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CAPITULO |
EL PROBLEMA
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El agua es un mineral indispensable para el desarrollo del ser humano y su
presencia se traduce en mejor calidad de vida, no habiendo desarrollo sustentable
sin su existencia, pues todos los actos humanos esta relacionados a ella. A pesar
del gran volumen hidrico existente en el planeta, poca cantidad de la misma es
aprovechable (2%) para el uso humano, generando esto un problema de escasez
y calidad de la misma, esto arrastra consecuencias ain mas graves como lo es el
aumento o proliferacion de enfermedades.

En Venezuela, el servicio de agua potable se dificulta en las areas urbanas
ya que los grandes procesos de desarrollo son un factor de incidencia directa, por
el incremento y descontrol, por que sobrepasan las capacidades de instalacion del
servicio de agua potable, por ello se realizan alternativas de solucién del
problema, creando proyectos comunitarios, siendo no tan viables por la cantidad
de tiempo que tardan y las grandes inversiones que hay que realizar.

En Carabobo la distribucién hidrica no es equitativa, aparte de las grandes
dificultades que se presentan por el poco aprovechamiento, sobre todo en las
areas de mayor concentracién poblacional.

En Naguanagua la falta de concientizacion y orientacion al respecto a la
formacion ciudadana ha generado un incremento en el indice de falta de filtros de
agua potable no solo en la casas sino también en las escuelas. Asi mismo origina
gue sus estudiantes incrementen la posibilidad de enfermar.

Entre las estas instituciones afectadas se encuentra la Escuela Basica
Nacional Barbula ubicada en la Vivienda Rural Barbula municipio Naguanagua la
cual ha sido victima de la falta ni filtros para que esa agua sea apta para el
consumo humano y considerando que esta institucion depende del Ministerio
Popular para la Educacion como todos los sectores de la zona de Carabobo para
el suministro del vital liquido, sumandole a estola falta de concientizacion de las
comunidades el buen uso del mismo se ven la carencia de filtro de agua potable,
por tanto deber del estado proporcionar los medios necesarios para solventar esta
situacion. Segun lo antes planteado y basandonos en la problemética mas
urgente de solventar en la escuela vale la pena preguntarnos ¢es necesario dotar
a la Escuela Basica Nacional del municipio Naguanagua-Edo Carabobo, de



tanques para almacenar agua? Por tanto se realizd el diagnostico comunitario el
cual arrojo las siguientes debilidades:

¢, Cudles son las condiciones actuales en que se encuentra el agua que es
consumida por los estudiantes de la Escuela Basica Nacional Barbula?

¢ Cuenta la institucién con un espacio fisico para la ubicacion de filtro de potable
agua?

¢ Habré posibilidad de dotaciones de filtros de agua potable en la Escuela Basica
Nacional Barbula?

De este modo proporcionar las condiciones favorables a la salud asi como la
promocion de la salud exige de la acciébn coordinada de todos los implicados,
gobierno, sectores sanitarios, autoridades locales, comunidad, sector privado,
industria y medios de comunicacion, las personas como individuos.

Uno de los instrumentos de la promocién de la salud es la accion preventiva,
mediante estudios de las comunidades para conocer su realidad y desde la
misma, buscar alternativas de solucion para aminorar las problematicas, que
aborda ademas de la transmision de la informacion, el fomento de la motivacion,
las habilidades personales y la autoestima, necesarias para adoptar medidas
destinadas a mejorar la salud.



OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

OBJETIVO GENERAL:

Diagnosticar las condiciones de salud de los alumnos por el consumo de agua no
potable, en la Escuela Basica Nacional Barbula ubicada en la Vivienda Rural de

Barbula.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Diagnosticar las condiciones de salud de los alumnos en la Escuela Basica
Nacional Barbula ubicada en la Vivienda Rural de Barbula. Naguanagua
Edo Carabobo.

¢ Identificar la morbilidad que ocasiona el consumir agua no potable a los

alumnos de la Escuela Basica Nacional Barbula.

e Identificar el ausentismo escolar por causa de la morbilidad hidrica a los
alumnos de la Escuela Basica Nacional Béarbula.



JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

El agua es tan importante para nuestra salud como las proteinas o las
vitaminas. Se puede vivir meses sin alimento, pero solo se sobrevive unos pocos
dias sin agua. El hombre constantemente est4 en busqueda de soluciones, para
minimizar problemas que puedan generar enfermedades que afecten a su entorno.

Por tanto, consumir agua sin tratar es una problemética de salud y la vemos
reflejada en la Escuela Basica Nacional Barbula, el propésito de esta
investigacion es diagnosticar los problemas de salud y el ausentismo escolar,
importancia de consumir agua potable disminuye las enfermedades de los
estudiante de la escuela y crear consciencia, que el consumo de agua potable
como necesidad basica para el mantenimiento de la salud.

Debido a la gran importancia del consumo de agua potable en los estudiantes,
esto le brindara la posibilidad de cumplir su periodo educativo sin exponerse a
enfermedades producidas o provocadas por el consumo de agua no potable.



ALCANCE Y LIMITACIONES

ALCANCE.

Con la ejecucion de este proyecto de investigacion se beneficiara los
estudiantes de la Escuela Basica Nacional Barbula, ya que se conocera y
describira la probleméatica relacionada al tema, identificando las acciones que se
deben de tomar para la solucién del problema, se haran la recomendaciones
necesarias enmarcado a solucionar o minimizar la problematica en forma integral

LIMITACIONES.

Todo proyecto esta sujeto a limitaciones u obstaculo que se dan mas que todo
en la fase de campo ya que en algunos casos es poca la colaboracion que la
poblacioén presta o las instituciones.



CAPITULO I
MARCO TEORICO

La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental, y social, y no
solamente la ausencia de enfermedad o dolencia, segun la definicion presentada
por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en su constitucion aprobada en
1948. Este concepto se amplia a: “La salud es un estado de completo bienestar

fisico, mental y social y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades”.

