gy
el agua segura. (AT 20 litros 1 tapa rosca 20 gotas

., ..J minutos

- - - p
L]
Hervir el agua o
10 52%8“"'2:‘:: 10 tapas 2 tapas rosca

Si elige hervir el agua, hagalo
durante 5 minutos a partir
del primer hervor.

minutos

3 Cuide el agua segura
» Mantega siempre tapados los bidones o recipientes
# Coloque el bidén en un lugar protegido de los animales

@ i )
LAVE BIEN LA BOTELLA I.L[NE 3/4 DE LA BOTELLA AGITE LA BOTELLA DURANTE
AL USARLA POR PRIMERA VEZ. N AGUA. 20 SEGUNDOS.
6 S 4

I : @ 1
,‘J “ 0909 ‘[
EXPONGA LA BOTELLAAL SOL COLOQUE LA BOTELLA SOBRE AHORA LLENE LA BOTELLA
DESDE LA MANANA HASTA LA NOCHE UNA SUPERFICIE DESPEJADA. COMPLETAMENTE Y TAPELA,
POR LO MENOS 6 HORAS

7
A

DESPUES DE HABER ENFRIADO
EL AGUA ESTARA LISTA PARA
SER CONSUMIDA

Fuente: Programa de Agua Potable y Alcantarillado Sanitario en Pequefias y

Medianas Ciudades (PROAPAC)
Elaborado por: Victor Loor B.
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Figura N° 8
MODELO DE BANNER PARA EL PLAN DE PREVENCION DE
ENFERMEDADES POR CONSUMO DE AGUA

PLAN DE PREVENCION DE ENFERMEDADES POR | | PLAN DE PREVENCION DE ENFERMEDADES POR

CONSUMO DE AGUA CONSUMO DE AGUA
= €l tratamignto domgstico de
53' \‘)‘ agua, su almacgnamignto
) \ segguro gn eonjunto eon

- ) préclicas corrgetas de
v higieng pueden contribuir
(- =

€l agua sg puede contaminar facilmente con &= considerablemente

microorganismos cuando no s tigng mucho cuidado al L ‘ garantizar la calidad
momgnto dg econsgrvarla. Tubsma ¢n mal gstado, tanqugros i 3‘, 7 microbiolégica g quimica del
o tanqugs pugden contaminar ¢l agua al transportarla, ¢s ~ ,; agua
. . A "\ )x .
gncgsario tapar bign los gnvases. ( 430 /@{/3
b | &Y
Tipo de Enfermedad Sintomas o
i : SEDIMENTACION
microorganismo . .
Bacterias Célera Diarreas y vomilos intensos. Para mgejorar la calidad d@l — /
Deshidratacion. Frecuentemente es mortal . :
si no se trata adecuadamente agua, sg neegsita seguir un
Bacterias Tifus Fiebres._ Diarreas y vomitos. Inflamacion del .
bazo y del intestino proegso g no solo confiar gn
Bacterias Disenteria Diarrea. Raramente es mortal en adultos, . .
pero produce la muerte de muchos nifios una Slmpl@ Igcnologlﬁ, por lo
en paises poco desarrollados
Bacterias Gastroenteritis Nauseas y vomitos. Doler en el digestivo. Cua] Q[ uso d@ un (anOqUGZ d(Z
Poco riesgo de muerte s .
Virus Hepatitis Inflamacién del higado  ictericia. Puede barrgras mdltiples ¢s la mejor
causar dafios permanentes en el higado . .
Virus i B IR TR e GRS forma para reducir ¢l rigsgo de
Temblores. Paralisis. Puede ser mortal b]
Protozoos Disenteria Diarrea severa, escalofrios v fiebre. Puede usar agua no potﬁ .
amebiana ser grave si no se trata
Gusanos Esquistoscmiasis  Anemia y fatiga continuas

Fuente: Programa de Agua Potable y Alcantarillado Sanitario en Pequefias y
Medianas Ciudades (PROAPAC)
Elaborado por: Victor Loor B.

