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RESUMEN

Describir los factores de riesgo que intervienen en la calidad del agua potable y las
enfermedades de origen hidrico, es de suma importancia, pues con ello sera posible
identificar anticipadamente condiciones potenciales que puedan generar riesgo,
mediante la eco-epidemiologia, metodologia que permite establecer asociacion
entre el cruce de bases de datos y los distintos factores de riesgo que inciden
directamente en la salud de las personas y el medio ambiente, se plantea como
primer ejercicio de andlisis de mapas de riesgo de los acueductos estudiados
estableciendo relacion entre las condiciones de operatividad, vulnerabilidad y riesgo
de interrupcién en los sistemas de conduccion de 14 acueductos. Mediante criterios
de inclusion se analizaron bases de datos UPGD del Hospital Santa Ménica referida
a las enfermedades de Origen Hidrico EDA’s 2017-2018, los eventos registrados
por SIVIGILA en cuanto a la Hepatitis Ay la Fiebre Tifoidea y Paratifoidea no fueron
tomados en cuenta ya que no representan interés en salud publica por el bajo
namero de casos reportados, por lo tanto no representan significancia estadistica
en lo que respecta a los afios en mencion. En cuanto a las EDA’s se encontraron
497 casos reportados de personas con A09X, se analizd la presencia de esta
enfermedad en los 14 puntos de muestreo, donde el valor por TASA DE
EXPUESTOS determin6 que es posible que se presenten 3 casos por cada 1.000
hbts/afio de Gastroenteritis de Origen Infeccioso (A09X) en estos acueductos.

Palabras Clave: Calidad del Agua, Agua Potable, Consumo de Agua,
Enfermedades de Origen Hidrico. (MeSH, DeCS)
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ABSTRAC

To Describe the risk factors that intervene in the quality of drinking water and
diseases of hydric origin, is of utmost importance, because it will be possible to
identify in advance potential conditions that can generate risk, by means of the Eco-
epidemiology, methodology that allows to establish association between the
crossing of databases and the different risk factors that directly affect the health of
the people and the environment, is posed as first exercise analysis of risk maps of
the aqueducts studied establishing a relationship between the conditions of
operability, vulnerability and risk of interruption in the systems of conduction of 14
aqueducts. By inclusion criteria were analyzed databases UPGD of the Hospital
Santa Monica referring to diseases of Water Origin EDA's 2017-2018, the events
recorded by SIVIGILA in terms of Hepatitis A and Typhoid and paratyphoid Fever
were not taken into account since they do not represent interest in public health by
the low number of reported cases, therefore they do not represent statistical
significance in the Concerning the years in mention. As for the EDA's found 497
cases reported from people with A09X, the presence of this disease was analyzed
in the 14 sampling points, where the value by RATE OF EXPOSURE determined
that it is possible that 3 cases are presented for every 1,000 hbts/year of
Gastroenteritis of Infectious Origin (A09X) in these aqueducts.
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INTRODUCCION

La importancia del agua para el desarrollo de las comunidades humanas ha sido
reconocida desde las antiguas civilizaciones, las cuales construyeron sus villas y
pueblos cerca de una fuente de agua, llegando en ocasiones a construir sistemas
hidraulicos para el abastecimiento y eliminacion del agua residual desde hace mas
de dos mil afios [1]. Desde mediados del siglo XIX, ante la ausencia del Estado para
atender las necesidades de vivienda y agua, los pobladores de Dosquebradas
cubrieron la demanda mediante esquemas de gestion privada y colectiva. Las
viviendas construidas por los primeros habitantes del municipio de Santa Rosa de
Cabal, al cual pertenecia en ese entonces el corregimiento de Dosquebradas, se
caracterizaban por ser ranchos espaciosos [2].



La Optima condicion del agua potable esta determinada por la ausencia de
microorganismos como: virus, bacterias, parasitos, hongos, metales pesados y
sustancias quimicas; una disminucién en su calidad afectaria la salud y la vida de
muchas personas [3]; las enfermedades de origen hidrico, Hepatitis A, Fiebre
Tifoidea y Paratifoidea, y las EDA’s especialmente las de origen infeccioso, fueron
seleccionadas para realizar esta investigacion, como eventos que se relacionan
directamente con la manipulacion de alimentos y las malas practicas higiénicas lo
cual es potencializado con las deficiencias en la calidad y suministro del agua
potable [4].