En la salud como en la enfermedad, existen diversos grados de afectacion y
no deberia ser tratada como una variable dicotomica. Asi se reformularia de la
siguiente manera: la salud es un estado de bienestar fisico, mental y social con
capacidad de funcionamiento. También puede definirse como el nivel de eficacia
funcional o metabdlica de un organismo tanto a nivel micro (celular) como a nivel
macro (social). En 1992 un investigador amplio la definicion de la OMS, al agregar:
“y en armonia con el medio ambiente”. Por tanto todo lo que nos rodea debe influir

positivamente en nuestro bienestar, haciendo una simbiosis con el mismo.

Por tanto en la constitucién de la Republica Bolivariana de Venezuela en su
articulo 84. Cito “para garantizar la salud, el Estado creara, ejercera la rectoria y
gestionara un sistema publico nacional de salud, de caracter intersectorial,
descentralizado y participativo, integrado al sistema de seguridad social, regido
por los principios de gratuidad, universalidad, integralidad, equidad, integracion
social y solidaridad.

El sistema publico de salud dara prioridad a la promocion de la salud y a la
prevencion de las enfermedades, garantizando tratamiento oportuno vy
rehabilitacion de calidad. Los bienes de servicios publicos de salud son propiedad
del Estado y no podran ser privatizados. La comunidad organizada tiene derecho
y el deber de participar en la toma de decisiones sobre la planificacion, ejecucion y

control de la politica especifica en las instituciones publicas de salud”.



La salud publica es una parte de la ciencia de caracter multidisciplinario y
sin lugar a dudas el objeto primordial y pilar central de estudio para la formacién
actualizada de todo profesional de la salud, que obtiene, depende y colabora con
los conocimientos a  partir de todas las ciencias (sociales, bioldgicas y
conductuales), y sus diferentes protocolos de investigacion, siendo su actividad
eminentemente social, cuyo objetivo es ejercer y mantener la salud de la

poblacién, asi como de control o erradicacion de la enfermedad.

La OMS, 2005 define la salud publica:” es la ciencia y el arte de impedir la
enfermedad, prolongar la vida y fomentar la salud y eficiencia mediante el esfuerzo
organizado de la comunidad para que el individuo en particular la comunidad en
general se encuentren en condiciones de gozar su derecho natural a la salud y

longevidad.

En este mismo orden de ideas, una definicion histérica de la salud publica fue
provista por Charles Edward Wislow. 1916 “La salud publica es la ciencia y el arte
de promover la salud fisica y la eficiencia a través de los esfuerzos de la
comunidad organizada por el saneamiento ambiental y el control de la infecciones
comunitarias, la educacion de los individuos, principio de higiene personal, la
organizacion de los servicios médicos y de enfermeria para el diagndstico
temprano vy el tratamiento preventivo de la enfermedades ,y el desarrollo de la
magquinaria social, la cual asegurara a cada individuo en la comunidad un estandar
adecuado para el mantenimiento de la salud”. Por tanto todos somos responsables
de nuestra salud y la del colectivo asi como de preservar el medio ambiente que

nos rodea.

La salud integral de los nifios y adolescentes depende en particular de su
propio comportamiento, que a su vez, sufre la poderosa influencia del medio
ambiente en que vive y en su lugar de estudios. Muchos de los problemas
prevalente y preocupantes de la salud del adulto surgen de comportamientos que
se iniciaron en la nifiez y la adolescencia. Podemos mencionar entre ellos el
consumo de tabaco, alcohol, y otras drogas, aunado a esto el contacto con

bacterias, virus y agentes contaminantes del medio ambiente que traen



consecuencia a largo plazo y mayores riesgos de desarrollar, céncer,

enfermedades cardiovasculares, gastrointestinales, respiratorias y hepaticas.

La promocion sanitaria tiene como obligatoriedad, dirigir actividades de salud
publica donde es llevado el control sanitario del medio ambiente en su sentido mas
amplio, con el control de la contaminacion del suelo, agua, aire, alimentos y
demas recursos. Ademas se incluye la seguridad social que detectan factores de
riesgo para la poblacion y elaborar programas de salud de la sociedad. Dar

alternativas de solucion a enfermedades que implican a cualquier poblacion.

En este caso nos llama poderosamente a la atencion la contaminacion del
agua, siendo esta indispensable para la vida, la calidad de agua que consumimos
esta directamente relacionada con la salud del ser humano. El Dr. Lee Jong
Director General de la OMS sefala: “el agua y el saneamiento son unos de los
principales motores de la salud publica, suelo referirme a ellos como * Salud 101*
lo que significa que en cuanto se pueda garantizar el acceso al agua salubre ya
instalaciones sanitarias adecuadas para todos independiente de la indiferencia de
sus condiciones de vida se habra ganado una importante batalla contra todo tipo

de enfermedades”.

Por tanto el consumo de agua potable o tratada para el consumo humano es
la base fundamental para mantener al ser humano saludable, siendo la poblacién
mas vulnerable los nifios los cuales estan recurrentemente asistiendo a los
hospitales por enfermedades causadas por agua no tratadas como son la
gastrointestinales (Diarreas).

La enfermedades diarreicas son la segunda causa de muerte de los nifios
menores de cinco afnos las enfermedades diarreicas matan 760.000 nifios al afio,
una proporcion significativa de la enfermedades diarreicas se pueden prevenir
mediante el acceso de agua potable y servicios a adecuados de saneamiento e
higiene. La OMS la define: “como la deposicion de tres 0 mas veces al dia (o con
una frecuencia mayor a normal para la persona) de heces suelta o liquidas”. La
diarrea puede durar varios dias y puede privar al organismo de agua y sales
necesarias para la supervivencia.

Asi  mismo las intervenciones destinadas a prevenir las enfermedades

diarreicas, en particular el acceso al agua potable, el acceso a buenos sistemas de



saneamiento y el lavado de las manos con jabon permiten la disminucion de estas
enfermedades. La UNICEF refiere: “Un abastecimiento de agua potable eficiente y
bien manejado reduce entre un 6% y un 21% la morbilidad por diarrea”. Las
medidas de higiene entre ellas la educacion sobre el tema puede reducir el

numero de casos de diarrea.

