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Resumen

El presente trabajo se encuentra considerada “dentro de la linea de investigacion
institucional aprobada para la Escuela Profesional de Ingenieria Civil de la
Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, en el area de “Recursos Hidricos”
que tiene como objetivo promover investigaciones que permitan desarrollar
proyectos de saneamiento bésico.

La poblacion a intervenir es la Comunidad de Huambo del Distrito de
Alcamenca, Provincia de Victor Fajardo, Region Ayacucho; en donde se recogieron
datos de la situacion actual del sistema de saneamiento, tanto de agua como de
alcantarillado; partiendo desde la captacion, la linea de conduccion, el reservorio,
la red de distribucion, el sistema de alcantarillado, el tratamiento y la evacuacion
de las aguas servidas. Para ello se utilizo la técnica de la observacion, asi como el
uso de instrumentos como fichas, encuestas; luego esta informacion se analizd
utilizando gréficos con la ayuda del software Microsoft Excel, en donde a partir de
ello se concluyé que el sistema de saneamiento de la Comunidad de Huambo, no se
encuentra en optimas condiciones, algunas estructuras se encuentran en deterioro;
el cual incide directamente en la condicidn sanitaria de la poblacion, mermando la
calidad de vida de sus pobladores. Conociendo estas falencias en el sistema de
saneamiento basico y su repercusion en la condicién sanitaria de la poblacion, se
podré gestionar la mejora, la implementacion y la correcta operacion en las distintas
etapas, desde la captacion, hasta la entrega del agua potable en las viviendas, asi
como el correcto vertido de las aguas servidas.

Palabra clave: Sistema de saneamiento basico, condicion sanitaria de la poblacion.

Saneamiento bésico, condicion sanitaria, poblacion, captacion.



Abstract

The present work is considered “within the institutional research line approved for
the Professional School of Civil Engineering of the Catholic University Los
Angeles de Chimbote, in the area of** Water Resources “that aims to promote
research that allows developing projects of basic sanitation.

The population to intervene is the Community of Huambo of the District of
Alcamenca, Province of Victor Fajardo, Ayacucho Region; where data was
collected on the current situation of the sanitation system, both water and sewerage;
starting from the capture, the line of conduction, the reservoir, the distribution
network, the sewage system, the treatment and the evacuation of the sewage. For
this, the observation technique was used, as well as the use of instruments such as
tokens, surveys; This information was then analyzed using graphics with the help
of Microsoft Excel software, where it was concluded that the sanitation system of
the Huambo Community is not in optimal conditions, some structures are
deteriorating; which directly affects the health condition of the population, reducing
the quality of life of its inhabitants. To kmen these shortcomings in the basic
sanitation system and its impact on the sanitary condition of the population, you
can manage the improvement, implementation and proper operation at different
stages, from the collection, to the delivery of drinking water in homes , as well as
the correct discharge of sewage.

Keyword: Basic sanitation system, health status of the population. Population,

Community, sanitary, concluded, deteriorating.
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l. Introduccion

El presente trabajo tiene como finalidad identificar la situacion actual del sistema
de saneamiento de la poblacion de la Comunidad de Huambo del Distrito de
Alcamenca, Provincia de Victor Fajardo, Region Ayacucho, y asi mismo evaluar la
condicion sanitaria de la poblacion, para encontrar la relacion entre estas dos variables.
Al caracterizar el problema de investigacion se determind el enunciado del problema,
que es: ¢La situacion actual del sistema de saneamiento basico incide en la condicion
sanitaria de la poblacion de la Comunidad de Huambo del Distrito de Alcamenca,
Provincia de Victor Fajardo, Region Ayacucho?

El Objetivo General es “Describir la situacion actual del sistema de saneamiento
basico y su incidencia en la condicion sanitaria de la poblacién de la Comunidad de
Huambo” y los Objetivos Especificos son “Determinar el estado situacional del
sistema de abastecimiento de agua potable y su incidencia en la condicidn sanitaria de
la poblacion de la Comunidad de Huambo” y “Determinar el estado situacional del
sistema de alcantarillado sanitario y su incidencia en la condicion sanitaria de la
Comunidad de Huambo”.

La investigacion se justifica porque es conveniente y compatible con los
lineamientos de politica y planes nacionales que contribuira a un adecuado acceso al
servicio de agua y alcantarillado sanitario en la Comunidad de Huambo logrando su
bienestar y calidad de vida a través del mejoramiento de la salud.

Se plantea que la investigacion sera del tipo descriptivo - correlacional y nivel
cualitativo - cuantitativo, y tendra como variables de estudio el Sistema de saneamiento
basico y la condicion sanitaria de la poblacion de la Comunidad de Huambo que hacen

un total de 1080 pobladores.



1.1.1

Revisién de la literatura

Antecedentes

Antecedentes internacionales

En la Paz, Bolivia se realizé un estudio sobre la incidencia de los
proyectos de inversion publica del sector de saneamiento basico (agua potable)
en el area rural del departamento de la paz (periodo 2006 - 2013) Desde sus
inicios, la ciencia econdémica ha enfrentado el problema de satisfaccion de las
crecientes necesidades de los seres humanos, las cuales se encuentran sujetas a
dotaciones de recursos cada vez mas escasos. Dentro del conjunto de
necesidades pueden identificarse claramente dos grupos, por un lado, las
denominadas bésicas (alimentacién, vivienda y vestimenta, para muchos
autores), y, por otro lado, que bien pudiera denominarse necesidades
secundarias (como las psicolégicas, las sociales, etc.), que se constituyen en el
universo de necesidades humanas. En este sentido, pocos recursos tienen una
influencia tan importante como el agua en el bienestar de la poblacién, el cual,
como recurso productivo, el agua es esencial para mantener el medio de sustento
de la gente mas vulnerable. Tal es el caso de las poblaciones en el area rural del
Departamento de La Paz, cuyo requerimiento se encuentra orientado al
abastecimiento de agua potable, el cual incide en los niveles de salud, de
educacion y de produccion entre otros. Donde la particularidad de la demanda
de agua potable, se la da en condiciones de necesidad basica, no satisfecha para
amplios sectores de la poblacion, condicionandolo en el desarrollo de la
produccidn, salud, educacion, etc. Por lo que, la presentacion de proyectos de
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agua potable a las instancias pertinentes da a conocer que existe una demanda
efectiva, determinada por aquellos usuarios que no cuentan con la prestacion
del servicio, y que demandaran como consumo minimo de 15 m3
/arranque/mes, a objeto de cubrir sus necesidades basicas de abastecimiento (irg
villa 2015) .
De acuerdo a Vasquez (2018) en la tesis “Analisis del sistema de abastecimiento
de agua potable de la ciudad de Jipijapa (Manabi-Ecuador) afio 2015”. Menciona
que el objetivo del estudio es determinar la incidencia del suministro de agua
potable en el desarrollo socioecondmico, utilizando una medicion objetiva
mediante los pardmetros internacionales de vigilancia establecidos por la
Organizacion Mundial de la Salud, tales como calidad, cantidad, continuidad,
accesibilidad y asequibilidad del servicio, en contraposicion con la opinién
publica (comunidad y prensa) mayoritariamente negativa acerca de la prestacion
referida, dejando en evidencia un buen servicio en cuanto a calidad y costo, y
sus deficiencias en continuidad y frecuencia de distribucién, revelando un
diagndstico real y objetivo de la provisién de este servicio.

El método de investigacion utilizado fue el descriptivo. Se consideraron
pruebas de calidad proporcionadas por la empresa proveedora del servicio, y
que fueron realizadas diariamente en el laboratorio de la Planta de
Tratamiento de Agua Potable de “San Manuel”, y ratificadas por el Laboratorio
Quimico “Marcos” de la ciudad de Guayaquil, en las que se certifica la calidad
e inocuidad del agua potable distribuida, dando cumplimiento a lo solicitado en
la Norma Técnica Ecuatoriana INEN 1108, que es una adaptacion de las Guias

para la calidad de Agua Potable de la Organizacion Mundial de la Salud.



