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L INTRODUCCION

La filtracion lenta de arena se ha utilizado exitosamente desde mediados del siglo
pasado en el tratamiento de agua para consumo humano, pero principalmente en
sistemas colectivos de abastecimiento, es decir, a gran escala. En pequefia escala,
a nivel domiciliar la tecnologia de filtracion lenta también se utiliza, pudiendo eliminar

hasta el 99% de las bacterias peligrosas para la salud.

En varias partes del mundo se ha utilizado esta tecnologia con buenos resultados,
siendo una alternativa de bajo costo para lugares sin abastecimiento de agua

potable.

En Nicaragua, el Ministerio de Salud ha iniciado la utilizacion de esta tecnologia a
partir de 1993, a través de pequefos proyectos en diferentes zonas del pais,
Granada, Nueva Segovia, Madriz, Jinotega y Matagalpa, con el objetivo de lograr un
impacto en la reduccidén de las enfermedades diarreas agudas y principalmente el

colera.

Fue asi, que teniendo como antecedentes la eficacia de las medidas que garantizan
calidad del agua en la reduccion de morbilidad, mortalidad infantil por diarrea y por
otra parte el perfil epidemiolégico prevaleciente, se realizo la distribucion de 12,193
filtros caseros en comunidades de los Sistemas Locales de Atencion Integral en
Salud (SILAIS) de Jinotega donados por OPS, AID, Proyecto de Concertacion

Internacional (PCl) y Médicos del Mundo Espafia.

El presente estudio trata de valorar el impacto del uso de estos filtros caseros en las
comunidades estudiadas comparando los dos tipos de filtros utilizados, como son el
de ceramica y el de arena, distribuidos por diferentes organismos mencionados

anteriormente que contribuyeron al mejoramiento de la salud del SILAIS Jinotega.
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ll. ANTECEDENTES

En el afio 1999 en el SILAIS Jinotega se distribuyeron 11,300 filtros de arena en
comunidades de los municipios del Cua, Bocay, Wiwili y Jinotega. Estas
comunidades fueron seleccionadas en base a criterios de prevalencia de casos de
diarrea, inexistencia de agua potable, mala calidad del agua y afectacion por el
huracan Mitch.

COMUNIDADES CON FILTROS DE ARENA
DONADOS POR AID/OPS

Cuadro No 1
Municipio |Comunidades | Numero de filtros
beneficiadas distribuidos

Jinotega 59 2000
La Concordia 10 200
El Cua 44 1850
Bocay 46 3250
Wiwili 30 4000

Total 189 11300

Fuente: Epidemiologia SILAIS Jinotega.

Posteriormente, debido a algunos problemas de aceptacidén que se observaron en la
poblacion y el afan de ampliar la cobertura de filtros a otras comunidades y
municipios , Médicos del Mundo con apoyo del MINSA, inicia la entrega de filtros de
ceramica en 8 localidades del Municipio de Pantasma. Casi simultaneamente el
Proyecto de Concertacién Internacional, promueve estos filtros en los Municipios de
San Rafael del Norte, Vali y La Concordia, entregando 103 filtros a los promotores
comunitarios de 103 comunidades (1) que el proyecto estaba beneficiando en ese
momento.

COMUNIDADES DEL SILAIS JINOTEGA BENEFICIADAS
CON FILTROS DE CERAMICA.

Cuadro No 2
Municipio Comunidades | Numero de filtros
beneficiadas distribuidos
Pantasma 8 790
San Rafael del Norte 35 35
Yali 38 38
La Concordia 30 30
Total 111 893

Fuente: Epidemiologia SILAIS Jinotega.
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JUSTIFICACION

Durante el proceso de implementacién del uso de filiros caseros a nivel de las
comunidades de Jinotega, se verifico en el afio 1999 que una parte de la poblacién
no estaba utilizando el filtro casero para desinfeccién del agua de consumo, y se
determind la necesidad de realizar un mayor seguimiento a nivel comunitario
promoviendo esta tecnologia. Es asi que el Ministerio de Salud con apoyo del
proyecto PROSALUD y OPS, inicia un proyecto de monitoreo del uso de filtros
caseros en la zona norte del pais incluido el SILAIS Jinotega.

Dicho proyecto tuvo una duracion de 6 meses abarcando los componentes de
capacitacién a promotores de salud y monitoreo domiciliar a través de instrumentos
predisenados. Algunos de los resultados de este proyecto reflejo que solo el 75% de
los filtros monitoreados en el SILAIS Jinotega se estaban usando por la poblacion
beneficiada (12); inmerso en este esfuerzo es que surge la idea de realizar el
presente estudio.

En el SILAIS Jinotega no se cuenta con ningun estudio previo acerca del beneficio
de estos filtros en la calidad del agua, y el impacto de esta tecnologia en la salud
publica.

Valoramos que cada filtro tiene un costo unitario de US$18.00 (ddlares)
aproximadamente, habiéndose realizado una inversiéon de US$225,180.00, sin incluir
costos de capacitacion a técnicos de higiene del MINSA, promotores de proyectos,
agentes comunitarios y poblacién beneficiada, transporte y monitoreo por parte de
los organismos cooperantes y el MINSA.

Por el alto costo de inversion de este proyecto, y por la importancia que cobran los
aspectos de prevencién de enfermedades de transmision hidrica, debido a la
morbilidad y mortalidad que éstas ocasionan; y debido a la falta de antecedentes de
estudios en este departamento, se consideré6 sumamente necesario valorar el
impacto de esta tecnologia utilizada, se desarroll6 un estudio directo en las
comunidades, para plantear nuevas estrategias y mejorar la calidad del agua en
estas comunidades.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:

Son eficaces los filtros caseros en la disminucion de la contaminacién bacteriolégica
del agua, en las comunidades beneficiadas con estos proyectos? .

Influyen los factores socioculturales y técnicos en la poblacion para la aceptacion de
los filtros caseros?.

Cual es la aceptacion real del uso de cloro y de los filtros caseros, por parte de la
poblacion estudiada?.

Podrian modificar los filtros caseros el comportamiento de las enfermedades
diarreicas y el colera antes y después del uso de filtros en las comunidades
beneficiadas?.

Influira el comportamiento de enfermedades diarreicas agudas y cdlera en la
poblacion de las comunidades que no usaron filtros caseros?.

Cual es el impacto del uso de filtros caseros y uso del cloro en el mejoramiento de la
calidad del agua, en comunidades del departamento de Jinotega durante el segundo
semestre del afio 2,0007.
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V. OBJETIVOS DEL ESTUDIO

GENERAL:

= Determinar el impacto del uso de filtros caseros, y uso del cloro en el
mejoramiento de la calidad del agua en comunidades del departamento de

Jinotega, durante el segundo semestre del afio 2000.

ESPECIFICOS:

1. Medir la eficacia de los tipos de filtros caseros en la disminucion de la
contaminacién bacterioldgica del agua en las comunidades beneficiadas con

estos proyectos.

2. Valorar los factores socioculturales y técnicos que han influido en la poblacién

para la aceptacion de los filtros caseros.

3. ldentificar la aceptacion y uso de cloro por parte de los miembros de las

familias beneficiadas con filtros caseros.

4. Analizar el comportamiento de enfermedades diarreicas y el cdlera antes y
después del uso de filtros en las comunidades beneficiadas.

5. Comparar el comportamiento de enfermedades diarreicas agudas y célera en
la poblacion de las comunidades que no usaron filtros caseros.
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MARCO DE REFERENCIA

a)

Introduccién.

Han sido multiples las experiencias a nivel mundial en el uso de filtros caseros:
En Belice, después del huracan Mitch se distribuyeron 1,250 filtros de agua
fabricados por maestros, previamente capacitados y acompafiados de una
campana masiva de tipo educativo fomentando el uso de los filtros y la
utilizacién de cloro para su desinfeccion.!"®

En Panama, con apoyo de la Organizacion Panamericana de la Salud se
distribuyeron filtros caseros en 25 comunidades rurales que no contaban con
abastecimiento de agua potable, debido al bajo costo que esta intervencidn
tenia al compararla con la construccion de un sistema completo de
abastec(im)iento de agua. Similar situacién se registra en comunidades rurales de
México.

Consecuente a la mayor utilizacion en la salud publica, las empresas de
produccion de esta tecnologia también han ido desarrollandose, entre las que
tenemos la industria sanitaria latina que vende filtros caseros con éxito en
comunidades de Argentina y México, a través de Internet.('” 1®

Existen esfuerzos para evaluar el impacto de esta tecnologia en comunidades
donde se ha incorporado, ejemplo de ello tenemos un estudio en la ciudad de
Cali, comunidad la Sirena, en relacion al uso de filtro lento de arena realizado
por la comunidad y en el cual se concluy6 que se obtuvo un impacto econémico
al disminuir el tiempo que se incurria en acarreo de agua desde fuentes de agua
potable, el desarrollo de negocios caseros, obteniendo ademas un impacto
positivo en la salud al no presentarse ningun caso de célera durante la epidemia
de 1991 que afectd esta zona. (®

Igualmente, podemos mencionar la experiencia del estudio sobre impacto de los
filtros caseros desarrollado en Guatemala durante 1980 por el Instituto de
Nutricion para Centroamérica y Panama (INCAP) en el cual se valida la
utilizacién de material de arcilla y aserrin para la elaboracién de filtros caseros, y
en la cual se concluye ademas que esta tecnologia es una importante alternativa
para la desinfeccidon del agua de consumo, e incidir en la disminucién de
enfermedades diarreicas y desnutricion. (¥

En Nicaragua, el Ministerio de Salud inicid la utilizacion de esta tecnologia a
partir de 1992 en la comunidad de Tepalon departamento de Granada, como
una manera de controlar la propagaciéon de la epidemia de cdlera en esa zona
del pais.
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En Jinotega, fue a mediados de 1997 que se implementd el uso de filtros
caseros en la zona de rio Coco, con la construccion de 50 filtros de arena en
recipientes de concreto, los cuales desgraciadamente fueron destruidos por el
huracan Mitch en esa zona; sin que hubiese sido posible el monitoreo y la
evaluacion de la efectividad de estos filtros.