4.11.4 Etapa 4: Ejecucion del Plan de Capacitaciéon

El plan de capacitacion serd impartido tanto a docentes como a
estudiantes, el mismo sera impartido durante cinco dias segun el
cronograma establecido para de este modo llegar a todos los estudiantes,
cabe resaltar que el dia cinco se planea realizar una feria de salud con la
cual se pretende reforzar los conocimientos impartidos, a su vez se
realizard una demostracion préctica con el personal del Subcentro de
salud acerca de los métodos caseros para purificar el agua, para que de
esta manera los estudiantes se sientan motivados y puedan replicar la

experiencia en sus hogares.
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Cuadro N° 31
CRONOGRAMA DE CAPACITACION

Dia 1 Octavo afio 135
'a Noveno afio basico 156
Décimo afio Basico 116
Dia 2 Pr?mero de bach?llerato Admini;t.racién de Sigtema§ 53
Primero de bachillerato Contabilidad y Administracion 50
Primero de bachillerato General unificado 51
Segundo de bachillerato Administracién de Sistemas 93
Dia 3 Segundo de bachi.llerato Comercio m_exterior 34
Segundo de Bachillerato general unificado 115
Segundo de bachillerato Contabilidad y Administracién 24
Tercero de Bachillerato Contabilidad y administracion 29
Tercero de Bachillerato general unificado 65
Dia 4 |Tercero de bachillerato Comercio exterior 21
Tercero de bachillerato Administracion de Sistemas 77
Profesores 35
Das Feria de salud (demostracién de los métodos de purificacion
de agua), acceso todos los niveles
TOTAL CAPACITADOS 1054

Fuente:

Secretaria Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendén.

Elaborado por: Victor Loor B.

4.11.5

Etapa 5: Evaluacion de plan de prevencion:

El dia final del programa se evaluaran los conocimientos adquiridos

durante la jornada de capacitacion, para ello se aplicara una evaluacion a

una muestra seleccionada de manera aleatoria para determinar el nivel de

alcance de la propuesta.

Los indicadores que se mediran son:

Implementacion del Plan de prevencion en un 100%.

Al menos el 90% de los estudiantes y docentes de la Unidad
Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendon capacitados.
Alcanzar un nota promedio general de 75/100 en la evaluacion
final.

Disminucion de al menos el 5% de los casos de estudiantes que

presentan sintomas de enfermedades hidricas.
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4.12 Cronogramay presupuesto.

Figura N° 9
CRONOGRAMA DEL PLAN DE PREVENCION
SEMANAS
Etapa Duracion 4 5| 6| 7/ 8 9| 10| 11] 12
1.Sociabilizacion del Plan de prevencién de
enfermedades hidricas. 3 semanas
Actividad 1 1 dia
Actividad 2 2 dias
Actividad 3 1dia
Actividad 4 10 dias
Actividad 5 3 dias
2.Disefio del Plan de capacitacion de buenas
practicas para prevenir enfermedades hidricas. 5 semanas
Actividad 1 3 dias
Actividad 2 5 dias
Actividad 3 15 dias
Actividad 4 1dia
3.Disefio del material didactico a ser impartido a
los estudiantes. 3 semanas
Actividad 1 3 dias
Actividad 2 3 dias
Actividad 3 3 dias
Actividad 4 3 dias
4. Ejecucion del Plan de Capacitacion 1 semana
5. Evaluacion [12 semanas

Elaborado por: Victor Loor B.

Como se observa en la figura anterior, la propuesta sera implementada en

un periodo de 3 meses desde el momento en que empieza con la

planificacién de la misma hasta la fecha de evaluacién del mismo.