Dado que “El acceso al agua potable es una cuestion importante en materia de
salud y desarrollo en los ambitos nacional, regional y local” (OMS, 2006). Y en
relacién a lo estudiado, se desprenden las siguientes conclusiones.

La implementacion del sistema de evaluacion del servicio de agua potable,
transparentard la calidad del mismo en la ciudad de Jipijapa.
El agua potable producida y suministrada, cumple con las normas internacionales
de calidad.

El nivel de servicio (cantidad), es calificado como intermedio, con bajas
posibilidades de incidencias negativas en la salud.
El porcentaje de cobertura del servicio en la ciudad, esta dentro de los estandares
nacionales con un 96%.

De igual manera, los costos cobrados por la prestacién de agua potable, siendo
similares al costo promedio nacional del servicio, por la cantidad de agua
entregada a los hogares, termina siendo en promedio 4 veces mas caro.
La continuidad del servicio, presenta una gran debilidad en el abastecimiento del
servicio, en razon de su irregularidad y la dependencia o no de fenémenos

naturales o estacionales.

2.1.2 Antecedentes nacionales

Segtin Uriol (2018) en el trabajo de investigacion “Diagnostico y propuesta
de intervencidn para el estado organizacional de los sistemas de agua potable y
saneamiento (SAPS) de los caserios de la micro cuenca de “Rio Grande” del
distrito de Cajamarca, provincia de Cajamarca del departamento de Cajamarca”,

plante6 como objetivo “Generar un diagnostico y propuesta de intervencion para



b)

el estado organizacional de los sistemas de agua potable y saneamiento (SAPS)
de los caserios de la micro cuenca de “Rio Grande”.

Conclusiones: Se realiz6 el diagnoéstico situacional de los SAPS de los caserios
de la micro cuenca de “Rio Grande” y generd una propuesta de intervencion
(Plan de fortalecimiento a las JASS) para la mejora del estado organizacional los
sistemas de agua potable y saneamiento (SAPS) de los caserios de la micro
cuenca de “Rio Grande”.

Segun Quiroz (2013) en la tesis "Diagnostico del estado del sistema de agua
potable del Caserio Sangal, distrito la Encafiada, Cajamarca. Plante6 como
objetivo determinar el estado del sistema de agua potable del caserio Sangal,
debido a que este caserio consta de 100 familias; de las cuales s6lo el 50% tiene
acceso al servicio de agua. Después de un andlisis detallado concluye que el
estado situacional del sistema estd en estado regular en proceso de deterioro.
Segun Quiliche (2013) en el trabajo de investigacion “Diagnoéstico del sistema
de agua potable de la ciudad de Cospan — Cajamarca”, determind los siguientes
objetivos: determinar el estado del funcionamiento y mantenimiento de la
infraestructura de este sistema de agua potable. Estos datos fueron plasmados a
través de la metodologia aplicada por propilas. Al evaluar el sistema de agua
potable de la ciudad de Cospéan se encontré deficiencias principalmente en las
estructuras de captacion, caja o buzén de recoleccion, y la linea de conduccién,
teniendo muy bajo indice de cloro residual, lo cual indica que la calidad del agua
que llega a las piletas de los usuarios de dicho sistema no seria apta para consumo
humano. De la presente .investigacion concluyo que el sistema de abastecimiento

de agua potable de la ciudad de Cospan esta en proceso de deterioro y que tiene



una regular gestion de la junta administrativa la cual no goza de la buena
aceptacion de los usuarios.

Segun Brisefio (2013) en el trabajo “Diagndstico del sistema de agua potable del
caserio de Bella Union, Cajamarca 2013 planteé como objetivo realizar el
diagnostico del Estado de la Gestion del sistema de agua potable en el caserio de
Bella Union, perteneciente al area rural del Distrito de Cajamarca. La toma de
datos se realizo con visitas a la zona de estudio, realizacion de encuestas a los
usuarios considerando el estado de la infraestructura, la gestion, operacién y
mantenimiento del sistema.

Seglin Diaz (2019). En la tesis para grado “Diagndéstico de la infraestructura de
los sistemas de agua potable y saneamiento de la micro cuenca de “rio grande”
del distrito de Cajamarca-2019” determind que el objetivo fue generar un analisis
del estado situacional de la infraestructura de los Sistemas de Agua Potable y
Saneamiento de los Caserios de la Micro cuenca de “Rio Grande” del Distrito de
Cajamarca, dichas intervenciones nos permiten disminuir la brecha de
desinformacién que actualmente existe sobre los sistemas de agua y se
uniformice criterios para que las autoridades competentes tomen decisiones
informadas, para mejorar la calidad de los sistemas que brindan en favor de los
usuarios. Se recomienda en la recoleccion de informacion, realizar la
coordinacion adecuada con las autoridades competentes de cada caserio con el

fin de llegar a una cooperacion entre las partes.



11.1 Marco tebrico

2.2.1 Sistema de saneamiento basico

Es el conjunto de estructuras que integran los servicios de agua potable y

alcantarillado sanitario.

2.2.2 Sistema de agua potable

Definiciones
a. Agua Potable
Aguero (2003) menciona que:
“El agua potable es aquella que al consumirla no dafa el organismo del ser humano
ni dafia los materiales a ser usados en la construccion del sistema”.
De acuerdo a la norma 0OS.020, del Reglamento Nacional de Edificaciones, define
el Agua potable es el agua apta para el consumo humano.
b) Servicio de agua potable
CEPIS/OPS. 2005: Menciona que “el servicio publico comprende una o mas de
las actividades de captacion, conduccién, tratamiento y almacenamiento de recursos
hidricos para convertirlos en agua potable y sistema de distribucién a los usuarios
mediante redes de tuberias o medios alternativos”.
En cuanto a la normatividad peruana, “el servicio de agua potable se enmarca
dentro de los servicios de saneamiento, el cual esta regido por la ley N° 26338, Ley
General de Servicios de Saneamiento”; segun el cual los servicios de saneamiento se

refieren a la organizacién empresarial y el conjunto de instalaciones y equipos



destinados a la satisfaccion de las necesidades colectivas de servicios de saneamiento
en una comunidad.
En el articulo 2° de la ley N° 26338, menciona que la prestacion de los Servicios de
Saneamiento comprende la prestacion regular de: servicios de agua potable,
alcantarillado sanitario, pluvial y disposicion sanitaria de excretas, tanto en el &mbito
urbano como rural.
Por otro lado, en el articulo 10° de la misma ley menciona que el Servicio de Agua
Potable comprende el sistema de produccion y el sistema de distribucion.
b. Sistema de agua potable

Se denomina “sistema de abastecimiento de agua potable al conjunto de obras
de captacion, tratamiento, conduccion, regulacién, distribucion y suministro
intradomiciliario de agua potable” (Agtiero, 1997).
“Un sistema de abastecimiento de agua esta constituido por una serie de estructuras
presentando caracteristicas diferentes. Ademas menciona que la finalidad de un
sistema es suministrar agua en forma continua y con presion suficiente a una
comunidad, satisfaciendo razones sanitarias, sociales, econdmicas y de confort y
propiciando su desarrollo” (Arocha ,1980).
En los sistemas de agua potable la provision de agua puede ser por accion de la
gravedad o impulsado mediante bombas, puede tener planta de tratamiento o no y
ademas puede ser para poblaciones rurales o urbanas. Este aspecto es necesario ser
definida para un adecuado disefio del sistema.
En nuestro caso el sistema suministrara agua por gravedad, sin planta de tratamiento y
estara disefiada para una poblacion rural, a este se le llama sistema de abastecimiento

de agua potable por gravedad sin tratamiento para poblaciones rurales.



2.2.3 Componentes del sistema de agua potable

En el articulo 10° de la Ley General de Servicios de Saneamiento menciona que
el servicio de agua potable comprende el sistema de produccion y el sistema de
distribucion.