La definicién dada en la carta de Ottawa de 1986, es que la promocién de la
salud “consiste en proporcionar a la gente los medios necesarios para mejorar la
salud y ejercer un mayor control sobre la misma”. De tal manera son actividades
gue intentan fomentar la salud de los individuos y colectividades, promoviendo la
adopciéon de estilos de vida saludables, mediante intervenciones de educacion
sanitaria debe ser complementada con los cambios necesarios en el medio
ambiente y en las condiciones sociales y econdmicas que permitan a los
ciudadanos el ejercicio efectivo de los estilos de vida saludables y la participacion
en la toma de decisiones que afecten su salud”. La medicina ha desarrollado
diferentes actuaciones sanitarias para diagnosticar, prevenir, tratar y rehabilitar el
curso natural de las enfermedades, cambiando artificialmente su evolucion con el

objetivo de curar, mitigar las secuelas, e intentar evitar la muerte del paciente.

Por tanto la prevencion sanitaria se basa en la intervencién de prevencion
primaria (vacunaciones), prevencion secundaria o deteccion precoz de las
enfermedades y de prevencion terciaria o de contencion y/o rehabilitacion de las
secuelas dejadas por el o los dafios de las funciones fisicas, psiquicas y/o

sociales. Segun Leavell y Clark.

La promocion sanitaria son actividades que intentan fomentar la salud de los
individuos y colectividades, promoviendo la adopcién de estilos de vida saludable,
mediante intervenciones de educacion sanitaria, debe ser complementada a traves
de medios de comunicacion de masas, en escuelas y en atencion primarias. Asi

para toda la comunidad que no tienen los recursos necesarios para la salud. La



educacion sanitaria debes ser complementada con los cambios necesarios en el
medio, ni las condiciones sociales y econdmicas que permitan a los ciudadanos el
ejercicio efectivo de los estilos de vida saludables y la participacion en la toma de

decisiones que afecten a su salud.

La restauracion sanitaria, consiste en todas las actividades que se realizan
para recuperar la salud en caso de su perdida, que son responsabilidad de los
servicios de asistencia sanitaria que despliegan sus actividades en dos niveles:

atencion primaria y atencion hospitalaria.

Existen actividades organizadas por la comunidad que influyen en la salud
como son: la educacién sanitaria (ensefianza general basica debe ser gratuita a
toda la comunidad, politica micro y macroeconémica: produccién agricola y
ganadera, politica de vivienda urbana-rural y obras publicas, justicia social: de

impuesto, de seguridad social y de servicios de bienestar y recreativos o de ocio.

El concepto de salud trasciende la idea de formas de vida sanas, la promocion
de la salud no concierne exclusivamente al sector sanitario. La promocion de la
salud consiste en proporcionar a los pueblos los medios necesarios para
mantener y mejorar su salud y ejercer un mayor control sobre la misma. Para
alcanzar un estado adecuado de bienestar fisico, metal y social de un individuo o
grupo debe ser capaz de identificar y realizar sus aspiraciones, de satisfacer sus

necesidades y de cambiar o adaptarse al medio.



Bases legales

En toda investigacién las bases legales son uno de los puntos de gran
importancia, ya que la misma proporciona el marco juridico del estudio que se esta

realizando.

Al respecto Arias, (2007) la define como: “El fundamento o apoyo versado,
puntual, fiel y recto en el cumplimiento y sus cargos y previstos por la ley y
conforma a ella” (p. 58). Igualmente Vera, (2009) sefiala que la fundamentacién es
la forma en que se establecen doctrinas y reglamentos relacionados al tema de
estudio que conllevan al aval y clarificacion del mismo”. (p. 89). Las bases legales
se refieren especificamente a una descripcion de todas las legislaciones
involucradas y que amparan los objetivos y tema planteado de la investigacion. A
continuacion se mencionan los basamentos legales seleccionados para el

desarrollo de la investigacion:

Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela (1999)

La Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela, en el articulo 82 hace

referencia a lo siguiente:

Toda persona tiene derecho a una vivienda adecuada, segura, comoda, higiénica,
con servicios béasicos esenciales que incluyan un habitat que humanice las
relaciones familiares, vecinales y comunitarias. La satisfaccion progresiva de este
derecho es obligacion compartida entre los ciudadanos y ciudadanas y el estado

en todos sus ambitos. (p. 161).

Este articulo hace referencia a que todo ciudadano tiene derecho dentro del
territorio nacional y fuera de él de recibir servicios de salud adecuados y
adaptados a sus necesidades, por otra parte se hace referencia al articulo 83 que

sefala lo siguiente:

La salud es un derecho social fundamental, obligacion del estado, que lo

garantizara como parte del derecho a la vida. El estado promovera y desarrollara



politicas orientadas a elevar la calidad de vida, el bienestar colectivo y el acceso
de los servicios. Todas las personas tiene derecho a la proteccion de la salud, asi
como el deber de participar activamente en su promocion y defensa, y el de
cumplir con las medidas sanitarias y de saneamiento que establezca la ley, de
conformidad con los tratados y convenios internacionales suscritos y ratificados

por las republica. (p. 162-163).

Aunado a lo anteriormente expuesto se puede sefialar que la salud es un
derecho fundamental de toda persona y el mismo debe ser recibido de manera
adecuada y por medios de vias adecuadas que permitan elevar la calidad de vida
y bienestar de los seres humanos. Por ultimo se muestra el articulo 84 que hace

referencia a:

Para garantizar el derecho a la salud el Estado creara, ejercera la rectoria y
gestionara un Sistema Publico Nacional de Salud, de caracter intersectorial,
descentralizado y participativo integrado al sistema de seguridad, universalidad,
integridad, equidad, integracion social y solidaridad. El Sistema Publico de Salud
dara prioridad a la promocién de la salud y a la prevencion de las enfermedades,

garantizando tratamiento oportuno y rehabilitacion de calidad.