Las enfermedades de origen hidrico son patologias causadas por organismos
microbioldgicos o sustancias quimicas [5], ademas de factores de riesgo asociados
como el cambio climatico [6], la contaminacion ambiental, falta de lavado de manos,
enfermedades presentadas por excretas ante la falta de medidas higiénicas,
sanitarias y la pobreza extrema. [7]. La salud publica se ve impactada por estas
enfermedades que se transmiten también a través de los sistemas de
abastecimiento de agua, incidiendo de manera directa sobre el nivel de riesgo
sanitario presente en el agua definido como la capacidad que tiene el agua de
transportar agentes contaminantes que pueden causar enfermedades de origen
hidrico[8].

El mayor impacto sobre la salud publica se presenta a través de los sistemas de
abastecimiento [9], la alteracién de las caracteristicas organolépticas, fisicas,
guimicas y microbiolégicas incide directamente sobre el nivel de riesgo sanitario
presente en el agua [10], el riesgo es el resultado de comparar la vulnerabilidad de
la poblacion frente a una amenaza o factores de riesgo, dando prioridad a sistemas
de abastecimiento expuestos a contaminacién microbiologica severa [11]. La
ausencia en el agua de coliforme la considera apta para el consumo humano, sin
embargo, se encuentran Pseudomonas spp; por lo que usar solamente coliformes
como indicadores es insuficiente para garantizar el control de la calidad del agua
[12].

El riesgo es el resultado de comparar la vulnerabilidad de la poblacién frente a una
amenaza o factores de riesgo. [13]. La calidad del agua potable y su disponibilidad,
estan directamente relacionadas con el incremento en las enfermedades de origen
hidrico de las que no se distinguen los agentes causales, indicando Unicamente la
presencia de un sintoma comun: la diarrea. [14]. Los bajos indices en la calidad del
agua para consumo humano y la gestién inadecuada de las sustancias quimicas se



convierten en los problemas ambientales de mas alto costo para la economia
colombiana [15]: cerca del 70% (0,77% del PIB) es atribuible a los grandes impactos
en la salud publica (mortalidad y morbilidad) y el 30% restante es atribuible a costos
de prevencion (consumo de agua embotellada, filtrado y hervido doméstico del agua
para su potabilizacion) [16] [17].

Una manera indirecta de estimar riesgos sobre la calidad del agua lo constituyen
indicadores de morbilidad, como la tasa de enfermedades diarreicas agudas, su
incidencia suele ser mayor en menores de cinco afios. Al respecto, se ha
demostrado que existe una relacion entre el incremento en la cobertura de agua
potable y la disminucion de la tasa de mortalidad en menores de cinco afios [18]
[19]. Esto requiere disponer de informacion bioestadistica procesada y actualizada,
gue es uno de los obstaculos que con frecuencia se debe enfrentar. El problema, si
bien la informacion existe, esta dispersa entre los diferentes centros de salud y, en
general, no esta adecuadamente procesada y resumida estadisticamente.

Los casos de sub-registro se presentan por falencias en los sistemas de captura de
informacion, debilidades en el diagndstico, demoras en acceso a los RIPS y el alto
namero de personas que acuden a instituciones que prestan servicios de medicina
alternativa (las cuales no siempre realizan el registro) [20]. La consolidacion y
actualizacion de las cifras depende de las notificaciones enviadas por las Unidades
Primarias Generadoras de Datos — UPGD a las secretarias de salud municipales y
departamentales o distritales y de estas ultimas al SIVIGILA, con frecuencia las
demoras en él envi6 de la informacion por parte de las UPGD originan retrasos en
la actualizacion oportuna de los valores [21].

En Colombia, el acceso al agua potable alcanzé una cobertura del 92 % en el 2012,
con una importante diferencia entre el 99% de cobertura en el &rea urbanay el 72%
en la rural, donde aun hay un elevado porcentaje de la poblacién sin acceso al agua
potable. [22]. La propuesta del agua como un derecho humano y no a la
privatizacion de los servicios publicos, ha surgido como consecuencia de que
cuando se privatizan los servicios de agua y alcantarillado, las empresas
incrementan paulatinamente las tarifas para cumplir con la debida prestacion del
servicio [23]; sin embargo, en condiciones de pobreza estos aumentos de tarifas
pueden restringir el acceso y consumo de agua [24]. La escasez de agua en algunas
regiones del mundo también la esta convirtiendo en una mercancia muy deseable,
y las empresas de agua han logrado persuadir a la mayoria de los gobiernos a
adoptar un enfoque primariamente comercial [25].