A. Sistema de Produccion

Comprende la captacion, almacenamiento y conduccion de agua cruda;
tratamiento y conduccion de agua tratada.
B. Sistema de distribucion

Comprende el almacenamiento, redes de distribucion y dispositivos de entrega
al usuario, conexiones domiciliarias inclusive la medicion, pileta pablica, unidad
sanitaria u otros.

En términos generales un sistema de abastecimiento de agua potable por
gravedad sin tratamiento para poblaciones rurales cuenta con componentes funcionales
basicos que son:

- Fuente de Abastecimiento de Agua
- Captacion

- Linea de conduccion

- Reservorio

- Linea de Aduccién

- Red de distribucion



a. Fuente de Abastecimiento de Agua
Agtiero (2003) “Las fuentes de agua constituyen el elemento primordial en
el disefio de un sistema de abastecimiento de agua potable y antes de dar cualquier
paso es necesario definir su ubicacion, tipo, cantidad y calidad. De acuerdo a la
ubicacion y naturaleza de la fuente de abastecimiento asi como a la topografia del
terreno se consideran dos tipos de sistemas, los de gravedad y los de bombeo. De
acuerdo a la forma de abastecimiento se consideran tres tipos principales de

fuente: agua de lluvia, aguas superficiales y aguas subterraneas”.

e Agua de lluvia
La captacion de agua de lluvia se emplea en aquellos casos en la que no es
posible obtener aguas superficiales y subterraneas de buena calidad y cuando el
régimen de lluvias sea importante. Para ello se usan los techos de las casas o
algunas superficies impermeables para captar el agua y conducirla a sistemas cuya

capacidad depende del gasto requerido y del régimen pluviométrico.

e Aguas superficiales
Las aguas superficiales estan constituidas por los arroyos, rios, lagos, etc.
Que discurren naturalmente en la superficie terrestre. Estas fuentes no son tan
deseables, especialmente si existen zonas habitadas o de pastoreo animal aguas
arriba. Sin embargo a veces no existe otra fuente alternativa en la comunidad,
siendo necesario para su utilizacion contar con informacion detallada y completa

que permita visualizar su estado sanitario, caudales disponibles y calidad de agua.
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C.

guas subterraneas
Parte de la precipitacion en la cuenca que se infiltra en el suelo hasta la
zona de saturacion, formando asi las aguas subterraneas. La explotacién de estas
dependerd de las caracteristicas hidrologicas y de la formacion geoldgica del
acuifero.
La captacion de aguas subterrdneas se puede realizar a través de manantiales,

galerias filtrantes y pozos (excavados y tubulares).

Captacion

Arocha (1980) menciona que “la obra de captacion consiste en una
estructura colocada directamente en la fuente a fin de captar el gasto deseado y
conducirlo a la linea de aduccion (el autor es venezolano y considera a la linea de

conduccion como linea de aduccion)”.

McGhee (1999) manifiesta que “la captacion en si cuenta de una abertura y
un conducto que transporta el flujo a un colector de agua desde el cual puede ser
bombeado a la planta de tratamiento”.

De acuerdo a la norma 0S.010, del Reglamento Nacional de Edificaciones, el
disefio de las obras de captacion debera garantizar como minimo la “captacion del

caudal méaximo diario necesario” protegiendo a la fuente de la contaminacion.

Linea de conduccion
Agliero (2003) menciona que “la linea de conduccion en un sistema de

abastecimiento de agua potable por gravedad es el conjunto de tuberias, valvulas,
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accesorios, estructuras y obras de arte encargados de la conduccion del agua desde
la captacion hasta el reservorio, aprovechando la carga estatica existente”.
De acuerdo a la norma 0S.010, del Reglamento Nacional de Edificaciones, se
denomina “obras de conduccion a las estructuras y elementos que sirven para
transportar el agua desde la captacion hasta al reservorio o planta de tratamiento.
La estructura debera tener capacidad para conducir como minimo, el caudal
maximo diario”.

dad, es la tuberia que transporta el agua desde el punto de captacion hasta el
reseCEPIS/OPS (2004) menciona que “la linea de conduccion en un sistema por
gravervorio. Cuando la fuente es agua superficial, dentro de su longitud se ubica la

planta de tratamiento”.

. Reservorio de almacenamiento
CEPIS/OPS (2004) menciona que “el reservorio es la instalacién destinada
al almacenamiento de agua para mantener el normal abastecimiento durante el dia”.
En la norma OS.030, del Reglamento Nacional de Edificaciones, se menciona que
“los reservorios deberan ser disefiados como reservorio de cabecera. Su tamafio y
forma responderd a la topografia y calidad del terreno, al volumen de
almacenamiento, presiones necesarias y materiales de construccién a emplearse. La

forma de los reservorios no debe representar estructuras de elevado costo”.
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e. Linea de Aduccion
Agiiero (2003) menciona que “la linea de aduccion transporta el agua desde el

reservorio de almacenamiento hasta el inicio de la red de distribucion”.

Garcia (2003) menciona que “la linea de aduccion es la linea entre el reservorio y
el inicio de la red de distribucion. El caudal de conduccion es el méximo horario.
Los parametros de disefio de la linea de aduccion serén los mismos que para la linea

de conduccion excepto el caudal de disefio”.

f. Red de distribucion
Agiiero (2003) menciona que “es el conjunto de tuberias de diferentes didmetros,
valvulas, grifos y demas accesorios cuyo origen esta en el punto de entrada al pueblo
(final de la linea de aduccién) y que se desarrolla por todas las calles de la

poblacion”.

CEPIS/OPS (2004) menciona que “la red de distribucion esta considerada por
todo el sistema de tuberias desde el tanque de distribucion hasta aquellas lineas de
las cuales parten las tomas o conexiones domiciliarias”.

En la norma 0S.050, del Reglamento Nacional de Edificaciones, se menciona que
“las redes de distribucion son un conjunto de tuberias principales y ramales
distribuidores que permiten abastecer de agua para consumo humano a las

viviendas”.
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Garcia (2003) menciona que “la red de distribucion, es el conjunto de lineas
destinadas al suministro de agua a los usuarios, que debe ser adecuada en cantidad
y calidad. En poblados rurales no se incluye dotacion adicional para combatir

incendios”.

2.2.4 Saneamiento Ambiental Bésico.

SANBASUR Modulos de capacitacion para promotores y manual de

capacitacion a JASS,. Cusco, Perd : s.n., (2003, 2006, 2008, 2009).

“El término Saneamiento se refiere a todas las condiciones que afectan a la salud
especialmente cuando estan relacionados con la falta de higiene, la infecciones y
en particular al desagle, eliminacion de aguas residuales y eliminacion de
desechos de la vivienda. El saneamiento ambiental basico es un conjunto de
actividades de abastecimiento de agua, colecta y disposicion de aguas servidas,
manejo de desechos solidos. Estos servicios son esenciales para el bienestar
fisico de la poblacion y tienen fuerte impacto sobre el ambiente. En su primera
sesion, celebrada en 1950, el comité de expertos en saneamiento ambiental de la
OMS entendi6 que el Saneamiento Ambiental incluye el control de los sistemas
de abastecimiento publico de agua, la eliminacién de excretas, aguas negras y
basura, los vectores de enfermedad, las condiciones de la vivienda, el suministro
y la manipulacion de alimentos, las condiciones atmosféricas y la seguridad del
entorno laboral. Desde entonces ha aumentado la complejidad de los problemas
ambientales, sobre todo con la aparicion de los riesgos relacionados con la
radiacion y las sustancias quimicas. En efecto, el Saneamiento Ambiental Basico

constituye uno de los elementos mas importantes en el desarrollo de las
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sociedades, por las implicancias en la salud de la poblacion particularmente de
la nifiez, asi tenemos. Las enfermedades ligadas al saneamiento, como las
diarreas constituyen las tres primeras causas de mortalidad en nifios menores de

05 afios de edad”.