En tal sentido, los bienes y servicios publicos de Salud son propiedad del
estado y no podran ser privatizados. Por consiguiente es prioridad del estado
ofrecer los insumos y recursos adecuados a los entes publicos que estos logren
ofrecer un servicio médico de calidad, sin excluir a los entes privados que
igualmente tiene la obligacibn de ofrecer calidad, seguridad, bienestar y

solidaridad en la prestacion de sus servicios.
Ley Orgénica para la Proteccion del Nifio Nifia y Adolescente (LOPNA)
La referida ley hace mencién en su articulo 41 a lo siguiente:

Articulo 41. Derecho a la Salud y a Servicios de Salud. Todos los nifios y

adolescentes tienen derecho a disfrutar del nivel méas alto posible de salud fisica y



mental. Asimismo, tienen derecho a servicios de salud, de caracter gratuito y de la
mas alta calidad, especialmente para la prevencion, tratamiento y rehabilitacion de

las afecciones a su salud.

Paragrafo Primero: El Estado debe garantizar a todos los nifios y adolescentes
acceso universal e igualitario a planes, programas y servicios de prevencion,
promocion, proteccion, tratamiento y rehabilitacion de la salud. Asimismo, debe
asegurarles posibilidades de acceso a servicios médicos y odontolégicos
periddicos, gratuitos y de la mas alta calidad.

Paragrafo Segundo: El Estado debe asegurar a los nifios y adolescentes que
carezcan de medios econémicos, el suministro gratuito y oportuno de medicinas,

prétesis y otros recursos necesarios para su tratamiento médico o rehabilitacion.

Articulo 43. Todos los nifios y adolescentes tienen derecho a ser informados y
educados sobre los principios béasicos de prevencion en materia de salud,
nutricion, ventajas de la lactancia materna, estimulacion temprana en el desarrollo,
salud sexual y reproductiva, higiene, saneamiento sanitario ambiental vy

accidentes.

Articulo 48. Todos los nifios y adolescentes tienen derecho a recibir atencion
médica de emergencia. Por consiguiente todos los centros y servicios de salud
publicos deben prestar atencion médica inmediata a los nifios y adolescentes en

los casos de emergencia.

Articulo 49. En los casos de internamiento de nifios o adolescentes en centros o
servicios de salud, publicos o privados, éstos deben permitir y asegurar
condiciones para la permanencia a tiempo completo de, al menos, uno de los

padres, representantes o responsables junto a ellos.

En consideracion a las referencias anteriores es importante decir que todo nifio,
nifa y adolescente tiene derecho a la salud y al servicio de salud, donde se les

garantice planes, programas y servicios de prevencion, promocién, tratamiento y



rehabilitacion de su salud, ademés de recibir la mejor atencién e informacion

necesaria sobre su estado de salud, igualmente debe recibir los cuidados.
Teorizante Nola Pender

Tedrica de enfermeria que presentd por primera vez su modelo de promocion
de la salud (Health Promotion Model) para enfermeria en su libro Health Promotion
in Nursing Practice (1982). Ella desarrollé la idea de que promover una salud

Optima sustituye a la prevencion de la enfermedad.

La teoria de Pender identifica factores cognitivo-perceptivos en el individuo, tales
como la importancia de la salud, los beneficios percibidos de los comportamientos
gue promueven la salud y las barreras que se perciben para las conductas

promotoras de la salud.

Estos factores se modifican por caracteristicas demogréficas y biolégicas y por
influencias interpersonales, asi como también por factores de situaciones y
comportamientos. Estos ayudan a predecir la participacion en la conducta
promotora de la salud. La definicién individual de salud para uno mismo tiene mas

importancia que una afirmacion general sobre la salud.



GLOSARIO DE TERMINOS:

Adolescente: La adolescencia es el periodo de la vida que se ubica entre la nifiez
y la adultez.

Agua: es una sustancia cuyas moléculas estan compuestas por inodoro (sin
olor), insipido (sin sabor) e incoloro (sin un atomo de oxigeno y dos atomos de
hidrogeno. Se trata de un liquido color), aunque también puede hallarse en estado
sélido (cuando se conoce como hielo) o en estado gaseoso (vapor).

Ausentismo: reiterada ausencia a sus actividades.

Alimento: es cualquier sustancia normalmente ingerida por los seres_vivos con
fines, nutricionales como regulacién del anabolismoy mantenimiento de las
funciones fisioldgicas, como el calentamiento corporal, y psicolégico como es la
satisfaccion y obtencion de sensaciones gratificantes.

Aprovechamiento: obtencion de un .beneficio

Bacterias: son microorganismos unicelulares que presentan un tamafio de unos
pocos micrémetros (entre 0,5y 5 um, por lo general) y diversas formas incluyendo
esferas (cocos), barras (bacilos) y hélices (espirilos)

Bienestar: concepto relativo al buen estado de las personas.

Ciudadano: es el nombre dado al hombre que por haber nacido o residir en
una ciudad, es miembro de la comunidad organizada que le reconoce la cualidad
para ser titular de los derechos y deberes propios de la ciudadania, quedando
obligado, como ciudadano, a hacer que se cumplan.

Comunidad: es un grupo o conjunto de seres humanos que comparten elementos
en comun.

Consciencia: del latin conscientia 'conocimiento compartido’, pero diferente
de consciencia, ser conscientes de ello, se define en general como el
conocimiento que un ser tiene de si mismo y de su entorno!, pero también se
refiere a la moral o bien a la recepcion normal de los estimulos del interior y el
exterior. Conscientia significa, literalmente, «con conocimiento» (del latin cum
scientia).


http://definicion.de/molecula/
http://definicion.de/hielo/
http://definicion.de/vapor
http://es.wikipedia.org/wiki/Sustancia
http://es.wikipedia.org/wiki/Ser_vivo
http://es.wikipedia.org/wiki/Anabolismo
http://es.wikipedia.org/wiki/Microorganismo
http://es.wikipedia.org/wiki/Unicelular
http://es.wikipedia.org/wiki/Micr%C3%B3metro_(unidad_de_longitud)
http://es.wikipedia.org/wiki/Micr%C3%B3metro_(unidad_de_longitud)
http://es.wikipedia.org/wiki/Homo_sapiens
http://es.wikipedia.org/wiki/Ciudad
http://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_lat%C3%ADn

Contaminante: sustancia indeseable presente en el medio ambiente,
generalmente peligrosos para la salud.