Fue posterior al huracan Mitch, cuando se amplié la cobertura de filtros caseros
en nuestro pais, distribuyéndose un total de 39,215 filtros caseros en los
departamentos de: Matagalpa, Jinotega, Nueva Segovia, Madriz y Esteli. Con
esta tecnologia se beneficié a 200,000 habitantes en 20 municipios del pais. "

Desde el punto de vista evolutivo, ecoldgico o fisioldgico, el agua es esencial
para todas las formas de vida. De ésto depende que la disponibilidad de agua
apta para consumo humano, la preparacién de alimentos, la higiene personal y
domeéstica, la agricultura o la produccidén de energia es esencial para garantizar
la salud y el bienestar de los seres humanos.?

La disponibilidad del agua permite establecer un medio higiénico que evita o
limita la propagaciéon de muchas enfermedades infecciosas tanto entre los seres
humanos como en los animales. Sin embargo, el agua es asi mismo un
importante vehiculo de transmision de enfermedades que han afectado a los
seres humanos durante siglos. Tanto el exceso, como la escasez del agua o su
calidad deficiente, afectan a la salud y el bienestar de los seres humanos.
Algunas enfermedades se manifiestan principalmente en grandes y letales
epidemias, pero otras son principalmente endémicas y producen efectos
cronicos y debilitantes. La importancia del agua para la salud ha sido conocida
desde la antigiedad, pero su demostraciéon solo fue posible mediante los
estudios sobre el colera efectuados por el Dr. Snow en Londres (1854) y el Dr.
Koch en Hamburgo (1892).

Los agentes mas importantes que contaminan el agua y los alimentos son
bioldgicos, no quimicos. Se originan principalmente en las heces humanas o
animales y pueden ser bacterias, virus, protozoarios o helmintos. Desde el
punto de vista de salud publica es conveniente clasificar las enfermedades
relacionadas con el agua de conformidad con diversas consideraciones de salud
ambiental. Un método de uso generalizado las divide en cuatro grupos:
transmitidas por el agua, vinculadas por la falta de higiene, producidas por
contacto con el agua y de transmision por vectores de habitat acuatico
(Cairncross y Freachem, 1983; White et al., 1972). Un quinto grupo, el de las
enfermedades diseminadas por el agua, se empieza a reconocer en los paises
desarrollados. El examen de éstas enfermedades se centra en la pertinencia de
la desinfeccion del agua para controlarlas.
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El nivel de los contaminantes quimicos y de los agentes microbianos en el agua
potable, el grado de riesgo para la salud que desean aceptar los usuarios de la
comunidad y los reglamentos dictados por el gobierno, determinan los requisitos
de tratamiento. La entrada de agentes patdgenos en el recurso hidrico elegido
para el futuro abastecimiento de agua, puede convertirse en una grave
preocupacion cuando la proteccion dada por las barreras de tratamiento es
insuficiente.

b) Agentes patégenos transmitidos por el agua.

Se han aislado numerosos agentes patdgenos en las aguas que se tratan para
abastecimiento de agua (Rose, 1990; Craun, 1988; Gelddreich, 1972). La grave
naturaleza de estas apariciones de agentes patégenos en aguas residuales, y
las consecuencias para las deficiencias del tratamiento del abastecimiento de

agua se encuentran en el siguiente cuadro.®

Caracteristicas de agentes patégenos procedentes de heces transportadas por
aguas residuales que contaminan el agua potable

Cantidad excretada Mixima Dosis
Agente patogeno por individuos infectados supervivencia [nfe(?:;lte
G/heces Agua
| E. coli toxigénica 10F 90 10°2-10%9
| Salmonella - 10° 60-90 10°6-7
Shigella 10 ab 30 10°2
Campylobacter 10"7 7 1076
Vibrion colera 10°6 30 10°8
Yersinia enterocolitica i 10°5 90 109
Aeromonas o - 9] 10°8
| Leptospira - - 3
Enterovirus 10°7 90 1-72
Hepatitis a 106 - 5-27 1-10
Rotavirus 10°6 5-27 } 1-10
Norwalk - 5-27 -
Entoameba 1007 25 i0-100
Giardia 10°5 25 1-10 |
Crypstosporidium 10°2 - 130
Balantidium coli ) - B 20 25-100 |
_Echinococus - - -
Ascaris 10°3 365 2-5 |
| Taenia 10°3 270 |

La lista de los agentes transmitidos por el agua, tanto en las regiones templadas
como en las tropicales, seguira aumentando a medida que se encuentren
nuevas metodologias para detectar los microorganismos mas esquivos que
causen gastroentroenteritis u otras enfermedades humanas. Quizas, nuevas
investigaciones continuen descubriendo otros agentes patdégenos transmitidos
por el agua recién conocido y emergente.
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c) Principales enfermedades de transmision hidrica.

Hepatitis virica. Diarrea causada por
Diarrea causada por Campilobacteria. Giardiasis.
Amebiasis intestinal. Shiguelosis.
Leptospirosis. Salmonella.

d) Calidad del agua en la prevencién de enfermedades.

En cada ciclo hidrolégico, las aguas tienen caracteristicas distintas de calidad.
En general el agua atmosférica es muy pura, pero al precipitarse agrega
particulas, sustancias quimicas y formas de vida; las formas subterraneas
pueden originarse mediante la infiltracion de aguas superficiales y suelen ser
claras y estar mas protegidas contra la contaminacion(?).

Se han establecido algunos requisitos del agua para el consumo, cuyos valores
establecidos en las guias de la Organizacion Mundial de la Salud para
indicadores y sustancias presentes en el agua, significan proteccién contra
riesgos de enfermedad o intoxicacion durante toda la vida. Desviaciones de
corta duracion en la calidad del agua, deben ser investigadas por la autoridad de
salud.

Los limites para el consumo de agua potable son posibles detectar por medio de
procedimientos de laboratorio rutinarios, y es factible alcanzarlos por medio de
tecnologias de tratamiento disponibles cuando sobrepasan las cifras de
concentracion aceptadas.

Las guias de medicion contienen las bases para establecer las normas
nacionales. El mayor riesgo para la salud continua siendo el de las
enfermedades hidricas, cuyos agentes, bacterias, virus, protozoos y parasitos se
transmiten a través de las excretas humanas y de animales.

Debido a la dificultad en la deteccion directa de éstos patdégenos, se ha recurrido
a indicadores de contaminacion fecal. Las bacterias coliformes continuan
siendo utilizadas como indicadores, claro esta que con variantes en cuanto a su
taxonomia y metodologia de deteccion: , coliformes termo
resistentes y coliformes totales.(?)

Las guias establecen de forma muy enfatica que el agua para la bebida, ya sea
a su ingreso al sistema de agua potable o dentro del sistema, no debe contener
organismos patdgenos, o sea:
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. o coliformes termo resistentes en muestras de 100 ml.

= Cero coliformes totales en el 95% de las muestras de 100 ml, durante un
lapso de 12 meses, en sistemas de agua potable grandes.

» Cero E.coli fecal o termorresistente y 3 coliformes totales en una muestra
ocasional, no en muestras consecutivas en sistemas de agua entubada sin
tratamiento.

= En sistemas de no entubada, pozos, vertientes, aguas lluvias, etc., la guia de
Coli fecal 6 termorresistente es cero y para coliformes es 10 coliformes
totales, esto no debe ocurrir en forma repetida; si es frecuente y no se puede
mejorar la proteccién sanitaria, habra que buscar otra fuente, si fuera posible.

e) Método de analisis bacteriolégico del agua.

Los principales métodos utilizados para aislar los microorganismos indicadores
presentes en el agua, son el método de filtracion por membrana(fm), el de tubos
multiples (tm) o el método del nUmero mas probable(nmp) asi como las pruebas
de presencia o ausencia.

e.1. Método de filtracién por membrana.

Se introduce asépticamente un volumen minimo de 10 ml de la muestra (o
dilusién de la muestra) en un aparato de filtracion esterilizado o debidamente
desinfectado que contiene un filtro de membrana esterilizado (tamafo nominal
del poro, 0.2 6 0.45 micrémetros). Se aplica el vacio y la muestra pasa a través
del filtro de membrana.

Todos los microorganismos indicadores quedan retenidos en la superficie o en
el interior del filtro, que se transfiere luego a un medio de cultivo selectivo
adecuado en un platillo de Petri.i Después de un periodo de reanimacién
durante el cual las bacterias se aclimatan a las nuevas condiciones el platillo de
Petri, se introduce a una incubadora a la temperatura selectiva apropiada, donde
se incuba durante el tiempo adecuado para permitir la reproduccion de los
microorganismos indicadores. Se forman colonias visualmente identificables, se
procede a su recuento y los resultados se expresan en numero de unidades
formadoras de colonia (UFC) por 100 ml de la muestra original.

Esta técnica no es apropiada para las aguas con nivel de turbiedad capaz de
taponar el filtro antes de que haya pasado a través del mismo un volumen de
agua suficiente. Cuando es necesario operar con muestras de pequefo
volumen (menos de 10 ml), debe utilizarse un volumen adecuado de diluyente
esterilizado para dispersar la muestra antes de su filtracion, y asegurarse de que
pase de manera uniforme y regular a través de toda la superficie del filtro de
membrana. En algunos paises como el nuestro, los filtros de membrana pueden
resultar costosos debido a la adquisicion de éstos en el exterior.®
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e.2. Métodos de tubos multiples:

Es designado también con el nombre de método del numero mas probable
(nmp) porque a diferencia del anterior, esta basado en una evaluacion indirecta
de la densidad microbiana en la muestra de agua con referencia a los cuadros
estadisticos para determinar el numero mas probable de microorganismos
presentes en la muestra original. Este método es indispensable para el analisis
de muestras muy turbias, que no se pueden analizar por el método de filtraciéon
por membrana.

La técnica se aplica extensamente en los analisis de agua para beber, pero su
aplicacién lleva mucho tiempo y requiere mas equipo, vidrio de laboratorio y
otros materiales consumibles que la filtracion por membrana. Por otra parte,
este método puede ser mas preciso que el anterior.

Se basa en el analisis por separado de varios volumenes de la misma muestra.
Cada volumen se mezcla con un medio de cultivo y se encuba. La
concentracion de microorganismos en la muestra original puede estimarse luego
a partir de los diversos resultados positivos (numero de tubos de cada serie de
volumenes que muestren crecimiento) mediante los cuadros estadisticos que
dan el numero mas probable por 100 ml de la muestra original.