2.2.5 Enfermedades Relacionadas con el Agua.

MOSSEL (2002) Agua y salud humana. EEUU: “Muchas enfermedades estan
relacionadas con la contaminacién microbiana del agua, se debe en su mayoria a
bacterias patdgenas eliminadas por excretas de gente que sufre o porta la
enfermedad. La OMS, estima que en las ciudades en vias de desarrollo un 70% de
todas las enfermedades diarreicas son transmitidos por el agua y alimentos
contaminados, produciendo efectos mas profundos en la salud humana, ya que son
una de las principales causas de morbilidad y mortalidad que enfrenta la poblacion
infantil de Ameérica latina, se calcula que aproximadamente el 80% a 90% de las

muertes por diarrea ocurre principalmente en nifios menores de 6 afios”.

2.2.6 Limites Maximos Permisibles (LMP).

MINAM. Compendio de la legislacién ambiental peruana volumen 11, y los
limites maximos permisibles (LMP) para tratamiento de aguas residuales

domiciliarias (PTAR), ds-003-2010. Lima -Per:

“Para efluentes de Plantas de Tratamiento de Aguas Residuales domésticas o
Municipales (PTAR). Aprobado por el Decreto Supremo N° 003 - 2010 -

MINAM, que regula los valores maximos permitidos de contaminacion en aguas
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residuales después del tratamiento. EI Ministerio de Vivienda, Construccién y
Saneamiento, en coordinacién con el MINAM, son los encargados de monitorear
e informar los resultados estadisticos anualmente. Limite Maximo Permisible
(LMP).- Es la medida de la concentracion o del grado de elementos, sustancias
0 parametros fisicos, quimicos y bioldgicos, que caracterizan a una emision, que
al ser excedida causa o puede causar dafios a la salud, al bienestar humano y al
ambiente. Su cumplimiento es exigible legalmente por el MINAM vy los

organismos que conforman el sistema de gestion ambiental”

TABLA 01 LIMITES MAXIMO PERMISIBLE (LMP) REFERENCIALES DE LOS
PARAMETROS DE CALIDAD DE AGUA:

PARAMETRO LMP Referencia
Coliformes totales, UFC/100 mL 0 (ausencia) (1)
Coliformes termotolerantes, UFC/100 mL () (ausencia) (1)
Bactenas heterotroficas, UFC/mL 500 (1)
pH 6,5-835 (1)
Turbiedad, UNT 5 (1)
Conductividad, 25°C uS/cm 1500 (3)
Color, UCV -Pt-Co 20 (2)
Cloruros, mg/L 250 (2)
Sulfatos, mg/L. 250 (2)
Dureza, mg/L 500 (3)
Nitratos, mg NO, 7L (*) 50 (1)
Hierro, mg/L 03 03 (Fe+Mn=05)(2)
Manganeso, mg/L 0.2 02(Fe+Mn=035)(2)
Aluminio, mg/L. 02 (1
Cobre, mg/L 3 (2)
Plomo, mg/L (*) 0,1 (2)
Cadmio, mg/L (*) 0,003 (1
Arsénico, mg/L (*) 0.1 (2)
Mercurio,mg/L. (*) 0,001 (1)
Cromo, mg/L (*) 0,05 (1)
Flior, mg/L 2 (2)
Selenio, mg/L. 0,05 (2)

Fuente: Valores guia recomendados por la Organizacion Mundial de la Salud (1995).
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TABLA 02 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS MICROBIOLOGICOS Y
PARASITOLOGICOS.

Faikiaiice Unidad de Limite mdaximo
medida permisible
. Bactérias Coliformes Totales. UFC/100 mL a 0(*)
3I5°C
. E. Coli UFC/100 mL a 0(*)
44,5°C
. Bactérias Coliformes Termotolerantes UFC/100 mL a 0 (*)
o Fecales. 44,5°C
. Bactérias Heterotroficas UFC/mL a 35°C 500
. Huevos y larvas de Helmintos, quistes N® org/L 0
y ooquistes de protozoarios
patégenos.
. Virus UFC / mL 0
. Organismos de vida libre, como N° org/L 0
algas, protozoarios, copépodos,
rotiferos, nematodos en todos sus
estadios evolutivos

UFC = Unidad formadora de colonias
(*) Encaso de analizar por la técnica del NMP por tubos multiples = < 1,8 /100 ml

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccion general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Peru (2010).
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TABLA 03 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS DE CALIDAD
ORGANOLEPTICA.

ParGmetros Unidad de medida Limite maximo permisible

1. Olor Aceptable
2. Sabor Aceptable
3. Color UCV escala Pt/Co 15

4. Turbiedad UNT 5

5. pH Valor de pH 65 a 8,5
6. Conductividad (25°C) pmho/cm 1 500

7. Solidos totales disueltos mglL-! 1 000

8. Cloruros mg CI- L 250

9. Sulfatos mg SO4= L! 250

10. Dureza total mg CaCOs L! 500

11. Amoniaco mg N L 1.5

12. Hierro mg Fe L 0.3

13. Manganeso mg Mn L! 0.4

14, Aluminio mg Al L-1 0,2

15. Cobre mg Cu L! 20

16, Zinc mg InL! 3.0

17. Sodio mg Na L 200

UCV = Unidad de color verdadero
UNT = Unidad nefelométrica de turbiedad

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccion general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Peru (2010).
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TABLA 04 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS QUIMICOS
INORGANICOS E INORGANICOS.

Par@metros Inorgdnicos Unidad de medida Limite méaximo permisible
1. Antimonio mg Sb L 0,020
2. Arsénico (nota 1) mg As L 0,010
3. Bario mg Ba L 0,700
4. Boro mg B L' 1,500
5. Cadmio mg Cd L! 0,003
6. Cianuro mg CN- LT 0,070
7. Cloro (nota 2) mg L 5
8. Clorito mg L' 0.7
9. Clorato mg L' 0.7
10. Cromo total mg Cr L 0,050
11, FlGor mg F L 1,000
12. Mercurio mg Hg L 0,001
13. Niguel mg Ni L 0,020
14, Nitratos mg NOs L-! 50,00
15. Nitritos mg NOz L' 3,00 Exposicion corta
0,20 Exposicidon larga
16. Plomo mg Pb L 0,010
17, Selenio mg Se L 0,010
18. Molibdeno mg Mo L' 0,07
19. Uranio mgU L' 0.015
ParGmetros Orgdnicos Unidad de medida Limite maximo permisible

1. Trihalometanos totales (nota 3) 1,00
2. Hidrocarburo disuelto o

emulsionado; aceite mineral mglL! 0,01
3. Aceites y grasas mglL! 0.5
4. Alacloro mglL-! 0,020
5. Aldicarb mgl’! 0,010
6. Aldrin y dieldrin mglL! 0,00003
7. Benceno mglL! 0,010
8. Clordano (total de isémeros) mgL-! 0,0002
9. DDT (total de isémeros) mglL-! 0,001
10, Endrin mglL-! 0,0006
11, Gamma HCH (lindano) mglL-! 0,002
12. Hexaclorobenceno mglL-! 0.001
13. Heptacloro y

heptacloroepdxido mglL-! 0,00003

14, Metoxicloro mglL"! 0,020
15. Pentaclorofenol mglL! 0,009
16. 2,4-D mgl! 0,030
17. Acrilamida mgl-! 0,0005
18. Epiclorhidrina mglL-! 0,0004
19. Cloruro de vinilo mglL' 0,0003
20. Benzopireno mglL! 0.0007
21, 1,2-dicloroetano mglL-! 0,03
22. Tetracloroeteno mglL' 0,04

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccidn general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Per( (2010).
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TABLA 05 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS QUIMICOS
INORGANICOS E INORGANICOS.