Consumir: comprar o usar un producto, especialmente alimento y bebida para
satisfacer necesidades.

Diarrea: alteracion de las heces en cuanto a volumen, fluidez o frecuencia en
comparacion con las condiciones fisioldgicas lo cual conlleva una baja absorcion
de liquidos y nutrientes puede estar acompafada con dolor

Disposicion: estado animico o actitud que se muestra especialmente para hacer
una cosa.

Enfermedad: en términos generales, un proceso Yy, también,
el estatus consecuente de afeccion de un ser_vivo, caracterizado por una
alteracion perjudicial de su estado de salud. El estado o proceso de enfermedad
puede ser provocado por diversos factores tanto intrinsecos como extrinsecos al
organismo enfermo: estos factores se denominan noxas (del griego véoog, nésos:
‘enfermedad’, 'afeccion de la salud").

Escuela: nombre genérico de cualquier centro docente, centro de ensefianza,
cetro educativo, colegio donde se imparta ensefianza.

Escolar: estudiante de una escuela.
Estudiante: se refiera al educando o el alumno dentro del &mbito académico.

Enfermera: es una de las profesiones dedicadas al cuidado de la salud del ser
humano. Se dedica basicamente al diagnostico y tratamiento de problemas de
salud reales o potenciales.

Filtro: EIl dispositivo que discrimina uno o varios elementos determinados de algo
gue atraviesa a través de él.

Indispensable: que es muy necesario sin su presencia no es posible lo que se
desea.

Infeccion: termino clinico que significa contaminacion.

Mineral: es aquella sustancia natural, homogénea, inorganica, de composicion
guimica definida (dentro de ciertos limites); poseen una disposicién ordenada de
atomos de los elementos de que esta compuesto,


http://es.wikipedia.org/wiki/Ser_vivo
http://es.wikipedia.org/wiki/Salud
http://es.wikipedia.org/wiki/Noxa_(medicina)
http://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_griego
http://es.wikipedia.org/wiki/Salud
http://es.wikipedia.org/wiki/Sustancia
http://es.wikipedia.org/wiki/Compuesto_inorg%C3%A1nico
http://es.wikipedia.org/wiki/F%C3%B3rmula_qu%C3%ADmica
http://es.wikipedia.org/wiki/F%C3%B3rmula_qu%C3%ADmica
http://es.wikipedia.org/wiki/%C3%81tomos
http://es.wikipedia.org/wiki/Elemento_qu%C3%ADmico

Prevencion: es la accion y efecto de prevenir (preparar con anticipacion lo
necesario para un fin, anticiparse a una dificultad, prever un dafio, avisar a alguien
de algo). La prevencion, por lo tanto, es la disposicion que se hace de forma
anticipada para minimizar un riesgo.

Proteinas: son moléculas formadas por cadenas lineales de aminoacidos. El
término proteina proviene de la palabra francesa protéine y ésta
del griego TpwrTeiog (proteios), que significa '‘prominente, de primera calidad'.

Rehabilitacidon: habilitar de nuevo o restituir a alguien.
Transmision: que pasa de un lugar a otro.

Vacunas: son un preparado de antigenosque una vez dentro
del organismo provoca la produccion de anticuerpos y con ello una respuesta de
defensa ante microorganismos patdgenos. Esta respuesta genera, en algunos
casos, cierta memoria_inmunitaria produciendo inmunidad transitoria frente al
ataque patdégeno correspondiente.

Virus: agente infeccioso microscépico acelerar que solo se puede multiplicar
dentro de la células de otros organismos.


http://es.wikipedia.org/wiki/Amino%C3%A1cido
http://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_franc%C3%A9s
http://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_griego
http://es.wikipedia.org/wiki/Ant%C3%ADgenos
http://es.wikipedia.org/wiki/Ser_vivo
http://es.wikipedia.org/wiki/Anticuerpos
http://es.wikipedia.org/wiki/Memoria_inmunitaria

Operacionalizacion de las Variables

Refiere Tamayo y Tamayo (2008) que “la variable se utiliza para designar
cualquier caracteristicas de la totalidad que pueda ser determinada por
observacion y que pueda demostrar diferente valores de una unidad de
observacion a otra” (p. 163), sin duda que la variable representa una calidad
susceptible de mostrar diversos valores y que se determinan a través de la

observacion.

A continuacién se presenta el cuadro de operacionalizacion de variables del
estudio en funcién de los objetivos especificos de la investigacion, tomando en
consideracion la definiciébn conceptual y operativa de las mismas, a fin de ubicarlas

en el &mbito de estudio de los resultados obtenidos con la investigacion.



Objetivo General: Diagnosticar las condiciones de salud de los alumnos por el

Cuadro Operacional de la Variable

consumo de agua no potable, en la escuela basica nacional barbula. Ubicada en
la Vivienda Rural de Bérbula. Naguanagua, Estado - Carabobo.

Objetivos Variables | Definicion Indicadores Instrumentos | Item
Especificos
Diagnosticar Condicione | Es el estado | Biolégicos Cuestionarios 1-4
las s de salud | de bienestar
condiciones gue tiene los
de salud de estudiantes
los alumnos que
en la escuela consumen el
béasica agua no
nacional potable en la
béarbula. escuela
nacional
barbula
Identificar la Morbilidad | Es la - Diarrea Cuestionarios 5-8
morbilidad que | por proporcion - Vomito
ocasiona el consumo de personas | - Parasitosis
consumir agua | de agua no | que se - Enfermedades
no potable a potable enferman en
los alumnos un sitio y Gastrointestinales
de la escuela tiempo
nacional determinado
bérbula
Identificar las | Condicione | Es la forma Sensacion de asco | Cuestionarios 9-12
condiciones S sociables | en que el ser
sociales de no humano es
consumir agua visto en la
no potable en sociedad.

la escuela
nacional
barbula




CAPITULO Il
MARCO METOLOGICO

Esta seccidn se presenta el analisis del proceso de la investigacion, las técnicas
utilizadas para la recoleccion de datos, asi como los instrumentos que se emplean.
Aqui se describen el procedimiento utilizado por los investigadores.