La Corte Constitucional de Colombia ha establecido que: el agua es derecho
fundamental cuando se destina para el consumo humano en cuanto contribuye a la
salud y salubridad publica; las Sentencias T-578 de 1992 y T-413 de 1995
determinan que el agua es indispensable para el desarrollo de otros derechos
fundamentales como la salud y la vida en condiciones dignas [26]. La jurisprudencia
ha tutelado el derecho al agua como fundamental por su conexidad con el derecho
a la vida, en este caso el acceso a un minimo de agua, y precisamente por ese
caracter social solo ha sido tutelado a personas especialmente protegidas,
Sentencia C-150 de 2003. [27].

METODOLOGIA

Se realiz6 un estudio de caracter cuantitativo, descriptivo, transversal con medidas
de tendencia central, con enfoque metodol6gico de eco-epidemiologia que permite
distinguir factores de riesgo por capas de informacién, para esta investigacion se
establece como primera capa los datos suministrados por los mapas de riesgo de
los acueductos del municipio, la siguiente capa corresponde a los cruces de bases
de datos de Fichas APS — Atencion Primaria en Salud y los casos EDA registrados
por la UPGD — Unidad Primaria Generadora de Datos del Hospital Santa Mdénica de
Dosquebradas, la ultima capa consiste en la localizaciéon mediante mapeo de los
casos significativos de las Enfermedades de Origen Hidrico entre ellas Diarrea y
Gastroenteritis de Presunto Origen Infeccioso denominada A09X, la Hepatitis Ay la
Fiebre Tifoidea y Paratifoidea. Esta investigacion en su componente bioético se rige
por la 8430 de 1993, la Declaracion de Singapur y la Ley 0114 de Colciencias.

RESULTADOS

Se expone a continuacién un analisis descriptivo de los 64 puntos de muestreo de
las tres (3) fuentes de captacién del municipio de Dosquebradas, de los cuales 37
estan ubicados en la zona rural y 27 en la zona urbana, los 14 acueductos
estudiados corresponden a la zona urbana y en su mapa de riesgos ofrecen
informacion de las condiciones de infraestructura y operacion, algunos de ellos
cuentan con planta de tratamiento y tanques de cloracion, otros presentan captacion
por galerias filtrantes que consisten en afloramientos de agua en las pefas; otro
criterio de inclusion fue la presencia de las enfermedades de origen hidrico
reportadas en el SIVIGILA, como EDA, FIEBRE TIFOIDEA Y PARATIFOIDEA,



HEPATITIS A, se observa también otro criterio de inclusion la calificacion del riesgo
como lo es el indice del Riesgo de la Calidad del Agua — IRCA y estar incluidos en
el cruce de base de datos Fichas APS y UPGD Hospital Santa Monica. Como
criterios de exclusion se establecieron el suministro de agua por dos o mas fuentes
de captacion, la falta de actualizacién en la informacion de los mapas de riesgo al
2017 y falta de reportes de casos en SIVIGILA.
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Grafico 1. Total de personas que no presentan el evento, VS suma de caso
presentes

En el andlisis del grafico 1 se puede observar la presencia de los 14 puntos que
cuentan con los mapas de riesgos actualizados en el afio 2017-2018, en
combinacion con la suma de personas afectadas de los casos A09X diarrea y
gastroenteritis de origen infeccioso, en el afio 2017-2018.



En relacién con el grafico 1 se puede observar que la distribucion de los casos
presentados , sobre un (90%) fue la comuna de nueva Colombia y comuneros,
frente a las personas no expuestas donde el menor porcentaje de poblacién fue en
galaxia de un (10%), la mayor cantidad de poblacion se concentra en la primera
infancia con un (35%) con edades entre los 0 a 5 afos, y en la etapa de vejez,
mayores 60 afos lo que representa un (12%), encontrando que estos dos grupos
etareos son los mas impactados con una mayor prevalencia en los casos de EDA.
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Gréfico 2: distribucion de frecuencias casos A09X por acueducto 2017-2018.

La comparacion entre los 14 puntos de muestreo en el grafico 3 donde se observa
durante el afio 2017, el acueducto de Las Vegas, y La Romelia se concentraron los
casos de Enfermedades Diarreicas agudas, presentando disminucion significativa
para el afio 2018.



Tratamiento Total Frecuencia
Consumen el agua directamente del Grifo 166 11%
Cloracion adicional al agua de consumo 52 4%
Filtran el agua 127 9%
Hierven el agua 1.077 73%
Clarificaciéon (decantacion) 61 4%
Total 1.483

Cuadro 1: tratamiento adicional del agua de consumo en viviendas municipio de
Dosquebradas 2017-2018.