Pardmetros Orgdnicos Unidad de medida Limite méaximo permisible
23. Monocloramina mgL"! 3
24, Tricloroeteno mgL! 0,07
25. Tetracloruro de carbono mgL-! 0.004
26. Ftalato de di (2-etilhexilo) mglL-! 0,008
27. 1,2- Diclorobenceno mglL! 1
28. 1,4- Diclorobenceno mglL! 03
29. 1,1- Dicloroeteno mgL-! 0,03
30. 1.2- Dicloroeteno mglL-! 0.05
31. Diclorometano mgL-! 0,02
32. Acido edético (EDTA) mglL- 0.6
33. Etilbenceno mglL-! 0.3
34. Hexaclorobutadieno mglL! 0,0006
35. Acido Nitrilofriacético mglL-! 0.2
36. Estireno mglL! 0,02
37. Tolueno mglL! 0.7
38. Xileno mglL-! 0.5
39. Atrazina mgL! 0.002
40. Carbofurano mglL! 0,007
4]. Clorotoluron mgL-! 0,03
42, Cianazina mgL-! 0,0006
43.2,4-DB mgL" 0.09
44, 1,2- Dibromo-3- Cloropropano  mgL’! 0.001
45. 1,2- Dibromoetano mglL-! 0.,0004
46. 1,2- Dicloropropano (1,2-DCP) mglL’! 0,04
47. 1,3- Dicloropropeno mglL! 0.02
48. Dicloroprop mgL-! 0.1
49. Dimetato mglL-! 0,006
50. Fenoprop mglL! 0,009
51. Isoproturon mglL! 0,009
52. MCPA mgl-! 0.002
53. Mecoprop mglL! 0.01
54. Metolacloro mglL 0,01
55. Molinato mglL-! 0,006
56. Pendimetalina mgL-! 0,02
57. Simazina mglL! 0,002
58.2,45-T mgl-! 0.009
59. Terbutilazina mglL! 0.007
60. Trifluralina mgL! 0,02
61. Cloropirifos mgL-! 0,03
62. Piriproxifeno mgL-! 0.3
63. Microcistin-LR mgL" 0,001

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccion general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Per( (2010).
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TABLA 06 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS QUIMICOS
INORGANICOS E INORGANICOS.

Par@metros Orgdnicos Unidad de medida Limite maximo permisible
23. Monocloraming mglL! 3
24. Tricloroeteno mglL! 0,07
25. Tetracloruro de carbono mgL-! 0.004
26. Ftalato de di (2-etilhexilo) mglL-! 0.008
27. 1,2- Diclorobenceno mgL! 1
28. 1,4- Diclorobenceno mglL! 03
29. 1,1- Dicloroeteno mgL-! 0,03
30. 1.2- Dicloroeteno mgL"! 0.05
31. Diclorometano mgL-! 0,02
32. Acido edético (EDTA) mglL-! 0.6
33. Etilbenceno mglL! 0.3
34. Hexaclorobutadieno mglL-! 0,0006
35. Acido Nitrilofriacético mgL-! 0.2
36. Estireno mglL”’ 0.02
37. Tolueno mgL"! 0.7
38. Xileno mglL-! 0.5
39. Atrazina mglL! 0.002
40. Carbofurano mgL! 0,007
41. Clorotoluron mglL-! 0.03
42, Cianazina mgL-! 0,0006
43.2,4-DB mglL’! 0.09
44, 1,2- Dibromo-3- Cloropropano mglL! 0,001
45. 1,2- Dibromoetano mglL-! 0,0004
46. 1,2- Dicloropropano (1,2-DCP) mglL’! 0.04
47.1,3- Dicloropropeno mglL’! 0.02
48. Dicloroprop mgL-! 0.1
49. Dimetato mglL-! 0,006
50. Fenoprop mglL! 0,009
51. Isoproturon mglL! 0.009
52. MCPA mgl-! 0.002
53. Mecoprop mglL! 0.01
54. Metolacloro mgL! 0,01
55. Molinato mglL-! 0,006
56. Pendimetdalina mgL-! 0,02
57. Simazina mglL! 0,002
58.2,4,5-T mglL-! 0.009
59. Terbutilazina mgL"! 0.007
60. Trifluralina mglL! 0,02
61. Cloropirifos mglL-! 0.03
62. Piriproxifeno mgL-! 0.3
63. Microcistin-LR mgL 0.001

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccién general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Per( (2010).
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TABLA 07 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS QUIMICOS
INORGANICOS E INORGANICOS.

Unidad de Limite méaximo permisible
Para@metros Orgdanicos el

64. Bromato mglL’ 0.01
65. Bromodiclorometano mgL-’ 0.06
66. Bromoformo mglL-! 0.1
67. Hidrato de cloral

(tricloroacetaldehido) mglL’ 0,01
68. Cloroformo mglL-! 02
69. Cloruro de cianégeno (como mglL-’ 0.07
CN) mgL-’ 0,07
70. Dibromoacetonitrilo mglL-! 0.1
71. Dibromoclorometano mglL-! 0.05
72. Dicloroacetato mglL-’ 0,02
73. Dicloroacetonitrilo mglL-’ 0.9
74. Formaldehido mgL- 0,02
75. Monocloroacetato mglL™’ 02
76. Tricloroacetato mglL’ 0.2
77. 2,4 ,6- Triclorofenol

Nota 1: En caso de los sistemas exisientes se establecerd en los Planes de Adecuacion
Sanitaria el plazo para lograr el limite maximo pemisible para el arsénico de 0,010 mgL-'.

Nota 2: Para una desinfeccion eficaz en las redes de distribucion la concentracion residual
libre de cloro no debe ser menor de 0,5 mglL-.

Nota 3: La suma de los cocientes de la concentracion de cada uno de los parametros
{Cloroformo, Dibromociorometano, Bromodiclorometano y Bromoformo) con respecfo a sus
limites maximos permisibles no deberd exceder el valor de 1,00 de acuerdo con la siguiente

férmula:
Cdontomot  Coavomodorometane +  Caomoddorometano ¥  Caromotama <1
LMPdcrotomo  LMPoiromociorometanc LMPsromodiciorometone  LMPsromotomo

donde, C: conceniracion en mg/L, y LMP: limite maximo permisible en mg/L

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccion general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Peru (2010).
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TABLA 08 LIMITES MAXIMO PERMISIBLES DE PARAMETROS RADIACTIVOS.

; Unidad de 2 P
Parametros medida Limite maximo permisible
1. Dosis de referencia total mSv/ano 0.1
(nota 1)
2. Actividad global a Ba/L 0.5
3. Actividad global B Ba/L 1.0

Nota 1: Si la actividad global a de una muesira es mayor a 0.5 Bg/L o la actividad gliobal B es
mayor a 1 Bg/L, se deberdn determinar las concentraciones de los distintos radionuclidos y
calcular la dosis de referencia total; si ésta es mayor a 0.1 mSv/ano se deberan examinar

medidas correctivas; si es menor a 0,1 mSv/ano el agua se puede seguir utiizando para el
consumo.

Fuente: Reglamento de calidad del agua para consumo humano; Direccion general de
salud ambiental - Ministerio de Salud — Peru (2010).

2.2.7 Sistema de alcantarillado sanitario.

“Es la red generalmente de tuberias, a través de la cual se deben evacuar en
forma rapida y segura las aguas residuales municipales (domésticas o de
establecimientos comerciales) hacia una planta de tratamiento y finalmente a un
sitio de vertido donde no causen dafios ni molestias (16).”

2.2.8 Componentes del sistema de alcantarillado.

a) Red colectora

“Es la tuberia que recoge las aguas negras de las atarjeas. Puede terminar en
un interceptor, en un emisor 6 en la planta de tratamiento. No es admisible
conectar las descargas domiciliarias directamente a un colector; en estos casos

el disefio debe prever atarjeas paralelas a los colectores (16)”
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b) Redemisora
“Es el conducto que recibe las aguas de uno o mas colectores 0 interceptores,
no recibe ninguna aportacién adicional (atarjeas o descargas domiciliarias) en su
trayecto y su funcién es conducir las aguas negras a la planta de tratamiento.
También se le denomina emisor al conducto que lleva las aguas tratadas

(efluente) de la planta de tratamiento al sitio de descarga (16)”

2.2.9 Planta de tratamiento de agua residuales

El tratamiento de aguas residuales consiste en una serie de procesos fisicos,
quimicos y bioldgicos que tienen como fin eliminar los contaminantes presentes

en el agua efluente del uso humano (17).