TIPO DE INVESTIGACION

El tipo de investigacidn en que se sitla el presente trabajo corresponde a la
investigacion de campo, apoyado en el trabajo de investigacion — accion.

Segun Arias (2006), la investigacion de campo es aquella que consiste en la
recoleccion de datos directamente de los sujetos investigados, o la realidad donde
ocurren los hechos (datos primarios), sin controlar variable alguna, es decir el
investigador obtiene la informacion pero no altera las condiciones existente. De
igual forma consiste en la observacion directa y en vivo, de las cosas,
comportamiento de personas, circunstancia en que ocurren ciertos hechos; por
ese motivo la naturaleza de las fuentes determina la manera de obtener los datos.

TECNICA DE INVESTIGACION

Las técnicas de investigacion o técnica de recoleccion de datos comprenden
procedimientos y actividades que le permiten al investigador obtener la
informacion necesaria para dar respuesta a su pregunta de investigacion se puede
mencionar como técnica de recoleccion de informacion la observacion, la
encuesta, la entrevista entre otros instrumentos.

Durante el tiempo del trabajo de campo en la Escuela Nacional Basica
Barbula. Se aplico la técnica de observacion la cual se pudo apreciar en algunas
aulas de clases, es necesario aplicar y ejecutar de inmediato un plan de accion
que incremente el conocimiento de la importancia del consumo de agua potable
para la prevencion de enfermedades y la importancia de tener filtros de agua
potable para el consumo humano, se sostuvo una entrevista con la orientadora de
la institucién la cual nos permitié recolectar la informacién necesaria para la
elaborar nuestro plan de accién para aplicar el proceso de enfermeria.



POBLACION:

La poblacion segun Arias (2006) “la poblacion en in conjunto finito o infinito de
elementos con caracteristicas comunes para los cuales serdn extensivas las
conclusiones de la investigacion. Esta queda delimitada por el problema y los
objetivos de estudio”.

La poblacién de estudiantes de la Escuela Basica Nacional Barbula es de una aula
de 30 alumnos.

MUESTRA:

La muestra segun Arias (2006) “la muestra es un subconjunto representativo y
finito que se extrae de la poblacién accesible” en este caso la muestra constituye
el 20 % de la institucién, ya que se haran multiplicadores de la informacion.

VARIABLE DEPENDIENTE:

Condiciones de salud de los alumnos.

VARIABLE INDEPENDIENTE:

Consumo de agua potable.

ACTIVIDAD/EJECUCION

Se realiza entrevista con la subdirectora de la Escuela haciendo entrega de la
carta para realizar dicho proyecto comunitario.

Se hace recorrido por las distintas aulas y areas del colegio para verificar la
problematica del consumo de agua potable.

Responsable: 2do grupo de la cohorte XII.



Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

Segun Pdlit (2000), “Las técnicas de recoleccion de datos, son estrategias
que permiten al investigador llevar a cabo el levantamiento de la informacion
necesaria, con el fin de determinar las condiciones existentes”. (pag. 72). La

técnica que se utilizo en el presente estudio, fue la observacion directa.

La observacion directa es un registro sistematico, valido, confiable, de
comportamiento o conducta que se manifiesta. Al respecto, Pélit (2000), establece
que: La observacién directa es una técnica que consiste en visualizar o captar
mediante la vista, en forma sistemética, cualquier hecho o fendbmeno o situacion
gue se produzca en la naturaleza o en la sociedad, en funcién de unos objetivos

de investigacion preestablecidos. (pag. 69)

Esta técnica sirvid para recopilar datos e informaciones mediante la
percepcion visual para observar los hechos, realidades sociales, y las personas
involucradas en el fendmeno que se estudia. Los instrumentos para la recoleccion
de datos, Pdlit, (2006) los conceptualiza como: “cualquier recurso, dispositivo o
formato (en papel o digital), que se utiliza para obtener, registrar o almacenar
informacion. (pag. 69). Es decir, cualquier herramienta necesaria para recolectar la

informacion.
Para el estudio se utiliz6 el siguiente instrumento:

El Cuestionario es una herramienta que utiliza el investigador de un modo
preferente, en el desarrollo de la investigacion. Al respecto, Hernandez y
Fernandez (2006) senalan: “Consiste en un conjunto de preguntas respecto a una
0 mas variables a medir’ (pag. 276). De acuerdo a lo planteado, el cuestionario
como instrumento, permite recopilar la informacion requerida para cualquier
investigacion, directamente de la fuente primaria. Para esta investigacion se aplico

un cuestionario de seleccién de alternativas cerradas.



Validez y Confiabilidad.

Teniendo en cuenta lo que plantean Hernandez y Fernandez (2006), “la
validez es el grado en que un instrumento realmente mide la variable que pretende
medir” (pag. 236) y asi poder determinar hasta donde los resultados son estables
y a la vez hasta donde los items del instrumento son representativos del dominio
del contenido, para esto se empled el juicio de experto y asi determinar en forma
individual la benevolencia de los items del instrumento tomando en cuenta su
relevancia y congruencia en la operacionalizacion de las variables a través de los
criterios: presentacion, redaccion, ortografia, y correspondencia objetivo - item,

ambigiedad, lenguaje apropiado y estructura de la base del item.

También se determinara la confiabilidad que segun Hernandez y Fernandez
(2006) se refiere "Al grado en que la aplicacion repetida de un instrumento de
medicion al mismo sujeto u objeto, produce iguales resultados". (pag.235). Para

calcular la confiabilidad se realizaron los siguientes pasos:

Primero se seleccion6 en forma aleatoria a diez (10) personas con las
caracteristicas similares a la poblacion objeto de estudio, segundo se les aplicé el
instrumento para corregir o modificar detalles por si causaban confusién en
algunos items. Tercer paso a una semana después, se aplic6 nuevamente el

instrumento con las correcciones pertinentes, a esta misma poblacién.