De acuerdo con lo anterior podemos decir que de 1.077 usuarios que hirvieron el
agua, el 46% (362) presentaron A09X, y de 166 personas que consumieron agua
directamente del grifo el 33% (54) enfermaron con Diarrea y Gastroenteritis de
Presunto Origen Infeccioso.

Zona [Total casos |Casos por Zona |Prevalencia IC Rango
Norte 497 278 55,94% 95%1|(51,44 - 60,34)
Sur 219 44,06% 95%1(39,66 - 48,56)
Razon
. 0,82%
Prevalencia
Valor P 0,0122

Cuadro 2: Tabla de analisis de incidencia de los casos presentados por cada

acueducto.

El valor de P (0.01) es de significancia estadistico, presenta diferencia entre el
acueducto de la zona norte, y la zona sur: donde se presenta mas casos de la
enfermedad en la zona norte con un Indice de Confianza al 95%

Enfermaron de A09X TOTAL
Sl NO
Realizan Tratamiento al Sl 443 874 1.317
Agua dentro de la Vivienda| NO 54 112 166
497 986 1.483

Cuadro 3: tabla de 2*2 exposicion enfermedades diarreicas

10



De acuerdo con esta tabla y al calculo del valor OR= 1,05, nos determina que no
existe una relacion significativa entre las personas que enfermaron con Diarrea y
Gastroenteritis de Presunto Origen Infeccioso y los tratamientos adicionales al agua
consumida dentro de la vivienda.

Tasa de Incidencia Expuestos
3 casos 1000 habitantes /ano

Cuadro 4: Tasa de incidencia expuestos

De acuerdo con la tasa de incidencia expuestos, muestra | cantidad de casos
nuevos presentados por afio, donde para una poblacion de 1000 habitantes se
presentan 3 casos nuevos por afio.

Discusién: De un total de 64 acueductos del Municipio de Dosquebradas, fueron
seleccionados solo 14 que cumplieron con el criterio de inclusion: tener actualizado
mapa de riesgos al 2017, esto corresponde a un 21,87% del total de los acueductos
registrados por la autoridad sanitaria, el mapa de riesgos se constituye como
herramienta mediante la cual se describen los factores de riesgo que intervienen en
la calidad del agua potable, estos factores registran aspectos de infraestructura,
sistema de captacién, planta de tratamiento, riesgo de interrupcién y vulnerabilidad
del sistema de suministro. Aunque, la calidad del agua no es suficiente para
asegurar beneficios sobre la salud publica; es necesario que se satisfagan tres
criterios: cantidad, continuidad y costo razonable por parte de los prestadores del
servicio [28], con el fin de determinar las condiciones para un acceso equitativo, un
abastecimiento adecuado y de buena calidad [29]. El aumento o disminucién de las
enfermedades de origen hidrico sefialan las tendencias relativas al grado de
efectividad de las politicas sanitarias y de saneamiento sobre la poblacion. [30]. Es
de vital importancia que las administraciones municipales generen recursos
econdmicos y técnicos a fin de fortalecer los acueductos comunitarios y reducir los
impactos negativos sobre la salud de las personas y del medio ambiente.
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Mapa de riesgo Municipio de Dosquebradas
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Grafico 3: Mapa de las comunas de riesgo municipio de Dosquebradas
CONCLUSIONES

e Para la caracterizacion de las variables que afectan la calidad del agua en el
Municipio de Dosquebradas, se tuvieron en cuenta como muestra final 14
acueductos comunitarios de un total de 64, de los cuales la mitad cuenta con
planta de tratamiento, el resto posee tanque donde realizan cloracion.

e El valor de la TASA DE EXPUESTOS determina que de cada 3 casos* 1000

habitantes afio, la gastroenteritis de origen infeccioso (A09X) es la EDA que mas
padece la poblacion.
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Al comparar la frecuencia de las Enfermedades de Origen Hidrico con los puntos
de muestreo fisico quimico y microbiologico se observé que las comunas 10, 6,
5, 2y 1 se presento un total de 497 casos, concluyendo que de 1.077 usuarios
que hirvieron el agua, el 46% (362) presentaron A09X, y de 166 personas que
consumieron agua directamente del grifo el 33% (54) enfermaron con Diarrea y
Gastroenteritis de Presunto Origen Infeccioso (A09X).
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