La combinacion de volumenes de la muestra que se analizaran, se decide segun
el tipo de agua de la muestra o el grado de contaminacién conocido. Cabe
utilizar diferentes combinaciones, cuadros, volumenes y diluciones.

Se anaden asépticamente volumenes de agua apropiados a tubos u otros
recipientes que contengan un medio nutriente esterilizado de una concentracion
tal que se consiga que la mezcla corresponda a un medio de potencia unica. El
tubo debe contener ademas un pequefio tubo de vidrio invertido (tubo de
durham) para facilitar la deteccién de la produccién de gas.

El crecimiento en el medio viene confirmado por una turbiedad visible y/o un

cambio de color. Los tubos se encuban sin previa reanimacion, y se toma nota

del numero de reacciones positivas al cabo de 24 a 48 horas, segun el tipo de
i (8)

analisis.(
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e.3. Pruebas de presencia o ausencia:

Las pruebas de presencia — ausencia, pueden ser apropiadas para la vigilancia
del agua potable de buena calidad, cuando se sabe que los resultados positivos
son raros. No son pruebas cuantitativas, y como su nombre indica, solo revelan
la presencia o ausencia del indicador buscado.

Estos resultados son de muy poca utilidad en los paises o las situaciones en
que la contaminacién es comun, en tales casos, los analisis se practican para
determinar el grado de contaminacién y no para averiguar si hay o no hay
contaminacion.

Asi pues, la practica de las pruebas de presencia — ausencia no se recomiendan
para el andlisis de las aguas de superficie de los abastecimientos para
pequefias comunidades no tratadas, ni para abastecimientos de agua mas
importantes en los que puede haber dificultades ocasionales de funcionamiento
y mantenimiento.

f) Comparacion entre los métodos de analisis para detectar coliformes

fecales.
Método del nimero mas probable Método de filtraciéon por membrana
| Mas lento, requiere 48 horas. Mas rapido, resultados en 18 horas
Mas mano de obra. Menos mano de obra -
Mas medic de cultivo Menos medio de cultivo
 Requiere mas material de vidrio Requiere menos material de vidrio
Mas sensible. B | Menos sensible o
Poca precision, obtenido por aproximacion Resultados obtenidos directamente por
estadistica. recuento de colonias(gran precision).
Dificilmente adaptable para terreno. Facilmente adaptables para su empleo.
Aplicable a todos los tipos de agua No aplicable a las aguas turbias.
Consumibles faciles de obtener en la mayoria de los | Consumibles costosos en algunos paises.
paises
En algunas circunstancias puede rendir una mejor
recuperacion de los microorganismos estresados o
daiados.

g) Desinfeccion del agua con procesos fisicos.

Se desinfecta el agua para destruir los microbios o parasitos que se encuentran
en ella y que pueden causar enfermedades a los pobladores. El agua se puede
desinfectar mediante calor o radiacion solar.
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g.1. Hervido:

Este es un método eficaz porque las bacterias, virus, esporas, quistes o
cercarias, mueren o se inactivan cuando el agua alcanza su punto de ebullicion
(90 6 100 grados centigrados). El agua se hierve en un recipiente durante tres
minutos. Es una buena practica almacenar el agua en el recipiente en que se
hirvi6. Si es necesario el almacenamiento del agua hervida en un recipiente
casero, es importante que éste sea desinfectado antes de transferir el agua.

El hervir el agua contiene algunas desventajas, la mas importante es que no
proporciona proteccion contra la recontaminacién. Esto significa que después
de hervirse el agua hay que tener mucho cuidado con la posible
recontaminacion causada por las manos, los utensilios, los recipientes de
almacenamiento contaminados, y hasta contaminantes transportados por el aire.
Otra desventaja es que al hervir el agua se necesita combustible, sea lefia,
carbodn, gas o electricidad. Se requiere aproximadamente 1 kg. de madera para
hervir un litro de agua.®

g.2. Radiacioén solar:

En éste proceso, el agente de desinfeccion son los rayos ultravioleta de la
radiacion solar. Se emplea cuando no hay otros medios al alcance, pues, su
efectividad no es total. Los rayos ultravioleta pueden destruir el 70% de las
bacterias. Para que pueda actuar la radiacién solar, el agua se deja en
recipientes o depdsitos transparentes plasticos o de vidrio. Estos depésitos se
ubican en un plano inclinado, de manera que el agua pueda recibir
adecuadamente los rayos solares.

g.3. Uso de filtros caseros:

El filtro casero es una tecnologia que se utiliza en sistemas colectivos o
domiciliares de almacenamiento de agua. Si se utiliza adecuadamente puede
eliminar mas del 99% de las bacterias peligrosas para la salud presentes en el
agua. En Nicaragua, el Ministerio de Salud esta distribuyendo recipientes vy
accesorios para que las familias de mayor riesgo de contraer enfermedades,
como el colera utilicen la filtracidn casera para proteger su salud.®
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g.4. Existen varios tipos de filtro:

g.4.1 Filtro de arena:

La caracteristica mas interesante del filtrado lento con arena es que la
depuracion del liquido que entra en el filtro se efectia por medios
microbiologicos. En la superficie del lecho del filtro se forma una alfombra fina y
viscosa llamada schmutzdecke o piel de filtro, que es de indole principalmente
organica y sumamente activa biolégicamente.

Los microorganismos presentes en el agua que entra quedan atrapados en la
schmutzdecke y son digeridos por ésta, con lo que su numero se reduce
considerablemente. El agua baja por el filtro pasando por una zona
biolégicamente activa, las particulas finas quedan atrapadas encima de los
granos de arena, donde los microorganismos consumen el material organico,
incluidos los gérmenes patégenos contenidos en el agua que entra, y se
devoran unos a otros (predacion). En conjunto, el resultado de todo ello es una
reduccion considerable del numerg de bacterias indicadoras y de
microorganismos patdgenos en el agua.®

Después de una operacion limpieza del filtro de arena lento, la piel del filtro tarda
algun tiempo en formarse de nuevo, si el agua entra rica en nutrientes puede
tardarse algunos pocos dias, pero el plazo puede prolongarse varias semanas si
el contenido de nutrientes es bajo. Durante éste tiempo debe dejarse que el
agua siga pasando por el filtro, pero en principio no debera suministrarse a los
consumidores. Nunca se debe permitir que se sequen durante el proceso de
filtrado. La turbiedad del agua cruda no debe exceder de 60 UNT durante mas
de unas pocas horas, porque se produciria rapidamente un taponado del filtro
con la consiguiente ineficiencia del filtrado.®

El filtro de arena consta de seis partes principales:

1. El recipiente: Es un balde plastico de aproximadamente 30 centimetros de
ancho, con 60 cms de alto (también se puede hacer de concreto). Esta
rotulado como uso exclusivo para filtro casero y tiene sefialados tres niveles
que indican la altura de cada una de las capas de material filtrante. Ademas
presenta una perforacion en la pared de la salida de la tuberia de drenaje.

2. La tuberia de captacién y drenaje que es de PVC de 0.5 pulgada de
diametro. Consiste en tres secciones del tubo; la primera seccion presenta
nueve perforaciones que deben ubicarse al fondo del recipiente dentro de la
capa de gravilla; la segunda seccion es la que sube internamente hasta el
orificio o perforacion de salida del filtro; la tercera seccion es la que se ubica
fuera del recipiente teniendo una rosca con un empaque de color negro en
uno de los extremos, siendo este extremo el que debe conectarse con la
segunda seccion, de tal manera que el tubo de pvc atraviese el orificio
ubicado en la pared del recipiente. El agua saldra por el tubo por simple
derrame.
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3. La capa filtrante, consta de 10 cms de grava gruesa (piedra triturada de 2
pulgada) colocada en el fondo del recipiente, envolviendo el tubo de drenaje
y sobre ella una capa de 5 cms de arena gruesa, y al final una capa de 40 6
50 cms de espesor de arena fina procesada o de rio

4. El plato difusor, es una pana plastica con perforaciones en todo el fondo de
la pana para distribuir el agua sin filtrar uniformemente sobre la capa de
arena. El plato difusor descansa sobre tres soportes. La tapa del filtro, es la
tapa de plastico que acompafa al recipiente, se debe usar siempre que no
se esté llenando de agua el filtro, se debe mantener hermético, evitando la
introduccién de polvo, insectos y otros contaminantes.

5. La tapa del filtro, es la tapa de plastico que acompana al recipiente. se debe
usar siempre que no se esté llenando de agua el filtro, se debe mantener
hermético, evitando la introduccion de polvo, insectos y otros contaminantes

ELa tuberia de captacion y drenaje que es de PVC de 0.5 pulgada de
diametro. Consiste en tres secciones del tubo; la primera seccion presenta
nueve perforaciones que deben ubicarse al fondo del recipiente dentro de la
capa de gravilla; la segunda seccion es la que sube internamente hasta el
orificio o perforacion de salida del filtro; la tercera seccion es la que se ubica
fuera del recipiente teniendo una rosca con un empaque de color negro en
uno de los extremos, siendo éste extremo el que debe conectarse con la
segunda seccion de tal manera que el tubo de pvc atraviese el orificio
ubicado en la pared del recipiente. El agua saldra por el tubo por simple
derrame.

ELa capa filtrante consta de 10 cms de grava gruesa (piedra triturada de %
pulgada) colocada en el fondo del recipiente, envolviendo el tubo de drenaje
y sobre ella una capa de 5 cms de arena gruesa, y al final una capa de 40 6
50 cms de espesor de arena fina procesada o de rio.

EEI plato difusor es una pana plastica con perforaciones en todo el fondo de la
pana para distribuir el agua sin filtrar uniformemente sobre la capa de arena.
El plato difusor descansa sobre tres soportes.

9. La tapa del filtro, es la tapa de plastico que acompana al recipiente. se debe
usar siempre que no se esté llenando de agua el filtro, se debe mantener
hermético, evitando la introduccién de polvo, insectos y otros contaminantes.