Por otra parte Canales, (2002). En esta etapa del proceso de investigacion
se procede a racionalizar los datos colectados a fin de explicar e interpretar las

posibles relaciones que expresan las variables estudiadas (pag. 96)

El disefio de tablas estadisticas permite aplicar técnicas de andlisis
complejas facilitando este proceso. El analisis debe expresarse de manera clara y

simple utilizando légica tanto inductiva como deductiva.



FECHA
10/03/13 hasta el dia

10/05/13

15/02/13 AL 20/02/13

25/04/13 AL 10/05/13

20/05/13 AL 27/05/13

Cronograma de Actividades

ACTIVIDAD RESPONSABLES

Blsqueda de Solbiany Miner y
informacion en

Internet, sobre el |Yankaris Navas
manejo adecuado de

los residuos soélidos

Estructura de la|. Solbiany Minery
Justificacion, objetivo

general,  preguntas Yankaris Navas
centrales, entrevista.

Entrevistas a los|. Solbiany Miner y
directores de la

Escuela Basica|Yankaris Navas
Nacional Barbula

estructuracion de

realizacion de las

encuestas.

Realizar encuestas Solbiany Miner y
en la Escuela

Nacional Barbula Yankaris Navas

MATERIALES
PC.

Cuaderno, lapiz vy
borrador

Impresion, copias,
lapiceros

Impresion, copias,
lapiceros y

cuestionario.


http://www.monografias.com/trabajos7/sisinf/sisinf.shtml
http://www.monografias.com/Computacion/Internet/
http://www.monografias.com/trabajos12/recoldat/recoldat.shtml#entrev

CUESTIONARIO DE PREGUNTAS

1. ¢Le ha causado problemas de salud para asistir a clases, el consumir agua
no potable?

Si__ No

2. ¢esto le ha retrasado sus actividades escolares?

Si___No

3. ¢le ha causado problemas intestinales?

Si___ No

4. ¢Tiene conocimiento del dafio que ocasiona a la salud el consumo de agua
no potable?

Si___ No

5. ¢Has observado compafieros enfermos con diarrea?

Si___ No

6. ¢has tenido diarrea?

Si No



7. ¢crees que la diarrea es causa de tomar agua no potable?

Si___ No

8. ¢crees que la falta de filtros de agua potable es la causa de la diarrea?

Si___ No

9. ¢te produce asco tomar agua no potable?

Si No

10. ¢Sabes cuél es la diferencia en tomar agua potable y no potable?
Si No

11. ¢;te gustaria consumir agua del filtro?

Si___ No

12. ¢Quiere Obtener Nuevos conocimientos sobre el beneficio a la salud de
consumir agua potable?

Si___ _No
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INSTRUCCIONES PARA EL LLENADO DEL CUESTIONARIO

Hablar con el encuestado sobre el estudio que se esta realizando de manera
clara y concisa. Colocar de manera legible la direccion, la fecha, asi como los
datos personales, rellenar el ovalo con la respuesta dada por el encuestado.
Siendo estas las preguntas contenidas en el cuestionario.

1. ¢Le ha causado problemas de salud para asistir a clases, el consumir agua
no potable?

2. ¢Esto le ha retrasado sus actividades escolares?

3. ¢Le ha causado problemas intestinales?

4. ¢Tiene conocimiento del dafio que ocasiona a la salud el consumo de agua
no potable?

5. ¢Has observado compafieros enfermos con diarrea?

6. ¢Has tenido diarrea?

7. ¢Crees que la diarrea es causa de tomar agua no potable?

8. ¢Crees que la falta de filtros de agua potable es la causa de la diarrea?

9. ¢Te produce asco tomar agua no potable?

10. ¢ Sabes cual es la diferencia en tomar agua potable y no potable?

11.;Te gustaria consumir agua del filtro?

12.¢Quiere Obtener Nuevos conocimientos sobre el beneficio a la salud de

consumir agua potable?



1.) Lea cuidadosamente y con mucha precision antes de responder.

CUESTIONARIO

2.) Responda segun sus conocimientos.

3.) Marque con una equis (x) la que usted considere correcta.

¢cLe ha causado problemas de salud para asistir a

1 | clases, el consumir agua no potable? si(O [N O
¢ Esto le ha retrasado sus actividades escolares?

2 si O |No O
¢Le ha causado problemas intestinales?

3 si O [no O
¢ Tiene conocimiento del dafio que ocasiona a la salud

4 el consumo de agua no potable? Si O No O
¢ Has observado comparieros enfermos con diarrea?

5 si O [no O
¢ Has tenido diarrea?

6 Si O No O
¢ Crees que la diarrea es causa de no tomar agua no

7 | potable? si() [No (O
¢Crees que la falta de filtros de agua potable es la

8 | causa de la diarrea? si O [N O
¢, Te produce asco tomar agua no potable?

9 si(O |No O
¢ Sabes cudl es la diferencia de tomar agua potable y no

10 | potable? Si O No O

11 | ¢Te gustaria tomar agua de filtro? Si O No O

12 | ¢Quiere obtener nuevos conocimientos del beneficio a | Si O No O

la salud de consumir agua potable?




1. ¢Le hacausado problemas de salud para asistir a clases, el consumir agua
no potable?

Cuadrol. Consumo de agua no potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 9 75%
No 3 25%

Total 12 100%

Fuente: Miner- Nava 2013.

Grafico 1

mSi mNo

Grafico 1. Consumo de agua no potable.

Anadlisis: se observa de acuerdo a los resultados obtenidos un 75% de los encuestados sefiala que le ha
causado problemas de salud para asistir a clases el consumo de agua no potable, mientras que el 25%
responde que no le ha causado problemas de salud, cabe destacar que la Escuela Nacional Barbula no
cuenta con filtro que les provea a los estudiantes el consumo de agua potable.



2. ¢Esto le haretrasado sus actividades escolares?

Cuadro 2. Actividades escolares.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 8 67%
No 4 33%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava 2013.

Grafico 2

mSi mNo

Grafico 2. Actividades escolares.