Cuadro N° 32

PRESUPUESTO DE IMPLEMENTACION DEL PLAN DE PREVENCION

ITEM Costo Un. [ Cant. | Costo Total

Roll Up Para Banner Public Incluye Lona Medidas De
80x200 Cm $30 4 $120
Impresién de tripticos $0,05| 1000 $50
Impresion de material didactico $0,25| 1000 $250
Alquiler de carpa para dia de feria de salud $10 1 $10
Materiales para demotracion de métodos para purificar agua $20 1 $20
Otros gastos logisticos $50 1 $50
Total $500

Fuente: Investigacion de campo
Elaborado por: Victor Loor B.

La implementacion del proyecto tiene un costo aproximado de $500 los

cuales seran financiados mediante el apoyo financiero del Ministerio de

Salud Publica y el autor de la propuesta.
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ANEXO 1

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD

Anexo N° 1 FORMATO DE EVALUACION DE LA PROPUESTA DE LA PROPUESTA DE TRABAJO DE

TITULACION

Nombre de la propuesta de
trabajo de la titulacién

Las Enfermedades Por El Consumo De Aguas No Tratadas En El Desempefio
Escolar Propuesta Programa De Prevencion

Nombre del estudiante (s)

Loor Bruno Victor Vicente

DominiodelaUniversidad de
Guayaquil. Facultad de
Filosofia

Lineas  de Investigacién
Facultad de Filodofia,letras y
Ciencias de la Educacion

Sub-linea de investigacion
Facultad de Filosofia,Letras y
Ciencias de la Educacion

Lineas de
Investigacion de la
Carrera

Modelos Educativos, Integrales
e Inclusivos.

Estrategias Educativas
Integradoras e Inclusivas.

Competencias para la vida

Campaiia Educativas
para el mejoramiento de
la calidad de vida

Fecha de presentacion de la

Fecha de evaluacion dela

propuesta de trabajo de nS ock- 2P ES propuesta de trabajode | | p oy, 2019
titulacion titulacién
CUMPLIMIENTO
ASPECTO A CONSIDERAR OBSERVACIONES
si NO
Titulo de la propuesta de trabajo de titulacién X
Linea de Investigacién / Sublineas de Investigacion £
Planteamiento del Problema %
Justificacién e importancia vl
Objetivos de la Investigacion X
Metodologia a emplearse b
Cronograma de actividades VY
Presupuesto y financiamiento ¥

v

MSc. ERICKA

APROBADO
APROBADO CON OBSERVACIONES

NO APROBADO

M

\ZMIN FIGUEROA MARTINEZ
No. C.I. 0916205263

99




i | anExo2

Ll

Uniiver siwtad de Guayagal

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD

Guayaquil, Noviembre del 2017

SR. (SRA) Lcda. Pilar Huayamave Navarrete

DIRECTOR (A) DE CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD
FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

Acuerdo del Plan de Tutoria

Nosotros, MSc. JOSE DIONEL ALBAN SANCHEZ, docente tutor del trabajo de titulacién y
VICTOR VICENTE LOOR BRUNO estudiante de la Carrera/Escuela MERCADOTECNIA Y
PUBLICIDAD, comunicamos que acordamos realizar las tutorias semanales en el siguiente
horario 13:00, el dia Viernes

De igual manera entendemos que los compromisos asumidos en el proceso de tutoria son:

e Realizar un minimo de 4 tutorias mensuales.

e Elaborar los informes mensuales y el informe final detallando las actividades realizadas
en la tutoria.

e Cumplir con el cronograma del proceso de titulacion.