10.Balde receptor que tiene que estar tapado, y es donde se acumula el agua
ya filtrada.
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g,4.2. Filtro de ceramica:

La mejor opcién es el filtro de arcilla torneado con incorporacion de arena y
aserrin de madera e impregnacion de plata coloidal, por lo que los esfuerzos de
la Investigacion se han centrado en diseiar y evaluar este sistema. En otras
palabras, el desarrollo tecnologico ha finalizado con el disefio, prueba y
comprobacién de un filtro fabricado por artesanos que incluyen en su
composicidén la incorporacion de arena y aserrin de madera a la arcilla, en
proporciones y granulometrias apropiadas, asi como la impregnacion de una
solucién de plata coloidal, siendo éste ultimo componente el unico que no se
fabrica en la region de Centro América y que cuya incidencia en el costo final de
fabricacion final del filtro era de dos ddlares estadounidenses (US$2.00). Sin
embargo, como se describe mas adelante, con el objeto de minimizar los costos,
el disefio original contemplaba una llave para servirse el agua, fabricada de
madera; posteriormente ésta fue sustituida por una llave plastica. Durante la
ejecucion del programa, y como resultado de la evaluacién de funcionamiento
realizada finalmente se comprob6 que una llave de bronce ofrecia los mejores
resultados.

El disefio ensayado y comprobado estd compuesto de tres elementos.

La unidad filtrante, que contiene los materiales incorporados a la arcilla, es decir
la arena, el aserrin y la plata coloidal. Es la unica que en su manufactura difiere
en algo de la tecnologia alfarero tradicional, pues los dos elementos siguientes
utilizan la tecnologia tradicional.

En base en los procedimientos indicados, el filtro puede ser fabricado en
cualquier centro artesanal alfarero; y se establece un proceso de control de
calidad durante su manufactura, se puede garantizar una efectividad de
potabilizacion de agua durante un afo, a una tasa de filtracion promedio de siete
(7) a diez (10) litros diarios, y a un costo por unidad entre US $20.00 y $22.00, a
una tasa de cambio de Q.5.75 por US$1.00), en una escala de produccion
mediana.

Al cabo de un afio de uso, la unidad filtrante debe ser sustituida o re-impregnada
con plata coloidal, y se pueden continuar usando los otros dos componentes, es
decir el recipiente colector y la tapadera; el costo de la sustitucién de la unidad
filtrante es la mitad del costo del filtro, es decir entre cincuenta y ocho y sesenta
y dos quetzales (entre US $10.00 y $11.00).

h) Desinfecciéon del agua por procesos quimicos.
Entre los procesos quimicos de desinfeccion del agua destacan: el yodo

elemental y la tintura de yodo. También, el cloro y sus compuestos como el
hipoclorito de sodio y el hipoclorito de calcio.
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h.1. Yodo

Es un desinfectante excelente para el agua. Es eficaz contra las bacterias, los
virus, los quistes de amebas y otros microorganismos de enfermedades
transmitidas por el agua. Sin embargo, su disponibilidad y uso han sido
limitados. Su costo es de 6 a 10 veces mayor que el cloro. El empleo de una
solucién del 2% de tintura de yodo es un medio practico para desinfectar agua
en pequefas cantidades.

Una dosificacién de dos gotas por litro puede ser suficiente para el agua clara.
Al igual que en el caso del cloro, la turbiedad puede interferir, si hay particulas
presentes éstas pueden proteger a los microorganismos. La filtracion como
tratamiento preliminar aumenta la efectividad. El agua turbia o muy
contaminada puede requerir dosis mayores y tiempos de contacto de mayor
duracion. Después de la aplicacidon del yodo, el agua debe mezclarse y dejarse
reposar durante 15 a 20 minutos.

En las pequeias dosis empleadas, el yodo no tiene efectos adversos sobre la
salud de las personas. Sin embargo, su empleo a largo plazo puede producir
algunas reacciones en un pequefo porcentaje de individuos sensibles. El agua
tratada con yodo es apropiado para el lavado de las hortalizas. Normalmente se
recomienda que se laven y se dejen reposar en una solucidn de cinco
miligramos por litro durante unos diez minutos.

h.2. Cloro.

El cloro no s6lo es uno de los desinfectantes mas efectivos para el agua potable,
sino también uno de los mas baratos. En agua clara, es muy eficaz contra las
bacterias relacionadas con enfermedades trasmitidas por el agua.

Sin embargo, es ineficaz contra virus y quistes de protozoos en las
dosificaciones. temperaturas y tiempos normalmente usados en la cloracion del
agua para fines potables. Para evitar estos y otros problemas, es importante
filtrar el agua antes de la desinfeccion.

El cloro se presenta en diferentes compuestos, entre ellos el hipoclorito de sodio
y el hipoclorito de calcio. Este ultimo se puede obtener en forma de polvo con
concentraciones de alrededor de un 20, 35, 65 6 70 por ciento de cloro y en
pastillas con una concentracién de cloro disponible de alrededor del 65 por
ciento.

El hipoclorito de sodio es un liquido que se puede obtener en concentraciones
de 3 a 5 por ciento y hasta 10 por ciento. Con una concentracion mayor de 10
por ciento es muy inestable. El hipoclorito de sodio comercial puede contener a
veces otras sustancias que podrian ser toxicas, en cuyo caso no debera
emplearse para desinfectar el agua de bebida. La forma mas sencilla de aplicar
cloro al agua es con pastilla o en soluciones.
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Para facilitar la operacion, se puede preparar una solucién madre que contenga
1% de cloro disponible y agregar cantidades proporcionales de un compuesto de
cloro a un volumen de agua dado. Después de la aplicacidon del hipoclorito, el
agua debe mezclarse bien y dejarse reposar 30 minutos para que el cloro entre
en contacto con los .microorganismos.

Es deseable la produccion local de los desinfectantes, como el hipoclorito de
sodio. Se produce con agua y sal comun (cloruro de sodio, NACL) que se
descompone a través del proceso llamado electrolisis.

Cuando no se cuenta con energia eléctrica, es posible usar energia solar para
lograr esta descomposicion. Se necesitan dos paneles fotovoltaicos, un tanque
de electrdlisis, un tanque de agua clara, bidones de almacenamiento, botellas
para la distribucién y otros implementos para la conduccion eléctrica y el manejo
general.

Esta producciéon de hipoclorito de sodio resulta barata y sencilla para muchas
comunidades.®

La preocupacion por los riesgos potenciales de cancer que puede asociarse con
exposiciones prolongadas al agua desinfectada se debe moderar, considerando
los beneficios que proporciona la desinfeccion del agua, especialmente en los
paises en desarrollo, en los que son grandes los riesgos de enfermedades
infecciosas. La desinfeccion puede ser la barrera final que frene la transmisién
de agentes patdégenos a través del agua. Sin embargo, no debe ser la Unica
barrera contra esta transmision, plantas de filtracién bien disefnadas y operadas
pueden lograr que la desinfeccién sea mas eficaz al eliminar la turbiedad y las
sustancias que requieren cloro, y reducir la contaminacidn microbioldgica.
Cuando la desinfecciéon es parte de un enfoque de multibarreras y no se confia
tanto en ella, se pueden emplear menores concentraciones de cloro con lo que
disminuiran los niveles de los subproductos clorados que se generen.(‘”
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VIl. DISENO METODOLOGICO

a. Tipo de estudio:
El presente estudio es descriptivo, longitudinal, en dos grupos.
El estudio se desarrollé en los ocho municipios del departamento de Jinotega,
durante el periodo de septiembre a noviembre del afio 2000.

b. Area geografica:
Lo constituyen 55 comunidades del Silais Jinotega beneficiadas con filtros
caseros.

c. Universo:
Lo constituyen 12,510 familias beneficiadas con filtros caseros suministrados por

el Ministerio de Salud y diversos proyectos que apoyan este departamento en
las 55 comunidades.

d. Tipo de muestreo:
Aleatorio estratificado. Se realizaron ocho estratos que corresponden a cada
municipio del SILAIS Jinotega.

La muestra:
La muestra estuvo representada por los ocho municipios del Departamento y de

cada estrato se extrajo una muestra equivalente a la existencia de filtros,
correspondiente a:

Municipio Filtros existentes Musstra de Filtros % de la m.uf:s.tra
) por municipio

Jinotega 2000 165 33

Wiwili 4000 100 20

Cua 1850 0 18

o e e 5
Pantasma 790 40 3

Yali 38 5 1
Concordia ' 30 5 I o
San Rafael - 35 5 ] -
Total 11993 500 100

Corresponden a 500 familias beneficiadas con filtros caseros donde se extrajo
una muestra de agua para analisis bacterioldgico a procesarse en la sede del
SILAIS. Para la seleccidon de ésta muestra, se estimé un nivel de confianza del
95%, una prevalencia del 30%, y una precisién de 0.05.

e. Unidad de analisis:
Son las familias beneficiadas con filtros caseros durante los afios 1999 y 2000,

perteneciente a una de las 55 comunidades seleccionadas de los ocho
municipios del SILAIS de Jinotega.
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f. Criterios de inclusion para la seleccion de la muestra:

= Haber pertenecido a cualquiera de las 55 comunidades seleccionadas dentro
del departamento de Jinotega.

» Familias que fueron beneficiadas por alguno de los proyectos (OPS, AID,
PCI, M DE) que distribuy®¢ filtros caseros en Jinotega, entre los afios 1999 y
2000.

» Haber estado utilizando actualmente el filtro casero

= Haber estado de acuerdo en participar en el estudio.

g. Técnicas de muestreo para el analisis bacteriolégico del estudio:

Se conformd un equipo de trabajo integrado por técnicos en higiene y las
investigadoras. En la distribucion se defini6 que cada miembro del equipo
analizara 100 filtros, tomando tres muestras por filtro:

» La primera antes de filtrar,

» La segunda después de filtrar y

» Latercera después de la cloracion.

Las muestras fueron recolectadas en bolsas estériles, transportadas en termos y
llevadas antes de 4 horas al laboratorio Tecnolab en Jinotega, donde se
analizaron dichas muestras por técnicos en laboratorio especializados en
analisis bacterioldgico del agua.

h. Tipo de analisis bacteriolégico a realizar:
Se realizaron analisis de:
= coliformes fecales,
= coliformes totales y
= presencia de con los métodos de filtracién por membrana.

i. Variables de estudio:

La definicion de las variables se correspondido a cada objetivo especifico del
estudio.

Para el objetivo especifico numero 1 se analizaron:
= Comunidades.

= Tipos de filtro

» Nivel de contaminacién antes de filtrar

» Nivel de contaminacién después de filtrar.