Andlisis: de acuerdo a los datos obtenidos el 67% de los encuestados le
retrasan sus actividades escolares, sin embargo el 33% respondié que no, de esta
manera podemos observar la importancia de tener filtros para el agua ya que el
alumno se retrasa en su aprendizaje.



3. ¢Le hacausado problemas intestinales?

Cuadro 3. Problemas intestinales.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 6 50%
No 6 50%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava 2013.

Grafico 3

mSi mNO

Grafico 3. Problemas intestinales.

Analisis: tomando en cuenta los resultados los resultados obtenidos se evidencia
gue un 50% de los encuetados le ha causado problemas intestinales el consumo de
agua no potable, asi mismo el 50% respondié de forma negativa sin embargo es un
alto porcentaje, cabe la pena destacar que la morbilidad disminuyera con el consumo
de agua adecuada para el consumo humano.

4. ¢Tiene conocimiento del dafio que ocasiona a la salud el consumo de agua



no potable?
Cuadro 4. Conocimiento del agua no potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 7 60%
No 5 40%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava 2013.

Grafico 4

mSi mNo

Grafico 4. Conocimiento del agua no potable.

Analisis: tal como lo refleja los resultados obtenidos el 60% de los encuestados
sefiala que si tienen conocimiento del dafio que ocasiona a la salud el consumo de
agua no potable y un 40% refiere que no tiene conocimiento, cabe destacar que
aunqgue el mayor porcentaje tiene el conocimiento sigue tomando el agua no potable
ya que se queda sin alternativa poniendo en riesgo su salud.

5. ¢Has observado comparferos enfermos con diarrea?
Cuadro 5. Compairieros enfermos.



Alternativa Frecuencia Porcentaje

Si 11 92%

No 1 8%

Total 12 100%
Grafico5

mSi mNo

Grafico 5. Comparieros enfermos.

Andlisis: tal como lo sefiala el grafico el 92% de la muestra refiere que han tenido
comparieros enfermos por el consumo de agua no potable, del mismo modo el 8%
sefiala que no, cabe destacar que la escuela no cuenta con estadisticas de
morbilidad por enfermedades.

6. ¢Has tenido diarrea?
Cuadro 6. Has tenido diarrea.



Alternativa Frecuencia Porcentaje

Si 9 75%
No 3 25%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava

Grafico 6

mSi mNo

Grafico 6. Has tenido diarrea.

Analisis: tomando en cuenta los resultados obtenidos se evidencia que el 75% de los
encuestados han padecido de diarrea, el 25% refiere que no. Cabe destacar que ha
sido causa de ausentismo escolar.



7. ¢Crees que ladiarrea es acausade tomar agua no potable?
Cuadro7. Agua no potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 8 67%
No 4 33%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava 2013.

Grafico 7

mSi ®mNo

Grafico 7. Agua no potable.

Analisis: como lo sefala el grafico anterior el 67% de la muestra cree que la diarrea
ha sido causada por el consumo de agua no potable, sin embargo el 33% refiere que
no ha tenido diarrea por esa causa.

8. ¢Crees que la falta de filtros de agua potable es la causa de la diarrea?



Cuadro 8. Falta de filtros de agua potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 9 75%
No 3 25%
Total 12 100%

Fuente Miner/Nava 2013.

Grafico 8

mSi mNo

Grafico 8. Falta de filtros de agua potable.

Analisis: tal como lo sefala el grafico el 75% de los encuetados les gustaria tomar
agua de filtros mientras que el 25% responden negativamente a la pregunta, cabe
destacar la importancia de que todos entiendan la importancia para su salud de
consumir agua apta para el consumo humano.

9. ¢Te produce asco tomar agua no potable?



Cuadro 9. Agua no potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 9 75%
No 3 25%
Total 12 100%

Fuente Miner/Nava 2013.

Grafico 9

mSi ®mNo

Grafico 9. Agua no potable.

Analisis: tal como lo sefala el grafico anterior se evidencia que un 75% le da asco
tomar agua no potable asi mismo el 25% refiere que no, es importante sefialar el
malestar psicoldgico que produce el saber que estan tomando agua no potable.

10.¢ Sabes cual es la diferencia entre tomar agua potable y no potable?



Cuadro 10. Diferencia entre agua potable y no potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 7 59%
No 5 41%
Total 12 100%

Fuente. Miner/Nava 2013.

Grafico 10
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Grafico 10. Diferencia entre agua potable y no potable.

Andlisis: tal como lo refleja los resultados el 59% de la muestra sefiala que sabe cual
es la diferencia entre tomar agua potable y no potable, sin embargo el 41% respondio
de manera negativa. Cabe destacar la importancia de sesiones educativas donde se
despejen todas las dudas de los encuestados.

11.¢,Te gustaria tomar agua de un filtro?
Cuadro 11. Tomar agua de filtro:



Alternativa Frecuencia Porcentaje

Si 11 92%
No 1 8%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava 2013.

Grafico 11
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Grafico 11. Tomar agua de un filtro.

Analisis: tomando en cuenta los resultados obtenidos se evidencia que un 92% le
gustaria tener agua potable para consumir, sin embargo el 8% de los encuestados
respondieron que no, es importante incrementar el conocimiento de la importancia de
consumir agua potable para evitar enfermedades.

12.¢Quieres obtener nuevos conocimientos sobre el beneficio ala salud de



consumir agua potable?

Cuadro 12. Conocimientos sobre el beneficio de tomar agua potable.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 10 83%
No 2 17%
Total 12 100%

Fuente: Miner/Nava 2013.

Grafico 12
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Grafico 12. Conocimiento del beneficio de tomar agua potable.

Analisis: se observa de acuerdo a los resultados obtenidos un 83%de los
encuestados sefiala que quiere conocer los beneficios que trae a la salud el consumo
de agua potable sin embargo el 17% de la muestra indica que no, es importante
resaltar que aunque es alto el porcentaje que desea incrementar el conocimiento,
todavia hay un porcentaje que no le interesa su salud incrementando de manera
significativa la morbimortalidad.





