2.2.10 Componentes de la planta de tratamiento de aguas residuales

a) Tratamiento primario.

“Es la remocion de solidos organicos e inorgdnicos sedimentables, para
disminuir la carga en el tratamiento biolégico. Los sélidos removidos en el
proceso tiene que ser procesados antes de su disposicion final (17).”

“Los procesos de tratamiento primarios para las aguas residuales pueden ser
tanques de sedimentacion (17).”
b) Tratamiento secundario.

“Los procesos biologicos con una eficiencia de remocion de DBO
(demanda bioquimica de oxigeno) soluble mayor a 80%, pudiendo ser de
biomasa en suspension o biomasa adherida, e incluye los siguientes sistemas:
lagunas de estabilizacion, lodos activados (incluidas zanjas de oxidacion y otras

variantes (17).”
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2.2.11 Condicion sanitaria de la poblacion

“La condicion sanitaria depende de varios factores como: la satisfaccion
humana y su bienestar de salud".

"La condicidn sanitaria del ser humano es una condicion no observable a

simple vista sino que se puede verificar de acuerdo a la calidad de agua y su

sistema de eliminacion de excretas (18)".

2.2.12 Mejora en la condicion sanitaria

Mediante la gestion publica o privada las autoridades de turnos estan en la
obligacién de mejorar las condiciones sanitarias de los habitantes a los que
gobiernan, es fundamental para el desarrollo de su pueblo. Uno de los factores
principales para que esto suceda es la calidad del agua su sistema de eliminacién

de excretas (18).

2.2.13 Perspectivas Conceptuales.

“Se presentan a continuacion algunos conceptos que se vienen produciendo y
evolucionando desde finales del siglo anterior con respeto a la relacion hombre
naturaleza, los cuales se adoptan en esta investigacion para allanar el camino que
permita interpretar y valorar el tema de investigacion. El la figura 1 se presenta
el marco conceptual que conduce a nuevas formas de asumir la relacién hombre
naturaleza como es la propuesta de las Reservas de Biosfera, la cual se utiliza
como contexto para el analisis del Sector Agua Potable y Saneamiento Basico

en la presente investigacion (6)”.
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2.2.14 Prestacion de los servicios de saneamiento de calidad y sostenibles en el

Ambito rural.

El Sector, con la finalidad de impactar en esta problematica, en los ultimos afios
ha implementado sistemas de abastecimiento de agua en el &mbito rural,
promoviendo la construccién de infraestructura, la operacion y mantenimiento y
la gestion de los sistemas. En relacion a ello, previamente con el diagnéstico
realizado durante los afios 2016 y 2017, se ha identificado sistemas de
abastecimiento de agua que se encuentran en estado regular o colapsado a causa
de un inadecuado mantenimiento y gestion por parte de las organizaciones
comunales prestadoras de los servicios de saneamiento en el cuidado de sus
sistemas En vista de ello, el Programa Nacional de Saneamiento Rural (PNSR)
en coordinacion con el Ministerio de Economia y Finanzas en el marco del
Programa de Incentivos a la Mejora de la Gestion Municipal (PI), busca
promover en las municipalidades de ciudades no principales con 500 0 mas
viviendas urbanas el mejoramiento y recuperacion de la infraestructura y
operatividad de los sistemas de abastecimiento de agua potable. La meta 26
permite que las municipalidades de ciudades no principales con 500 0 mas
viviendas urbanas mejoren la infraestructura y operatividad de los sistemas de
abastecimiento de agua e impulsen la creacion de proyectos en los centros
poblados que no cuenten con sistema de abastecimiento de agua potable,
garantizando su calidad, sostenibilidad y desarrollo, y contribuyendo a la mejora

de la salud y calidad de vida de las familias del ambito rural (20)”.
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I11. Hipdtesis

.1 Hipotesis general

La situacion actual del sistema de saneamiento basico incide significativamente
en la condicion sanitaria de la poblacién de la Comunidad de Huambo del

Distrito de Alcamenca, provincia de Victor Fajardo, region Ayacucho.

I11.2  Hipotesis especificos:

a) El estado situacional del sistema de abastecimiento de agua potable incide
significativamente en la condicion sanitaria de la poblacién de Comunidad de
Huambo del Distrito de Alcamenca, provincia de Victor Fajardo, region
Ayacucho.

C) El estado situacional del sistema de alcantarillado sanitario incide
significativamente en la condicion sanitaria de la poblacion de la Comunidad de
Huambo del Distrito de Alcamenca, provincia de Victor Fajardo, region

Ayacucho.
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IV. METODOLOGIA

IV.1 Disefio de la investigacion

No experimental; pues no manipularemos los datos.

Transversal; pues tomaremos registro de los datos una sola vez.

Prospectivo y Retrospectivo; pues obtendremos los datos tanto de manera
directa (fuente primaria) y a la vez tomaremos fuentes secundarias (encuestas,

registros de Tesis anteriores, SENAMHI, otros)

Investigacion de tipo descriptivo:

Segun Caballero (2013) indica:

“(...) esta investigacion se ubica en el cuarto nivel. Responde a la pregunta
¢como es la realidad que es objeto de investigacion o de estudio?; no son causales
y su tipo de andlisis es en su mayoria cualitativo, aunque complementariamente
puede adquirir un cierto manejo cuantitativo al utilizar la estadistica descriptiva
que nos permite caracterizar a nuestro objeto o fenémeno de estudio sobre la

base de fuentes documentales. (Pag. 92)

Investigacion de tipo correlacional:

Seguln Caballero (2013), indica:

“Las investigaciones correlacionales tienen como propdsito conocer la relacion
que existe entre dos 0 mas conceptos, categorias o variables en un contexto en

particular”. (Pag. 92)
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“La investigacion correlacional pertenece al cuarto nivel; no es causal y su tipo de

V.2

analisis es predominantemente cuantitativo, pero con calificaciones e
interpretaciones cualitativas, sobre una mutua relacion para saber como se puede
comportar una variable al conocer el comportamiento de la(s) otra(s) variable(s)
correlacionada(s) cuantitativamente, aunque la interpretacion cualitativa

también es importante”. (Pag. 94)

Poblacion y muestra

Para el presente proyecto de acuerdo al analisis efectuado se tiene dos
variables y cada uno cuenta con su poblacion y muestra. Para la variable
Sistema de Saneamiento Basico el universo lo constituyen los componentes del
sistema de saneamiento basico y la muestra seran los componentes del sistema
de saneamiento basico a analizar.

Para la variable Condicion sanitaria de la poblacion el universo lo constituiran
las personas que habitan en el distrito de Alcamenca y la muestra de estudio seran
los pobladores de la comunidad de Huambo, que de acuerdo a datos del Censo
2007 del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica son un total de 1080

pobladores. Sin embargo la muestra corresponde a: 52 pobladores.
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IV.3 Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores

Titulo: “Situacion actual del sistema de saneamiento basico y su incidencia en la
condicion sanitaria de la poblacion de la comunidad de Huambo, Distrito de
Alcamenca, provincia de Victor Fajardo, Regién Ayacucho —2019”

TABLA 09 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES:

VARIABLE |DIMENSIONES [INDICADORES

Captacion

Linea de conduccion

Slstgm_a de Linea de distribucion
abastecimiento de _
Sistema de agua potab|e Reservorio
saneamiento Linea de aduccion
basico Red de distribucién
Sistema de Col_ector
alcantarillado Emisor - -
o Planta de tratamiento de aguas residuales
sanitario

Disposicioén final

Cobertura

Nivel de Cantidad

satisfaccionde |Calidad

acceso al agua  |Continuidad

Accesibilidad
Condicion Nivel de Cobertura
sanitariade la| satisfaccionde |Calidad
poblacion. Enfermedades infecciosas intestinales

Ocurrenciade |Desnutricion

enfermedades Anemias nutricionales

relacionadas con el |Helmintiasis

agua Dermatitis y eczema

Micosis

Fuente: Propia
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IV.4 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Las técnicas a emplear de acuerdo al nivel y tipo de investigacion son las

siguientes:

Evaluacion visual, mediante la cual se verificara todo el sistema de
saneamiento basico existente, tanto en su estructura como en su operatividad.