Agradeciendo la atencion, quedamos de Ud. k

Atentamente,

|

VICTOR VICENTE LOOR BRUNO MSc. Joﬁmuh ALBAN SANCHEZ
No. C.I. 0908323215 No. C.l. 090832?215

-

CC: Unidad de Titulacion
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CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD
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Urivet widad de Gy sl

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION

ANEXO 3

INFORME DE AVANCE DE LA GESTION TUTORIAL

Tutor: MSc. JOSE DIONEL ALBAN SANCHEZ
Tipo de trabajo de titulacién:

Titulo del trabajo: Las Enfermedades por el consumo de aguas no tratadas en el
dfsempeﬁo escolar. Programa de prevencion

No.DE | FECHA ACTIVIDADES DE TUTORIA DURACION: OBSERVACIONES Y TAREAS ASIGNADAS FIRMA FIRMA
- TUTORIA INICIO | PN o n/n%n ESTUDIANTE
A ,
2‘/(& i . < ) ,’,/
i Wiendie] 7~ VO U 1Su0) 1400 }:a//w?—m a
Jol3 baplule 4 =
1 & g e L~ /
9 Dbt &b ot 13 |0 | Donviaegr de < ‘((
Jo0% CanlE 4
R ol : N
Sl 2 5 iyo | Pavrwsn ol
3 il ‘\*4&*’%\ Y J?J; LA ﬂ \
20(% I lJ/P ~ \
15 op /’ /
L/ Dy;lw( * + X 1300 N.W E;&VU\M k ( / %
TS ik Copilcle >
) v ( 7
) ol i : / \[
i 366y ols A
B bt tibori i b - e . >7éf /{A/
iR Ja'méﬂ A, 40
b ?w% toks 1300 Ju 260 | Reviaiom o \ 4&/
« Vaig e J
.20("‘? Q,n'f E y /
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ANEXO 4

[

nreeraidad de Guayaquil

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD

Guayaquil, 11 de Enero del 2018

Sr. /Sra. Lcda. Pilar Huayamave Navarrete

DIRECTOR (A) DE LA CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD
FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

Ciudad. -

De mis consideraciones:

Envio a Ud. el Informe correspondiente a la tutoria realizada al Trabajo de Titulacién LAS
ENFERMEDADES POR EL CONSUMO DE AGUAS NO TRATADAS EN EL DESEMPENO ESCOLAR
del (los) estudiante LOOR BRUNO VICTOR VICENTE, indicando ha (n) cumplido con todos los
parametros establecidos en la normativa vigente:

e Eltrabajo es el resultado de una investigacion.

e El estudiante demuestra conocimiento profesional integral.

e El trabajo presenta una propuesta en el drea de conocimiento.

e El nivel de argumentacion es coherente con el campo de conocimiento.

Adicionalmente, se adjunta ef certificado de porcentaje de similitud y la valoracién del trabajo
de titulacion con la respectiva calificacion.

Dando por concluida esta tutoria de trabajo de titulacion, CERTIFICO, para los fines
pertinentes, que el (los) estudiante (s) esta (n) apto (s) para continuar con el proceso de
revision final. o

o |

I ( b;'v‘
I /( /

MSc. JOSE DIONEL ALBAN SANCHEZ

g
No. C.I. 0908323215 /

Atentamente,

100



L)

Urveersidad de Gormyamt

ANEXO 5

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION

CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD

RUBRICA DE EVALUACION TRABAJO DE TITULACION

Titulo del Trabajo: LAS ENFERMEDADES POR EL CONSUMO DE AGUAS NO TRATADAS EN EL

DESEMPENO ESCOLAR. PROGRAMA DE PREVENCION

Autor(s): LOOR BRUNO VICTOR VICENTE

ASPECTOS EVALUADOS PUNTAJE CALF,
MAXIMO

ESTRUCTURA ACADEMICA Y PEDAGOGICA 45

Propuesta integrada a Dominios, Misidn y Vision de la Universidad de Guayaquil. 0.3 0.9

Relacion de pertinencia con las lineas y sublineas de investigacién Universidad / 04 0.3

Facultad/ Carrera

Base conceptual que cumple con las fases de comprensién, interpretacion, explicacién y 1 o.q

sistematizacion en la resolucién de un problema.