» Comportamiento epidemiolégico de EDA.

Para el objetivo especifico numero 2 se analizaron:

» Uso adecuado por parte miembros de la familia.

» Nivel de escolaridad del miembro de la familia que fue capacitado.
» Capacitacion adecuada al uso del filtro

= Aceptaciéon de la importancia del filtro de los miembros de la familia
= Mantenimiento del filtro por parte de la persona capacitada.
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Para el objetivo especifico numero 3 se analizaron:

= Uso del cloro como complemento

= Nivel de cloro libre residual

= Nivel de contaminacién agua postfiltrada y clorada.

Para el objetivo especifico numero 4 se analizaron:
= Casos diarrea comunidad antes de uso de filtro
= Casos diarrea comunidad después de uso de filtro

Para el objetivo especifico numero 5 se analizaron:
= (Casos diarrea comunidad antes de uso de filtro
= Casos diarrea comunidad después de uso de filtro

Operacionalizacion de las variables:

VARIABLE DEFINICION INDICADOR VALOR Escala
“Nominacion de Iz » G o ¢
NomiBoade 1 mmnid.u.dc nb('iu la Nl)n'lhl'!..il.(';l'li;l)..ldﬂ dl-u ;a _
. c P {1 w 1 ~, . ] » ; NTE \-i
eenmnfiel: nidad objeto comunidad objeto de la Cualquicra
de la investigacion.”™ | investigacion
“dilerentes modelos | “tipo de filtro que se encuentra Corami
l'ipo de filtro: de filtros caseros disponible en la casa AT:"“““
e . a5 Arena
utilizados seleccionada.
Rio
" "ﬁ.,l‘l'l‘i“ ._-\.‘ iento de b}
N ~fuentede ente de abastecimiento del l‘n.m
rigen del agua de abastecimicnto del | 22u8 de consumo que el Criguet
< o
Consumo: 3 :nirevistado refiere es el lug: Agua ¢ ad:
agun.d¢ CONSINNO ¢ ad refierc es LI.I‘ug_dr Agua entubada
de donde obtiene ¢l agua lago
Lluvia
Analfabeta
Nivel de escolaridad | _ vl A 8 | Mival reti th“f IFCI-"
dol ustiagios vel de educacion | Nive |_|,It.ridu porel w‘unhn_‘
del jefe de familia entrevistado. Primaria
incompleta
Otro
Demasiados ALTO
Nivel d coliformes
ivel de “presencia de _— . fecales par: 2
ontaminacion antes | coliformes fi .| Cantidad de coliformes S para MEDIO
contaminacion antes | coliformes fecales e g contar(DPC)
e : referida en el analisis de Ce .
de filtrar: en el agua antes de . Entre 50 a 10 BAIO
i laboratorio, = ’
ser filtrada UFC
menor de 10
— S— - — — l | I-‘(‘
Demasiados
coliformes ALTO
St fecales para
i presencia de _— - i . .
Nivel de T ——— Cantidad de coliformes contar (DPC') MEDIO
e . e B o « D » . Fyr ® -
contaminacion en el agua despuds referida en el andlisis de Entre 50 a 10
después de filtrar: e laboratori IFC
P de ser filtrada lorio. UFC BAJO
Menor de 10
UFC
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VARIABLE

DEFINICION INDICADOR VALOR )
Escala
“Cumplimiento de los
criterios téenicos de tener
tapa. capas de arena
Uso adecuado: adecuada. uso exclusivo Grado de cumplimiento observado | Sl
para el agua. ¢n caso de al momento de la encuesta. NO.
filtro de ceramica
impregnacion de plata
adecuada.”
* conocimiento de
- . ventajas. como funciona . -
Nivel de conocimientos _ yas. cor Grado de conocimiento sobre Adecuado
e - y mantenimiento que debe | - . .
sobre uso del filtro T e filtro reflejado en la entrevista. Inadecuado
darle al filtro.
Recibio Capacitacion * charlas recibidas antes o -
L ap © L Numero de charlas referidas por el | Si
previa: al momento de recibir ¢l . :
- . | entrevistado. No
filtro por personal de salud
., - ~ muestras de rechazo al Senales de rechazo manifestados Si
Aceptacion del filtro: R ) S ©
uso del filtro en la entrevista, No
~ mantenimiento que se
Mantenimiento del filtro: | realiza segan las normas Segun lo referido por el Si
técnicas.” entrevistado. No
“utilizacién de cloro en ¢l - . Si
Uso de cloro agua” Referido por el entrevistado. No
¢
A veces

Nivel de cloro libre
residual

 pardmetro resultado de la
medicidn de cloro con
clorimetro™ CLR

Resultado de la lectura del
clorimetro en la muestra de agua
postliltrada.

Menor de 0.5 ppm
Entre 0.5 a L5 ppm
Mas de 1.5 ppm

Casos diarrea comunidad
antes de uso de filtro

“casos de diarreas
reportados al MINSA 3
meses antes del uso de
filtro™

Casos reportados en archivos del
MINSA

Tasa
Riesgo Relativo
Riesgo Atribuible

Casos diarrea comunidad
después de uso de filtro

“casos de diarreas
reportados al MINSA 3
meses antes del uso de
filtro™

Casos reportados en archivos del
MINSA

Tasa por 1000
Riesgo Relativo
Riesgo Atribuible

k. Instrumentos de recoleccion de la informacion:

Para la recoleccion de la informacion se definieron dos aspectos: el primero
cuantitativo equivalente a la evaluacion del impacto del filtro en la calidad del
agua a través de analisis de laboratorio y levantamiento de encuesta.

Se recolectaran datos en ficha de recoleccion de datos al momento de tomar las
muestras, la cual se anexa (ver en anexo instrumento No.1), siendo recolectada
por el grupo de investigadores y personal de apoyo. El instrumento se validé en
una muestra previa realizada en el municipio de Jinotega.
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El segundo componente, corresponde a los aspectos cualitativos del estudio se
aplicara técnica de grupo focal (ver en anexo instrumento No.2) a 10 usuarios de
proyecto de filtros caseros y promotores comunitarios de los lugares
beneficiados.

I. Técnicas de analisis de la informacion:

El procesamiento de la informacion se realizé mediante el programa Excell. El
texto y tablas se utilizo el procesador de texto (Word). Para analisis de datos se
utilizaron frecuencias simples, porcentajes, ademas se realizaron cruces de las
variables importantes y calculo de tasas segun poblacion estimada de las
comunidades. También, se utilizaron estadisticas descriptivas, las cuales fueron
presentadas en tablas.
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Vill. RESULTADOS

Aspectos generales.

Al realizar el presente estudio, uno de nuestros principales problemas fue el

poder trasladarnos a todos los municipios del departamento, por lo que inicialmente
tuvimos que solicitar el apoyo de los higienistas de los municipios, se capacitaron
para la toma de muestras de agua, llenado de las encuestas, monitoreo de filtros en
las comunidades beneficiadas, ésta estrategia nos facilité agilizar la recoleccion de la
informacion para su procesamiento y analisis oportuno, luego para los analisis de las
muestras recolectadas fuimos apoyadas por el laboratorio de referencia
departamental en el analisis de las muestras.
Otro de los problemas encontrados fue en los municipios de San Rafael, Yali, y
Pantasma, donde se distribuyeron filtros de ceramica unicamente a los promotores
de Salud, y la poblacién desconocia sobre el uso del cloro después de filtrar, lo que
disminuyo el porcentaje en estas variables.

1. De las 500 familias estudiadas el 33% corresponden al municipio de Jinotega.
el 20% al municipio de Wiwili, 18% al Cua, 18% a Bocay, 8% a Pantasma, y
1% a cada uno de los municipios de Yali, San Rafael y La Concordia
respectivamente (ver en Anexos tabla No.1).

2. EI 89% de los filtros estudiados corresponden a filtros de arena que representa
el 3.9% del total de filtros de arena existentes en todo el departamento. El otro
11% de los filtros, corresponden a filtros de ceramica, que representan al 6%
del total de filtros de este tipo (ver en Anexos tabla No.2 y No.3).

3. El 89% de los filtros estudiados fueron donados por AID y distribuidos por el
MINSA, el 8% fueron donados y distribuidos por Médicos del Mundo y el 3%
fueron donados y distribuidos por el Proyecto de Concertacién Internacional
(ver en Anexos tabla No.4).

4. El porcentaje de uso de filtros caseros utilizado por las familias estudiadas fue
del 74%, siendo a nivel de municipios de: Jinotega 67.8%, El Cua 57%, Wiwili
88.4%, Bocay 68.2%, Pantasma 95%, SRN 100%, Concordia 100% y Yali
100% (ver en Anexos grafico No.1).
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Eficacia del filtro en disminuir el nivel de Contaminacion del agua.

5. Para poder identificar la eficacia del filtro se determiné el grado de
contaminacion del agua existente en las comunidades antes de ser filtrada.
Encontrando que el porcentaje de contaminacion del agua en las muestra del
estudio antes de ser filtrada fue del 100% en base a presencia de coliformes
fecales (UFC) que parametros en todos los municipios, tanto en filtros de
arena, como en de ceramica (ver en Anexos grafico No.2).

Sin embargo, los grados de contaminacion variaron al analizar los diferentes
municipios, encontrandose niveles de contaminacion alta en las muestras
analizadas antes de filtrarse de Pantasma, Wiwili y Jinotega. (ver en Anexos
grafico No.3).

Los niveles de contaminacion media y baja prevalecieron en el resto de
municipios: San Rafael, Concordia, Yali, y el Cua (ver en Anexos grafico
No.4).

Al desglosar los niveles de contaminacion por tipo de filtro, encontramos un
56.8% de contaminacién alta en el filtro de arena y un 67.2% en el de
ceramica. (ver en Anexos grafico No.5).

6. Se encontré un porcentaje de contaminacion después de ser filtrada de
52.24%, lo que equivale a un 47.8% de disminucién de la contaminacién del
agua con el uso del filtro. El nivel de contaminacion después de filtrar en los
filtros de ceramica fue del 54.47% y en filtros de arena el 52% (ver en Anexos
grafico No.6 y No.7).

El porcentaje de remocidon de bacterias en muestras altamente contaminadas
fue ligeramente mayor en el filtro de arena 93%, en relacion a la remocion en
los filtros de ceramica con 89.2% (ver en Anexos grafico No.8).