Encuestas, mediante la cual se buscara profundizar en el tema, desde el punto de
vista del usuario, cudles son sus opiniones, percepciones o actitudes sobre los
sistemas de saneamiento basico de su comunidad.

Instrumentos de evaluacion
Se utilizaran fichas técnicas de diagnostico del estado actual del sistema de
saneamiento.
Encuestas a los pobladores para determinar la condicion sanitaria de la poblacién.
Céamara fotogréafica: Permitira registrar imagenes de diferentes componentes del
sistema de saneamiento bésico de la zona.
Cuaderno de campo: Servira para registrar la variable que afectan al sistema de
saneamiento basico y la incidencia en la condicién sanitaria de la poblacién.
Libros y/o manuales: se utilizard para tener informacién acerca de la
descripcion, medicion y relacién de estado situacional de los componentes del
sistema de saneamiento bésico.
Equipos de computo: Permitira digitalizar la informacion.

Software: Microsoft office, Excel, entre otros.
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IV.5 Plan de andlisis

El plan de andlisis planteado para procesar los datos obtenidos en la presente

investigacion, comprende los siguientes:

Analisis descriptivo de la situacion actual, debido a que se va describir el estado
situacional del sistema de saneamiento basico en la Comunidad de Huambo del
Distrito de Alcamenca, Provincia de Victor Fajardo, region Ayacucho, de acuerdo
a los pardmetros establecidos en el Reglamento Nacional de Edificaciones y
normas referidos al sistema de saneamiento en zonas rurales.

Se establecera la correlacionalidad existente entre el sistema de saneamiento
basico y la incidencia en la condicion sanitaria de la poblacion.

Analisis y procedimientos estadisticos para analizar datos cuantitativos y
cualitativos; empleo del software MS Excel, y presentacion de cuadros y tablas

estadisticas, para comprender y visualizar mejor los resultados de la investigacion.
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V.6

Matriz de consistencia:

Titulo: TABLA 10 Situacion actual del sistema de saneamiento basico y su incidencia en la condicién sanitaria de la
poblacién de la comunidad de HUAMBO, distrito de ALCAMENCA, provincia de VICTOR FAJARDO, region Ayacucho
- 2019

PROBLEMA OBIJETIVOS | HIPOTESIS | VARIABLES

JUSTIFICACION

METODOLOGIA

Problema General
¢La situacion actual del
sistema de
saneamiento basico,
incide en la condicién

sanitaria de la
poblacién de la
comunidad de HUAMBO
del Distrito de

ALCAMENCA, Provincia
de VICTOR FAJARDO,

Objetivo Principal

Describir la situacion
actual del sistema de
saneamiento béasico y
su incidencia en la
condicién sanitaria de
la poblacién de la

comunidad de
HUAMBO, del Distrito
de ALCAMENCA,

Provincia de VICTOR

Hipétesis Principal
La situacion actual del
sistema de
saneamiento basico
incide
significativamente en

la condicion
sanitaria de la
poblacion de la
comunidad de

HUAMBO, del Distrito
de ALCAMENCA,
Provincia de VICTOR

Sistema de
saneamiento basico La
situacion  actual  del

sistema de saneamiento
basico incide
significativamente en la
condicién sanitaria de
la poblacién de la
comunidad de HUAMBO,
del Distrito de
ALCAMENCA, Provincia

. o FAJARDO Region de VICTOR FAJARDO
- ) s
Regién Ayacucho? FAJARDO, Region Ayacucho. Region Ayacucho.
Ayacucho.
Hipotesis
Problemas Objetivos Especificos Especificos Condicién sanitaria de
o Determinar el estado | El estado situacional la poblacién
Especificos g ional del si | ! . Ny
. La situacion actual del situacional Qe _5|stema del s_lst_ema de E_I estado situacional del
gistema de de abastecimiento de abastecimiento  de sistema de
abastecimiento de agua potable y su agua potable incide abastecimiento de agua
incidencia en la | significativamente en | potable incide

agua potable, incide en
la condicién sanitaria
de la poblacién de la
comunidad de HUAMBO
del Distrito de
ALCAMENCA, Provincia
de VICTOR FAJARDO,
Regién Ayacucho?

condicién sanitaria de
la poblacién de la

comunidad de
HUAMBO del Distrito de
ALCAMENCA,

Provincia de VICTOR
FAJARDO, Region
Ayacucho.

la condicion
sanitaria de la
poblacion de la
comunidad de
HUAMBO del Distrito
de ALCAMENCA,
Provincia de VICTOR
FAJARDO, Regioén
Ayacucho.

significativamente en la
condicién sanitaria de
la poblaciébn de la
comunidad de HUAMBO
del Distrito de
ALCAMENCA, Provincia
de VICTOR FAJARDO,
Regidén Ayacucho.

La Ley N° 27779 crea el Ministerio de
Vivienda, Construccién y Saneamiento, el
cual es el organismo rector del sector
saneamiento cuya misién es mejorar las
condiciones de vida de la poblacién
facilitando su acceso a los servicios
basicos. Por otro lado, la Ley General de
Servicios de Saneamiento (Ley N° 26338)
menciona que los Servicios de
Saneamiento son servicios de necesidad y
utilidad publica y de preferente interés
nacional, cuya finalidad es proteger la salud
de la poblacion y el ambiente. Asi mismo, el
Reglamento de Organizacién y Funciones
del Ministerio de Salud menciona que son
funciones de la Direccién Ejecutiva de
Saneamiento Basico el Supervisar y
evaluar las actividades desarrolladas por
los niveles operativos de los gobiernos
regionales y locales en el control de calidad
de las aguas de consumo humano y el
adecuado tratamiento de aguas servidas y
excretas.

Por lo tanto es beneficioso llevar a cabo
esta investigacion porque es compatible
con los lineamientos de politicas y planes
nacionales.

Por otro lado, los beneficios que deriva de
esta investigacién es que al conocer la
situacion  actual del sistema de
saneamiento béasico se determinara el
grado de incidencia en la condicién sanitaria
de la poblaciéon de la comunidad de
HUAMBO, y en el futuro se plantee
propuestas de mejoramiento que
contribuird a un adecuado servicio de agua
y alcantarillado sanitario, logrando mejorar
la salud, el bienestar, y la calidad de vida de
los beneficiarios.

Tipo de investigacion

El proyecto de investigacién es de tipo descriptivo - correlacional.

La investigacion sobre la situacién actual del sistema de saneamiento basico
es de tipo descriptivo.

Mientras que la incidencia del sistema de saneamiento basico en la condicién
sanitaria de la poblacién es de tipo correlacional.

Nivel de la investigaciéon

De acuerdo a Caballero (2013) indica que existen 5 niveles de investigaciones
cientificas (1°, 2°, 3°, 4°y 5°)

Del andlisis efectuado se determiné que el proyecto de investigacion pertenece
al 4°nivel: Investigaciones descriptivas e investigaciones correlacionales.
Segln, Supo (2014) indica que el nivel de investigacion se refiere al grado de
cuantificacion de los estudios en cuanto a la informacién que requiera, puede
ser estudio cuantitativo, cualitativo o mixto.

Para el presente proyecto se determiné que el nivel de investigacion sera
mixto es decir cualitativo y cuantitativo.

Disefio de la investigacion

El disefio de la investigacion es no experimental, debido a que no se realizara
intervenciones en las variables. Para el presente proyecto se plantea la
verificacion ocular de los diferentes componentes del sistema de saneamiento
béasico con ayuda de fichas técnicas, también se aplicardn encuestas,
recopilacion de informacion estadistica para determinar la condicién sanitaria
de la poblacion.

Poblacién y Muestra
Para el presente proyecto de acuerdo al analisis efectuado se tiene:

Para la variable sistema de saneamiento basico se identificé que la poblacién
lo constituyen los componentes del sistema de saneamiento basico y la
muestra se determinard de acuerdo a los componentes del sistema de
saneamiento basico a analizar.