Coherencia en relacién a los modelos de actuacion profesional, problematica, tensiones y 1

tendencias de la profesion, problemas a encarar, prevenir o solucionar de acuerdo al PND- 0, q

BV

Evidencia el logro de capacidades cognitivas relacionadas al modelo educativo como 1 0.4

resultados de aprendizaje que fortalecen el perfil de la profesién

Responde como propuesta innovadora de investigacién al desarrollo social o tecnolégico. 0.4 0. ’5

Responde a un proceso de investigacién — accién, como parte de la propia experiencia 0.4 =

educativa y de los aprendizajes adquiridos durante la carrera. 9. 5

RIGOR CIENTIFICO 4.5

El titulo identifica de forma correcta los objetivos de la investigacién 1 0. 1

El trabajo expresa los antecedentes del tema, su importancia dentro del contexto 1

general, del conocimiento y de la sociedad, asi como del campo al que pertenece, 0. Q

aportando significativamente a la investigacion.

El objetivo general, los objetivos especificos y el marco metodolégico estan en 1 0. q

correspondencia. ="

El analisis de la informacion se relaciona con datos obtenidos y permite expresar las 0.8 0. 1

conclusiones en correspondencia a los objetivos especificos.

Actualizacién y correspondencia con el tema, de las citas y referencia bibliogréfica 0.7 o . 6

PERTINENCIA E IMPACTO SOCIAL 1

Pertinencia de la investigacién 0.5 0 ({

Innovacién de la propuesta proponiendo una solucién a un problema relacionado con el 0.5 0 ({

perfil de egreso profesionafl\ 4

CALIFICACION TOTAL® 1. 10 9.6

* El resultado ediado calificacién del Tutor Revisor y con la calificacién de obtenida en la

Sustentacion oyal. P"-"\" 1

il

MSc. JOSE DIONEL ALBAN SAKICHEZ

No. C.I. 0908323215 FECHA: 11 de Enero del 2018
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Colegio Francisco Huerta Renddn. ? Establecer La refacian que existe entre la presencia de enfermedades
provocadas por el agua y ¢l rendimiento escolar de fos estudiantes.  Disefar un programa de prevencion que
aporte a a disminucion de enfermedades por el consume del agua no tratada, dirigido al Colegio Francisco
Huerta Rendon de Guayaquil

15 Justficacion

La {Constitucion de 12 Republica de! Ecuador} expresa n su articulo 32 que uno de los derechos del Estado, &5
garantizar la salud, [a misma que se vincula con otros derechos entre ellos el derecho al agua, la alimentacion,
la educacion, la cultwra fisica, & trabajo, a seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan e
buenvivir. Con el fin de garantizar este derecho el Estado aplica diversas acciones tales como; politicas
economicas, sociales, culturales, educativas y ambientales

En concardancia con lo antes expuesto, este proyecto justifica su razon de ser, en el cumplimiento del objetivo
3 del Pran Nacional de Buen Vivir (PNBY) 2013-2017 “Mejorar la calidad de vida de la poblacion”: mediante la
aplicacion de la politica 3.2:

b)LmdwﬁWWoy%MMthWMMmmhm&h
oferta de senvicios de promacion y prevencion. (PNBY)