Al analizar por municipio encontramos los siguientes porcentajes de
contaminacion: San Rafael del Norte 80%, Yali 80%, La Concordia 20%,
Wiwili 61%, Bocay 28%, El Cua 52.2%, Jinotega 49% y Pantasma 52% (ver
en Anexos grafico No.9).

Uso de cloro para desinfeccion del agua.

7. Se encontro que el 42.6% de los usuarios de filtros caseros cloraban el agua
después de filtrar (ver en Anexos tabla No.6).
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Este porcentaje varia a nivel de municipio, siendo mas alto en el municipio de
Jinotega y mas bajo en el municipio de Wiwili, y completamente nulo en los
municipios de Pantasma, San Rafael del Norte, Yali y La Concordia (ver en
Anexos grafico No. 10).

En las mediciones de Cloro Libre Residual (CLR) realizadas en los 213
usuarios que utilizaban el cloro para desinfectar el agua de consumo post
filtrada, se encontr6 como promedio 0.45 (CLR).

Segun los resultados de las 213 muestras bacteriologicas realizadas en los
usuarios que cloraban el agua, encontramos un porcentaje de contaminacion
de 15.4%. (ver en Anexos tabla No.6).

Capacitacion previa sobre uso del filtro.

8. Encontramos que la mayoria de los usuarios recibieron capacitacién previa
antes de ser beneficiados con el filtro en su comunidad, siendo el porcentaje
del 83.4% (ver en Anexos grafico No. 12).

Cuando analizamos el nivel de conocimiento del filtro encontramos que solo el
51.6% tenia un conocimiento aceptable sobre ventajas del uso del filtro y
mantenimiento del mismo, lo cual se relaciona con el porcentaje de
contaminacion encontrado. Esto representa un 61.8% de los usuarios
capacitados (ver en Anexos tabla No.7).

A nivel de municipio el que mayor nivel de conocimientos adecuados obtuvo
fue El Cua y el mas bajo fue Wiwili. En el caso de los municipios de San
Rafael del Norte, Yali, Pantasma y La Concordia, no se considerd un
conocimiento adecuado debido a la falta de orientacion previa en uso de cloro,
y en cuidados durante la manipulacion (ver en Anexos grafico No. 12).

Nivel de escolaridad de los usuarios de filtros caseros.

9. Encontramos que el 34.6% de los usuarios de filtros caseros son analfabetos,
el 8.6% alfabetos y el 26% han cursado la primaria o mas. El porcentaje mas
alto de analfabetismo la presenta el municipio de Wiwili con el 43% y el menor
los municipios de San Rafael del Norte, La Concordia y Yali (ver en Anexos
tabla No. 8).
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Comparativo de casos de Diarrea en localidades que usan filtros caseros.

10.Segun los resultados encontrados en el presente estudio en localidades que
usaron filtros comparando resultados tres meses antes de haber recibido y
tres meses después de entregados, se observd una significativa disminucion
de un 35% de casos de diarrea a nivel del SILAIS, observando el impacto en
mayor porcentaje en el municipio de Jinotega y Wiwili (ver en Anexos tabla
No.9). Para determinar la asociacion entre la prevalencia de diarrea y el uso
de filtro calculamos el riesgo relativo determinando 1.50 de RR (1.4-1.6),
riesgo atribuible 0.68, valor de p 0.00000 (Ver tabla No.14)

Encontramos que en las comunidades donde no se utilizan filtros caseros la
incidencia de casos de diarrea aumenté comparandolo con comunidades que
si los utilizan, a nivel de SILAIS hubo un incremento de un 7% (ver en Anexos
tabla No.10). Para medir esta asociaciéon también calculamos el riesgo
relativo encontrando que fue de 1.54 (1.42- 1.67), riesgo atribuible 0.73, valor
de p: 0.000000 (Ver tabla No.13)

Encontramos en los resultados comparando las tasas de diarrea en
localidades que usan filtros caseros antes y después del uso del filtro, hubo
una disminucion significativa de un 35% a nivel del SILAIS, siendo los
Municipios con mayor disminucion Pantasma, Jinotega, Wiwili (ver en Anexos
tabla No.11).

Se pudo observar en los resultados comparando las tasas de diarrea en
localidades que no usan filtros caseros antes y después del uso del filtro un
incremento de un 7% a nivel del SILAIS, observandose este incremento en los
Municipios de Pantasma, El Cua, Bocay, Wiwili (Ver en Anexos tabla No. 12).

11. Se realizaron dos grupos focales, uno en el local de la Escuela el Naranjo y
otro en la Escuela del Horno con una participacion de 16 usuarios de filtros
caseros de las comunidades de El Naranjo, La Pita el Horno, El horno, El
Hatillo y Jocomico, obteniendo los siguientes resultados:

» Se detectd a través de las intervenciones de los participantes que los
usuarios conocen la importancia del filtro casero, ya que lo relacionan con
la prevencion de enfermedades. Lo expresaron en frases como: "evitan
enfermedades transmitidas por el agua", "que toman el agua limpia", "ya
que el agua tiene bacterias, filtrandola, evitan que los nifios se enfermen

de diarrea".

» Los usuarios consideran como beneficios: que pueden mantener el agua
clorada con el filtro.
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Segun las intervenciones, podemos decir que los usuarios tienen la
percepcion que la mayoria de la poblacion usa el filtro casero en sus
comunidades, " algunos consideran que solo el 50% lo utilizan", "que el
abastecimiento de agua entubada en la comunidad ha disminuido el uso
de filtro

Siempre se asocia con la prevencion de las diarreas.

Entre las causas que los usuarios atribuyen a la no utilizacién de los filtros
tenemos:

- el agua agarra mal sabor y mal gusto.

- cada 8 dias tienen que lavar la arena y se vuelve a descomponer.

- el agua sale amarilla por la arena.

- falta de arena negra para instalar.

- no saben los beneficios del filtro y por eso no lo usan.

Hubo una concordancia en que si se recibié capacitacion previa 8 dias
antes de la entrega de filtro, en algunos por personal de salud y otros por
brigadistas, el mensaje fue comprendido, que se entendié todo el mensaje,
hubo demostraciones de cdmo se arma el filtro, todo el mensaje se
comprendio y quedo claro.

La mayoria de los usuarios consideran que en su comunidad la poblacién
casi no usa el cloro, no se usa porque hace dafo y se siente el agua
distinta, que se obtiene en la casa base pero que la poblacion no lo utiliza,
"lo utilizamos pero no frecuentemente, pero si para clorar el agua", lo usan,
pero en la comida sienten el sabor a cloro.

Los usuarios consideran como principales causas de no utilizacién del
cloro:

- no estan acostumbradas al cloro.

- por que no le gusta a los nifios y algunos adultos.

- les hace dafo.
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DISCUSION DE LOS RESULTADOS
Uso de filtro.

El porcentaje de uso de filtros es mayor con el filtro de ceramica que con el de arena,
ya que hay una mayor aceptacion dada la facilidad del manejo del filtro de ceramica,
la comodidad que brinda al usuario, la tradicion del uso de éste tipo de materiales
para almacenamiento del agua a nivel campesino, y por otra parte la probabilidad de
utilizar para diferentes usos los recipientes de plastico mientras que el de ceramica
es mas delicado, la falta de materia prima y dificultades para el mantenimiento
sistematico del filtro de plastico.

Por otra parte, el mayor porcentaje de uso de filtros en los municipios de Yali, San
Rafael y La Concordia se deben a que son brigadistas de salud y la muestra es
pequena.

Contaminacién del agua antes de ser filtrada.

El alto porcentaje de contaminacién del agua de consumo encontrado (antes de la
filtracion) coincide con otros resultados encontrados en aguas de Jinotega como
parte de la vigilancia de la calidad del agua que ejerce el Ministerio de Salud (1),
siendo lo esperado para éstas comunidades ya que fue una de las causas por las
que fueron seleccionadas para la distribucion de filtros caseros. Esto coincide con
que la mayoria de las fuentes de consumo en éstas comunidades son fuentes
superficiales (rios, criques) donde el fecalismo al aire libre y la posterior
contaminacion fecal por remocion es predominante.

El hecho de que los municipios de Pantasma, Jinotega y Wiwili fueron los que
tuvieron la mas alta contaminacion en ese momento se relaciona con el hecho que
dentro de las comunidades seleccionadas para el estudio en éstos municipios, se
encuentran las comunidades que se abastecen por agua de rio, tal es el caso del rio
coco en el sector de Jiquelite y Wiwili, y el lago de Apanas en el municipio de
Jinotega.

Cabe mencionar que el hecho de que en los municipios de San Rafael, La Concordia
y Yali presente niveles de contaminacidén s6lo media y baja se relaciona con que la
seleccién de la ubicacion de los filtros en éstos lugares no se realizd utilizando el
criterio de las comunidades de mayor incidencia de diarreas o contaminacién del
agua, sino que se distribuyeron homogéneamente en las comunidades beneficiando
a los promotores de salud para promover la estrategia en la comunidad.
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Al desglosar los niveles de contaminacion por tipo de filtro, encontramos que se
obtuvo un mayor porcentaje el nivel de contaminacién mas alto en las comunidades
beneficiadas con el filtro de ceramica que con el de arena. Esto se relaciona con los
porcentajes de mayor contaminacion encontrados en el sector de Jiquelite y a la
menor cantidad de filtros de ceramica instalados.

En relacion al muestreo bacteriologico, podemos observar en el presente analisis
que al realizar el muestreo encontramos un 58% de muestras con alto indice de
contaminacion, un 32% de indices medio de contaminacion, y un 6.6% de indices
bajos de contaminacion, de los cuales Pantasma, Wiwili, Jinotega son los que
presentan los mayores indices de contaminacion.

Contaminacién después de filtrar el agua.

Sin embargo, aunque no haya desaparecido por completo la contaminacién del
agua, se observa una disminucion significativa en los grados de mayor
contaminacion. Asi podemos ver una disminucién del 53.6% en las muestras que
tenian demasiados coliformes fecales para contar antes de filtrar 58% con los
resultados después de filtrar 4.4% y una disminucion del 17.6% en las muestras que
tenian entre 50 a 10 coliformes fecal es antes de filtrar (35%) en relacién a los
resultados después de filtrar (17.4%). En conclusién, observamos que mientras en
las muestras tomadas antes de filtrar la mayoria son altamente contaminadas, en las
muestras tomadas después de filtrar las muestras en su mayoria tienen niveles
menores de 10 coliformes fecales.

Este resultado podria ser importante en el impacto en la disminucion de las
enfermedades de transmision hidrica, ya que como sabemos, la ingesta de una
mayor cantidad de bacterias o parasitos aumenta la probabilidad de ocurrencia de
una enfermedad.

Al comparar el grado de contaminacion con los dos filtros en estudio, se observa una
mayor reduccién en el grado de contaminacién del filtro de arena, lo cual podria ser
resultado del tamafio de la muestra representativa para cada tipo de filtro (445 filtros
de arena vs. 55 filtros de ceramica).

El porcentaje de remocion de bacterias en muestras altamente contaminadas fue
ligeramente mayor en el filtro de arena en relacién a la remocion en los filtros de
ceramica lo cual ameritaria un estudio mas profundo.

Al analizar por municipio encontramos que en los municipios de san Rafael del norte
y Yali se obtuvo una menor eficacia del filtro en la remocién de bacterias. Esto tiene
relacion con el tipo de filtro distribuido y la capacitacién previa brindada a los
usuarios a como se analizara posteriormente.
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Uso de Cloro.

Cabe mencionar que esto fue producto de la orientacién brindada a través de la
capacitacién, donde se indicd que no era necesario clorar debido a que ya estaba el
agua filtrada y desinfectada por la plata coloidal con la que fueron impregnados los
filtros de ceramica. El cual todavia no es el nivel recomendado como 6ptimo para la
prevencion de el cdélera, siendo necesario fortalecer la educacion en las cantidades
necesarias de cloro, ya que también se observé una variacion en la administraciéon
de las dosis de cloro en el agua. A nivel de municipio, los promedios mas bajos de
cloro libre residual estan en El Cua y Bocay.

El grado de contaminacién encontrado después de filtrar, nos orienta a favor de la
importancia de promover el cloro para la desinfeccion del agua. El porcentaje de
contaminacion aun obtenido, tiene relacion con los niveles de cloro libre residual
encontrados, ya que donde se encontraron mas niveles de contaminacion es donde
el nivel de CLR era mas bajo.

Capacitacion.

Cabe mencionar que pese a que uno de los requisitos para la entrega del filtro era la
de recibir una capacitacion previa, en algunas ocasiones el que la recibié no fue el
usuario directo, sino el jefe de familia u otra persona que no multiplicé el
conocimiento. En el caso de los municipios de San Rafael, Yali y La Concordia,
asistieron el 100%, pero hay que recordar que eran promotores de salud.

El nivel de analfabetismo se relaciona con el porcentaje de contaminacion
encontrado al realizar una estratificacion de los grados de contaminacion y el uso del
cloro.

Comportamiento de la diarrea antes y después del uso de filtro.

Podemos decir que se observa un impacto positivo en la disminucion de la diarrea en
las comunidades donde se utiliza filtros caseros, en relacién a aquellas comunidades
donde no se utilizd, siendo de un 35% menos a nivel del SILAIS. Aunque no se
evaluo el mismo periodo en todos los municipios, ya que esto estuvo en
dependencia de la fecha en que fueron entregados los filtros, cabe mencionar que
fue un hecho relevante al considerar que el periodo evaluado, en forma general,
después de la entrega de filtros, fueron los meses en los que se esperaba mayor
numero de casos de diarrea. Este incremento esperado de casos fue palpable en
las comunidades que no usaron filtros, y no asi en las que usaron.

En el caso de Jinotega hay que mencionar el hecho de que se realiz6 una campana
preventiva en la mayoria de las localidades del municipio, fueron o no beneficiadas
por filtros y que tuvo su impacto también en la disminucion de las diarreas.
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En el caso de Wiwili, es notable que el periodo antes de la entrega de filtros, fue
recién pasado el huracan Mitch que afecto principalmente a éste municipio, y en ese
momento se incrementd la notificacion de casos de diarrea debido a una mayor
oferta de servicios, lo cual fue normalizandose posteriormente

Entre las limitantes de nuestro estudio, tenemos que reconocer el posible subregistro
en la notificacion de casos de diarrea antes y después de la utilizacion de filtros, que
pudiese subestimar los resultados encontrarlos debido a que la fuente de datos
principal fue la informaciéon del sistema de vigilancia epidemiolégica. Al mismo
tiempo, aunque las muestras fueron tomadas por personal entrenado previamente,
no descartamos la posibilidad de ocurrencia de sesgo en la toma y lectura de la
muestra.
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X. CONCLUSIONES

1. La eficacia de los filtros caseros en disminuir la contaminacion bacteriolégica
del agua en el presente estudio fue de 48% en filtros de Arena y 46% en filtros

de Ceramica.

2. La eficacia de los filtros caseros estd muy relacionada con una serie de
factores como son: capacitacion previa a los usuarios, capacitacion deficiente,
instalacion inadecuada del filtro, uso del filtro, mantenimiento del filtro, nivel de

escolaridad, aceptacién del tipo de filtro y factores culturales.

3. El uso de cloro en la poblacion estudiada fue del 65%, siendo nulo en los

filtros de ceramica.

4. El poco uso de cloro esta relacionado con el mal sabor, el miedo al cancery la

concepcion que no es necesaria después de filtrar.

5. El uso de cloro potencializa la eficacacia del filtro casero.

6. Las comunidades que no usan filtros presentan 50% mas posibilidades de

presentar diarrea que las comunidades que usan filtros caseros.

7. La eficacia de los filtros caseros en disminuir los casos de diarrea fue del 54%.

CIES-UNAN, Managua 36



Impacto de Filtros Caseros y Cloro en Jinotega

Xl. RECOMENDACIONES

A nivel de la comunidad:

1. Se debe continuar el uso de filtros caseros, ya que contribuyen a la
disminucion de los casos de diarrea en las localidades.

2. Se debe mantener la cloracion después de la filtracion para garantizar una
mejor calidad del agua.

3. Es necesario que los promotores comunitarios (brigadistas, parteras, col vol)
puedan promover y monitorear el uso de filtros en su localidad.

A nivel municipal:

1. Hacer mayor énfasis en las capacitaciones acerca de la importancia del uso
del cloro.

2. Mantener monitoreo de los filtros a nivel comunitario y el involucramiento de
los puestos de salud en esta actividad

3. Comprometer a usuarios de filtros a uso de bienes ofrecidos.
A nivel SILAIS:

1. Mantener una campafa de educacién y comunicacién permanente en la
promocioén del uso de filtros caseros.

2. Antes de iniciar cualquier proyecto de filtros, acompafar un proceso de
sensibilizacion, consulta y capacitacion teorico practica con la comunidad.

3. Promover el uso del filtro de ceramica con cloracién posterior, dada la
facilidad de manejo por el usuario.

4. Es necesario realizar un estudio de costo efectividad, donde se incluya el uso
de cloro.
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Tabla No.1

Impacto de Filtros Caseros y Cloro en Jinotega

Filtros estudiados por Municipios de Silais Jinotega de Septiembre a Noviembre del

ano 2000.

Municipio No %
Jinotega 165 33
Wiwili 100 20
Cua 90 18
Bocay 90 18
Pantasma 40 8
Yali 5 1
Concordia 5 1
San Rafael 3 1

_ Total 500 00

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio, Octubre 2000.

Tabla No.2

Comunidades estudiadas del Silais Jinotega, segun tipo de filtro, de Septiembre a
Noviembre del aino 2000.

Tipo Filtro Comunidades Muestra %o
Ceramica bl 23 20.7
Arena 189 32 17.0

Total 300 A5 18.3

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio, Octubre 2000.
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Tabla No.3
Muestras de agua recolectadas por tipo de filtro, en el Silais Jinotega de Septiembre
a Noviembre del afo 2000.

. No. |, % del
Tipo Total de Muestras Yo del total total de
Filtro filtros B de filtros

De agua muestras
Ceramica 893 55 6 11
Arena 11.300 445 3.9 89
Total 12193 500 4 100

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio, Octubre 2000.

Tabla No.4

Filtros estudiados en el Silais Jinotega, segun organismo donante, de Septiembre a
Noviembre del afio 2000.

Organismo No. Yo

AlD 445 89
Médicos del Mundo 40 8
PCI 15 3

Total 500 100

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio, Octubre 2000.
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Tabla No.5.

Categorias de contaminacion del agua encontradas en filtros estudiados del Silais
Jinotega de Septiembre a Noviembre del afio 2000.

Muestras Resultados de analisis )
Municipio por Bacteriologicos Filtro L('L?IO (_Ic

municipio Alto Medio Bajo Aoro
Jinotega ' 160 96 55 9 Arena  Altlo
Cua 90 43 38 9 Arena Alto
Bocay 90 48 3l 11 Arena Alto
Pantasma 45 35 10 Ceramica Nulo
Wiwili 100 03 35 2 Arena Bajo
San Rafael del Norte 5 2 3 Ceramica  Nulo
Concordia 5 2 2 I Ceramica Nulo
Yali 5 2 2 I Ceramica Nulo
Total 500 291 - 166 33

Fuente: Resultados de analisis bacterioldgicos en municipios estudiados, Octubre 2000.

Tabla No.6.

Uso de cloro por usuarios de filtros caseros estudiados en el Silais Jinotega de
Septiembre a Noviembre del afio 2000.

Tipo de filtro Usa Cloro

o St % No Yo
Arena 210 47 235 53
Ceramica B 0 0 33 1 00

_Total 210 42 290 58

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio, Octubre 2000.
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Tabla No.7.

Contaminacion de filtros de arena por municipio después de clorar en el Silais
Jinotega de Septiembre a Noviembre del afio 2000.

Contaminacion después de clorar

Municipio
Si Yo No Yo
Jinotega 3 5.1 93 94.9
Bocay 8 21.0 30 79.0
El Cua 5 14.0 29 86.0
Wiwili 5 15.1 28 84.9
Total 33 11.2 168 83.5

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio, Octubre 2000.

Tabla No.8.

Conocimientos del uso de filtros caseros estudiados por municipio, en el Silais
Jinotega de Septiembre a Noviembre del afo 2000.

Conocimiento adecuado.