SADO!
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. Y . ANEXO 7

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD

RUBRICA DE EVALUACION MEMORIA ESCRITA TRABAJO DE TITULACION

Titulo del Trabajo: LAS ENFERMEDADES POR EL CONSUMO DE AGUAS NO TRATADAS EN EL

DESEMPENO ESCOLAR. PROGRAMA DE PREVENCION
Autor(s): LOOR BRUNO VICTOR VICENTE

ASPECTOS EVALUADOS PUNTAJE | CALF. | COMENTARIOS
MAXIMO

ESTRUCTURA Y REDACCION DE LA MEMORIA 3 2

Formato de presentacién acorde a lo solicitado 0.6

Tabla de contenidos, indice de tablas y figuras 0.6

Redaccion y ortografia 0.6

Correspondencia con la normativa del trabajo de titulacion 0.6

Adecuada presentacion de tablas y figuras 0.6

RIGOR CIENTIFICO 6 (=

El titulo identifica de forma correcta los objetivos de la investigacion 0.5

La introduccidn expresa los antecedentes del tema, su importancia 0.6

dentro del contexto general, del conocimiento y de la sociedad, asi

como del campo al que pertenece

El objetivo general esta expresado en términos del trabajo a 0.7

investigar

Los objetivos especificos contribuyen al cumplimiento del objetivo 0.7

general

Los antecedentes tedricos y conceptuales complementan y aportan 0.7

significativamente al desarrollo de la investigacion

Los métodos y herramientas se corresponden con los objetivos de la 0.7

investigacion

El anélisis de la informacidn se relaciona con datos obtenidos 0.4

Factibilidad de la propuesta 0.4

Las conclusiones expresa el cumplimiento de los objetivos 0.4

especificos

Las recomendaciones son pertinentes, factibles y validas 0.4

Actualizacién y correspondencia con el tema, de las citas y 0.5

referencia bibliografica

PERTINENCIA E IMPACTO SOCIAL 1 A

Pertinencia de la investigacién/ Innovacién de la propuesta 04

La investigacion propone una solucién a un problema relacionado 0.3

con el perfil de egreso profesional

Contribuye con las lineas / sublineas de investigacion de la 03

Carrera/Escuela

CALIFICACION TOTAL* 10 AQ

* El resultado sera promediado con la calificacién del Tutor y con la calificacién de obtenida en la Sustentacién
oral.

No. C.I1. 0916205263 FECHA: 20 de Febrero del 2018
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UG Facultad de Filosofia

_\ Universidad i Letras y Ciencias de la

‘L,‘J " de Guayaquil Educacion

UG-FFLCE-MYP-PH- 692

Guayaquil, 14 de noviembre del 2017

Sr. Master

Washington Garcia Melena

Rector de la Unidad Educativa Francisco Huerta Rendén
Ciudad.-

De mis consideraciones:

Saludos cordiales, conocedores de su espiritu de colaboracién, mediante la presente
solicitamos se sirva permitir que el estudiante LOOR BRUNO VICTOR VICENTE,
realice el PROYECTO DE TITULACION en su Institucion Educativa, previo a la
obtencion del titulo de Licenciado en Ciencias de la Educacion, mencién

Mercadotecnia y Publicidad.

TEMA: Las enfermedades por el consumo de aguas no tratadas en el

desempenio escolar.
PROPUESTA: Proé’rama de prevencién.

La informacién requerida (resefia histérica, aplicacién de encuestas, entre otros) es
de suma importancia para el desarrollo de la investigacion.

Por la acogida que dé a la presente, quedo como su segura servidora.

Atentamente,

P,
””/p,,’ “ #o 7 -
N puntos a gt

/(u.e Universitana, Av. Kennedy s/n y Av. Delta - www filosofia edu e

o e Guiavant it - Fevador
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UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL
Facultad de Filosofia, Ciencias y Letras de la Educacién
Unidad Educativa Universitaria “FRANCISCO HUERTA RENDON"

DEPARTAMENTO DE PRACTICAS PRE-PROFESIONALES
ANO LECTIVO 2017- - 2018

Oficio PD n° 065
Diciembre, 20 del 2017

Msc.

Pilar Huayamave Navarrete

Directora de la Carrera de Mercadotecnia y Publicidad
Facultad de Filosofia, Letras y Ciencias de la Educacién
Universidad de Guayaquil

Ciudad.

De mis consideraciones:

Luego de presentarle un cordial saludo, en relacién al oficio NO. UG-FFLCE-
MYP-PH-692 suscrito por usted tengo a bien informarle que la Unidad
Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendén, acepta con mucho agrado el
desarrollo del proyecto de Titulacién Educativo por el Sr. Egresado LOOR
BRUNO VICTOR VICENTE requisito previo a la obtencién del Titulo de
Licenciado en Ciencias de la Educacién, Mencion- Mercadotecnia y Publicidad
aplicado a los estudiantes de Tercero de Bachillerato.