I N | % __ No_ %
Jinotega 65 39 100 6l
Bocay 54 60 36 40
El Cua 90 100 0 0
Wiwili 49 49 51 51
SRN 0 0 5 100
Yali 0 0 5 100
Concordia 0 0 5 100
Pantasma O 0 40 100
Total 258 5.6 242 484

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio. Octubre 2000.
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Tabla No.9.

Nivel de escolaridad de los usuarios de filtros caseros estudiados en el Silais
Jinotega de Septiembre a Noviembre del afio 2000.

Municipio Analfabeta Alfabeto ~ Primaria
UmMePlo s % Si % Si %
.]II"IUtLEd 39 23 69 42 57 35
Bocay 36 40 49 54 5 d
El Cua 25 28 43 48 22 24
Wiwili 43 43 31 3 26 26
SRN 0 0 0 0 5 100
Yali 0 0 0 () 5 100
Pantasma 20 50 Il 28 9 23
Concordia o 0 1 20 4 80

Total 163  32.6 204_____-1(_]_8 133 26.6

Fuente: Entrevistas a familias de los municipios en estudio. Octubre 2000.

Tabla No.10

Comparacioén de casos diarrea en localidades que usan filtros caseros antes y
después del uso del filtro, en el Silais Jinotega de Septiembre a Noviembre del afio

2000.
Municini Casos 3 meses Casos 3 meses Yo
unicipio ,

. . antes  despues  disminucion
Jinotega 453 284 37.3%
Pantasma 142 110 23%
Cua 146 179 -23%
Bocay 203 162 20%
Wiwili 460 177 01%

SILAIS 1404 912 | =35%

Fuente: Datos epidemiologicos de municipio en estudlo Octubre 2000
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Tabla No.11

Comparacioén de casos diarrea en localidades que no usan filtros caseros antes y
después del uso de filtros, en el Silais Jinotega durante el aino 2000.

Municipio Casos 3 Casos 3 meses
. mesesantes  despu¢s
Jinotega 990 1065
Pantasma 415 657
Cua 420 559
Bocay 404 778
Wiwili 60 7Is
SILAIS 2839 7

Fuente: Datos Epidemiologicos de los municipios en estudio, Octubre 2000.

Tabla No.12

Comparacion de tasas de diarrea por 1000 hab. en localidades que usan filtros
caseros antes y después del uso del filtro, en el Silais Jinotega durante el aiho 2000.

Municipio Casos 3 Casos 3 meses
R ____meses antes después
Jinotega 24.7 15.5
2antasma 47 36.4
Cua Il 13.5
Bocay 14.2 1.3
_Wiwili 2.2 8
__ SILAIS 205 141

Fuente: Datos Epidemioldgicos de los municipios en estudio, Octubre 2000.
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Tabla No.13

Comparacion de tasas de diarrea por 1000 hab. en localidades que no usan filtros
caseros antes y después del uso del filtro en el Silais Jinotega durante el aiio 2000.

Municipio Casos 3 Casos 3 meses
| __ meses antes después
Jinotega 11 9.3
Pantasma 6.1 7.3
Cua 12.5 15.3
Bocay 8 14.8

Wiwili | 15.3 15.5
SILAIS 196 209

Fuente: Datos epidemiolégicos de los municipios en estudio, Octubre 2000.
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GRAFICOS
Grafico No.1

Porcentaje de uso de filtros caseros en los diferentes municipios estudiados del
SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre del afio 2000.
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Fuente: Resultados de Andlisis Bacterioldgico en filtros estudiados, Noviembre 2000.

Grafico No 2.

Grado de contaminacion fecal encontrada antes de ser filtrada en los filtros
estudiados del SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre del aiio 2000.
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Fuente: Resultados de Analisis Bacterioldgico en filtros estudiados, Noviembre 2000.
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Grafico No.3

Niveles de contaminacién del agua antes de ser filtrada, por municipios del SILAIS
Jinotega, de Septiembre a Noviembre del aii02000.
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Fuente: Resultados de Analisis Bacteriologico en filtros estudiados, Noviembre 2000.

Grafico No.4.

Porcentajes de niveles de contaminacion media y baja en los diferentes municipios
antes de filtrar. SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre del afno 2000
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Fuente: Resultados de Analisis Bacterioldgico en filtros estudiados, Noviembre 2000.
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Grafico No.5.

Niveles de contaminacion del agua antes de ser filtrada segun tipo de filtro en el
SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre del aiio 2000.

80 -

60 -

40 -

20 -
0 . I |
Alta Media Baja

O Ceramica [ Arena

Fuente: Resultados de Analisis Bacterioldgico en filtros estudiados, Noviembre 2000.

Grafico No.6.

Nivel de contaminacién antes y después de filtrar en el SILAIS Jinotega de
Septiembre a Noviembre del afio 2000.
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Fuente: Resultados de Analisis Bacteriologico en filtros estudiados. Noviembre 2000.
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Grafico No.7.

Nivel de contaminacién segun tipo de filtro encontrado después de filtrar en el
SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre 2000.
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Fuente: Resultados de Andlisis Bacteriologico en filtros estudiados, noviembre 2000.

Grafico No.8.

Porcentaje de contaminacién del agua encontrada después de ser filtrada en filtros
estudiados del SILAIS Jinotega, durante Septiembre a Noviembre del afio 2000.
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Fuente: Resultados de Andlisis Bacteriologico en filtros estudiados, noviembre 2000.
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Grafico No.9
Nivel de contaminacioén del agua post filtrada encontrada en los diferentes
rgounicipios del SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre del ano 2000.
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Fuente: Resultados de Andlisis Bacteriologico en filtros estudiados, noviembre 2000.

Grafico No. 10.

Porcentaje de uso de cloro
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Fuente: Resultados de Andlisis Bacteriologico en filtros estudiados, noviembre 2000.
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Grafico No 11

Promedios de CLR en agua postfiltradas en filtros caseros estudiados del SILAIS
Jinotega, de Septiembre a Noviembre del2000.
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Fuente: Resultados de Andlisis Bacterioldgico en filtros estudiados. Noviembre 2000.

Grafico 12

Porcentaje usuarios capacitados previamente en el uso de filtros caseros en el

SILAIS Jinotega, de Septiembre a Noviembre del aiio 2000.
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Fuente: Entrevistas a usuarios de filtros en municipios estudiados. noviembre 2000.
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Grafico 13.

Porcentaje de conocimiento adecuado en uso del filtro casero encontrado en SILAIS
Jinotega de Septiembre a Noviembre del ario 2000.
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Fuente: Entrevistas a usuarios de filtros caseros, noviembre 2000.

Grafico 14

Nivel de escolaridad en usuarios de filtros caseros en SILAIS Jinotega, de
Septiembre a Noviembre del afio 2000
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Fuente: Entrevistas a usuarios de filtros caseros, noviembre 2000.
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Grafico No.15

Comparacién de niveles de contaminacion bacteriolégica del agua antes de filtrar,
después de filtrar y con uso de cloro en el SILAIS Jinotega, de Septiembre a
Noviembre del afio 2000
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Fuente: Resultados de analisis bacteriologica en filtros estudiados, Noviembre 2000.
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Grafico No.16

Contaminacién del agua antes y después de ser filtrada en el SILAIS Jinotega, de
Septiembre a Noviembre del afio 2000
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Fuente: Resultados de analisis bacterioldgico en filtros estudiados, noviembre 2000.
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INSTRUMENTO NO.1.

XIV. ENCUESTA PARA REALIZAR EL ESTUDIO SOBRE USO DE
FILTROS CASEROS EN COMUNIDADES SELECCIONADAS DE LOS
MUNICIPIOS DEL DEPARTAMENTO DE JINOTEGA

Introduccidon: con ésta encuesta se estudiara el uso de filtros caseros en las
diferentes comunidades de los municipios del Departamento de Jinotega.

Estimado Sefior (a), buenos dias, le estamos solicitando su colaboracién para
llevar a cabo un estudio sobre el uso de filtros caseros, tanto de arena como de
ceramica que usted tiene en su vivienda y que fue propiciado por .............

Me permite realizarle unas preguntas?

1. DATOS GENERALES:

Nombre del jefe de familia.............oooommmiiiiiii e
Nombre de la comunidad...........ooooiiiiiiiiiii e
1Y/ T oo o[ 1R
Tipo de filtro: CeramicCa.............uvueiiiiiiiiieeee e

N

~N o o
®)
-3
Q
o
3.
o
3
o
Q
c
o
)
Q
o
>
o

. FACTORES ASOCIADOS AL USO DEL FILTRO:

1.  Estado actual del filtro: buen estado.......................
regular.............ccccoee. (especificar dafo)
mal estado...........c.cccc...... (especificar dano)

2 Usa filtra: Si............

No...........
3 Uso adecuado. Si............
No...........
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5.  Sabe cémo funciona el filtro. (explique con sus palabras)

6. Qué mantenimiento le brinda al filtro y cada cuanto (explique con sus
palabras)

8. Qué beneficios considera tiene el usar el filtro.
lll. CONTAMINACION DEL AGUA

% Muestra bacterioldgica antes de filtrar........................
Resultado....................

% Muestra bacterioldgica después de filtrar...................
Resultado...................

% Muestra bacteriologica después de filtrar y clorada..................
Resultado...................

++ Nivel de cloro libre residual........................
«* Nombre del encuestador........ooeieviiee e,

GraCias. ...oeu e,
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INSTRUMENTO NO.2.

XV. GUIA DE PREGUNTAS GRUPO FOCAL EN ESTUDIO SOBRE USO DE
FILTROS

iBuenos dias!!!l.  Bienvenidos. Nos gustaria conversaramos sobre algunos
aspectos que ustedes conocen sobre el uso de filtros caseros en nuestras
comunidades.

Me permite realizarle unas preguntas? Levantando la mano para dar sus
opiniones.

1. Consideran ustedes que tienen mucha importancia el uso de los filtros caseros?
2. Les gusta usar los filtros caseros?. Porqué?

3. Cuales son los principales factores que ustedes consideran importantes para
que no se utilicen los filtros caseros?

4. Consideran ustedes que hay necesidad de capacitar a los usuarios de los filtros
caseros?

5. Qué piensan ustedes del uso del cloro en el agua para el consumo en sus
hogares, y porqué no les gustara a algunas personas no usarlo?
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