Tema: Las enfermedades por el consumo de aguas no tratadas en el
desempefio escolar_

Propuesta: Programa de prevencion.

De aQtemano quedo de usted muy agradecida por su atencién a la presente.

Atentamente,

Ab. Washington Garcia Melena MSc.

Elaborado por: Jacqualine Vargas
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L’Eﬂ ANEXO 10

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIAY PUBLICIDAD

FOTOS ENCUESTAS A ESTUDIANTES
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P - ANEXO 11

Universidad de Guayaquil

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIAY PUBLICIDAD

FOTOS ENCUESTAS A AUTORIDADES
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................................................................................................................................

DEPARTAMENTO DE PRACTICA DOCENTE R

“DRA. MARIA INES ARMAS VASQUEZ" S

TELEFONO: 042281146 : 5

CERTIFICACION o

LA DIRECCION GENERAL DE LA UNIDAD DE PRACTICAS -
PREPROFESIONALES DEL SISTEMA DE EDUGACION SUPERIOR
DE LA FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA -
,EDUCACION CERTIFICA: Que, el (a) sehor (a) (ita) LOOR BRUNO
> VICTOR VICENTE, con documento nacional de identidad N°
0926698788 especializacion MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD'?”
‘modalidad PRESENCIAL realizé y aprobée las Practicas
- Docentes Reglamentaria en Ia UNIDAD EDUCATIVA
' “PROVINCIA DE BOLIVAR” con la calificacion NUEVE CON
NOVENTA Y CUATRO (9,94), bajo la supervision del{a) MSc.
SERGIO MONTENEGRO, comrespondiente al periodo iectivo 2016
— 2017. Asi consta en los archives que reposan en la secretana
de Ia Direccion a mi cargo, a los que me remito en caso
necesario.- Guayaquil, 22 de mayo del 2017 -~ L

Atentamente, \\ 2

R

T esgaide i ju
MSc.YOCONDA CASTRO T

Elaborado por:

Revisadoy aprobado:
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-

RTIFICACI

LA COORDINACION DE VINCULACION CON LA SOCIEDAD DE
LA FACULTAD DE FILOSOFiA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA
EDUCACION, CERTIFICA: Que, vistas las evidencias
correspondientes, el Sr. (a) (ta) LOOR BRUNO VICTOR
VICENTE, con C.I. 0926698788, carrera MERCADOTECNIA Y
PUBLICIDAD en la modalidad PRESENCIAL realiz y aprobd la
actividad de Vinculacién con la Sociedad, por lo que se le concede el
presente certificado.- Guayaquil, 17 de marzo de 2016. '

Es m@“puedo decir en honor a la verdad.-
REHRA ‘
O e ~
GES“Q“ ad de \:\\050‘\\3 Atentamente, A&s

[ Revisado y aprobado por: Lic. Domingo Tapia Avilés, MSc., Gestor General
[ Elaborado: Lic. Angela Yanki A. MSc., Digitadora

V%
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ANEXO 14

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION

CARRERA MERCADOTECNIAY PUBLICIDAD

. Facuitad de Filosofia
/ =4 Letras y Ciencias de la ercadotecnia
: *§) Educacin Publicidad
Uerssiad do Crayasal
UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA: MERCADOTECNIA Y PUBLICIDAD

Dirigido a : Alumnos de la Unidad Educativa Francisco Huerta Rendén

Obj : D inar el nivel de on que existe entre los estudiantes sobre el consumo seguro de agua
Instr para de las preg con una (X) la respuesta correcta segun su criterio
1.- Indique a qué género pertenece: 2.- Identifique en que grupo a qué grupo de edad
pertenece:
Masculino ( ) Femenino ( )

" 3.- ;Conoce los métodos que pueden emplearse para.

mejorar la calidad del agua que consume?

sl ()
INO()

10-12 () 13-15()

16-17 () 18amas ()

4.- (Cémo considera la calidad del agua que llega a
su vivienda?

Muy baja

Baja

Regular

Buena

(
(
(
(
( Muy Buena

— e et

6.- ;De ddonde proviene el agua que se hace uso en
casa?

Llave de agua directamente
Tanque de agua

Botellon

Hervida

()
1 €)
()
()
() No tiene conocimiento

3.- (Ha experimentado alguno de estos sintomas
durante las clases?

Suefio

Distraccién
Cansancio

Dolor de estémago
Nauseas y/o vémitos
Ninguno

(
(
(
(
(
(

7.- Como considera su rendimiento académico

Sobresaliente
Muy Bueno
Bueno
Regular

Malo

8.- ;Conoce Ud. qué tipo de enfermedades provoca el
ingerir agua contaminada o con parasitos?

Sl ()
NO( )

9.-En la escuela los profesores les inculcan
ensenanzas para potabilizar el agua o sobre las
enfermedades que provoca el ingerir agua
contaminada.

Sl ()
NO( )

10.- Cuéntas veces se ha enfermado del estdmago
en este afio?

Ninguna
1

2

()
()
()
masde2 ()
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ANEXO 15

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIAY PUBLICIDAD
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ANEXO 16

FACULTAD DE FILOSOFIA, LETRAS Y CIENCIAS DE LA EDUCACION
CARRERA MERCADOTECNIAY PUBLICIDAD

o
‘T 780 I:x:-lxldc‘null dPIcael‘ldNeaonal
' de la Repuiblica 2 e Cid a, ecnologla
PR R e TR ~—SENESCYT

REPOSITORIO NACIONAL EN CIEN CiIA'Y
TECNOLOGIA

FICHA DE REGISTRO DE TESIS/TRABAJO DE GRADUACION

TITULO Y SUBTITULO: LAS ENFERMEDADES POR EL CONSUMO DE AGUAS NO TRATADAS
EN EL DESEMPENO ESCOLAR, PROGRAMA DE PREVENCION

AUTOR(ES) (apellidos/nombres): Loor Bruno Victor Vicente

REVISOR(ES)/TUTOR(ES) Msc. Alban Sanchez José

(apellidos/nombres):

INSTITUCION: Universidad De Guayaquil

UNIDAD/FACULTAD: Facultad De Filosofia, Letras Y Ciencias De La Educacién

MAESTRI'A/ESPECIALIDAD:

GRADO OBTENIDO: Licenciados En Mercadotecnia Y Publicidad

FECHA DE PUBLICACION: No. DE PAGINAS: 115

AREAS TEMATICAS: Enfermedades-Prevencion

PALABRAS CLAVES/ KEYWORDS: Enfermedades Hidricas, Rendimiento Académico, Prevencidn,
Agua Contaminada

RESUMEN/ABSTRACT (150-250 palabras):

El consumo de agua contaminada puede incidir en el rendimiento escolar de los
estudiantes, las enfermedades hidricas incrementan el ausentismo escolar,
ocasionan cansancio extremo y alteracion del estado de animo. Por ello, este trabajo
analiza la incidencia de casos de enfermedades por el consumo de agua en la
Unidad Educativa Universitaria Francisco Huerta Rendon y su relacion con el
rendimiento escolar, para ello se empled el método deductivo y como instrumento de
investigacion se aplicd una encuesta a los estudiantes de décimo afio de educacion
bésica y a los profesores del colegio, ademas se realiz6 una entrevista al Rector de la
Institucién, como resultado se determind que existe desconocimiento de las
enfermedades por parasitosis en el estudiantado, por lo tanto a modo de propuesta
se disefid un programa de prevencion de las enfermedades, sus causas y efectos de
qguienes las padecen, donde se pretende fomentar el cuidado del alumnado
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