Para la variable Condicién sanitaria de la poblacién se identificé que la
poblacién lo constituiran las personas que habitan en el distrito de
ALCAMENCA vy la muestra serén los pobladores de la comunidad de
HUAMBO.
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IV.7  Principios éticos

Los siguientes principios éticos seran practicados durante desarrollo del
proyecto:

a) Etica en la recoleccion de datos
Poner en préactica la responsabilidad y veracidad cuando se realicen la
recopilacion de datos en la zona de evaluacion. De esa forma el andlisis de los
datos mostraran datos reales y asi se obtendran resultados que puedan describan
la situacion real de la zona en estudio.

b) Etica para el inicio de la evaluacion
Elaborar de manera responsable y ordenada los materiales que se emplearan
para la evaluacién visual en la zona de estudio. Solicitar los permisos
correspondientes y explicar de manera clara y concisa los objetivos y
justificacion de la investigacion antes de acudir a la zona de estudio.

¢) Etica en la solucion de resultados
Los resultados de las evaluaciones de las muestras deberan mostrar datos reales
y confiables que describan la situacién de la zona.
Verificar si los calculos de las evaluaciones se ajustan con la realidad de la zona
de estudio.

d) Etica para la solucion de analisis
Tener conocimiento de los dafios que hayan afectado los elementos del
proyecto estudiados. Proyectarse y tener presente el area afectada, la cual

posteriormente podria ser considerada para la rehabilitacion
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V.

Resultados

V.1 Resultados

V.1.1 Descripcion de la zona de estudio

>

Ubicacion

Huambo es un centro poblado pertenece al distrito de Alcamenca, provincia

de Victor Fajardo en la region de Ayacucho - con coordenadas UTM: N:
8490820.52 y E: 581991.20, Limita al norte con la provincia de Cangallo, al

este con la provincia de Vilcas Huaman y la provincia de Sucre, al sur con

la provincia de Lucanas y la provincia de Huanca Sancos y al oeste con

la Region Huancavelica.

Localizacion

El pueblo de Huambo esta situado en la parte sur de la capital del
departamento de Ayacucho, al noroeste de la capital de la provincia de Victor
Fajardo y al oeste del distrito de Alcamenca.

Limites

Por el norte, con el rio Pampas. Por el este, con la quebrada Paarahuana
Huaycco hasta Ampo Orcco, por el sur, con cordillera Toma, cerro Ccatun
Pampa, Cerro Taulli, Quebrada de Patara hasta el rio Caracha y el oeste con
el rio Caracha hasta la union con el rio Pampas en el lugar Ilamado

Collobamba.
Acceso.
Vias de transporte y comunicacion

Via Terrestre: Para Llegar Al “centro poblado de huambo, Distrito De

Alcamenca - Provincia De Victor Fajardo — Region Ayacucho”

Carretera Ayacucho — Condorccocha - Pampa Cangallo — Pomabamba - Cp.

Huambo.
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> Distancia: 128 KM
»  Tiempo: 3.1 HORAS

V.1.2 Evaluacion del sistema de saneamiento basico existente

V.1.21 Descripcion de los componentes del sistema de agua potable y
alcantarillado.

Captacion

Las estructuras de captacién de Parccahuaycco se ubican en las siguientes

coordenadas UTM (Cap. Parccahuaycco 01 N: 8497093.00; E: 529616.00.
Cap. Parccahuaycco 02 N: 8497069.00; E: 529629.00), que se encuentran en
buen estado trasladados sobre una linea de conduccion de 5 km.

Linea de conduccion

Las lineas de conduccidn es de tuberia PVC SAP C-7.5 de © 2”x5m con una
longitud de 5, 000 ml dicha linea de conduccion esta trabajando a su maxima
capacidad y se encuentra en buenas condiciones. Asi mismo la linea de
conduccion cuenta con camaras rompe presion y camaras de distribucion en

bues estado estructural e hidraulico.
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Tabla 11 evaluacion del Sistema de agua potable

1. Estado del sistema de agua potable 3.30
2. Estado del sistema de alcantarillado 3.00
3. Estado del PTAR. 1.40
4. Gestion. 3.60
5. Operacion y mantenimiento. 3.70

Fuente propia

Figura Nro. 01: Evaluacion del sistema de saneamiento
basico de la Comunidad de Huambo.

Puntaje obtenido:

Factores determinantes Puntaje asignado
Sostenible 4
En proceso de deterioro 3
En grave proceso de deterioro 2
Colapsado 1

Fuente: Propia

llustracion 01 evaluacion del Sistema de saneamiento basico
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Tabla 12 Evaluacién del Sistema de agua potable

Tabla Nro. 01: Evaluacion del sistema de agua potable de la Comunidad.

Componentes del sistema de saneamientd Puntaje obtenido:
1.1 Cantidad 3.00
1.2 Cobertura 3.00
1.3 Continuidad 4,00
1.4 Calidad del agua 3.00
1.5 Estado de la infraestructura 3.67

Figura Nro. 02: Evaluacion del sistema de agua potable.

Puntaje obtenido:

Factores determinantes Puntaje asignado
Sostenible 4
En proceso de deterioro 3
En grave proceso de deterioro 2
Colapsado 1

Fuente: Propia

[lustracion 02 Evaluacion del Sistema de agua potable
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Tabla 13 Evaluacioén del Sistema de alcantarillado

Tabla Nro. 02: Evaluacion del sistema de alcantarillado

a) Alcantarillado sanitario

Puntaje obtenido:

Red colector 3.00
Red emisor 3.00
Conexiones domiciliarias 3.00
Buzon emisor 3.00
Estado de la planta de tratamiento de agua 3.00

Figura Nro. 03: Evaluacioén del sistema de alcantarillado.

Puntaje obtenido:

Factores determinantes

Puntaje asignado

Sostenible 4
En proceso de deterioro 3
En grave proceso de deterioro 2
Colapsado 1

Fuente: Propia

llustracion 03 Evaluacion del Sistema de alcantarillado
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Tabla 14 Evaluaciéon de la planta de tratamiento de aguas residuales

Tabla Nro. 03: Evaluacién de la planta de tratamiento de aguas residuales

a) PTAR con tanque séptico y/o pozo perco Puntaje obtenido:
Camara de rejas 1.00
Pozo sanitario 3.00
Camara de distribucién de caudales 3.00
Tanque sético 1.00
Pozos de percolacién 1.00
Lecho de secado 1.00
Cerco perimétrico 3.00

FIGURA NRO. 04: EVALUACION DE LA
PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUAS

RESIDUALES.

1.00

o o o
<) = =
i i i

PUNTAJEOBTENIDO:

Factores determinantes Puntaje asignado
Sostenible 4
En proceso de deterioro 3
En grave proceso de deterioro 2
Colapsado 1

Fuente: Propia

[lustracion 04 Evaluacion de la planta de tratamiento de aguas
residuales
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Tabla 15 Gestion del sistema de saneamiento basico de la comunidad.

Tabla Nro. 04: Gestion del sistema de saneamiento basico de la Comunidad.

4, Gestion

Responsable/actividad:

a) Responsable de la dministracidn del ser

Junta administradora JASS

b)Tenencia del expediente técnico

Comunidad/Nucleo ejecutor

¢) Herramientas de gestion.

Fstatutos, padron de asociados, libro de caj

d) Ndmero de usuarios en padrén de asocij

numero d efamilias que se abstecen con el

e) Cuota familiar Si hay

f) Monto de la cuota De S/.1.1a5/.3.00
g) Morosidad 10a 50.9%

h) Nimero de reuniones de directiva con u 3veces al afio

i) Cambios en la directiva cada afio

j) Han recibido cursos de capacitacion desp no

k) éQué cursos? ninguno

[) éSe han realizado nuevas inversiones? Si.

Fuente propia

Tabla 16 Operacion y mantenimiento

5. Operacién y mantenimiento

Responsable/actividad:

a) Plan de mantenimiento

Si, pero a veces

b) Participacion de usuarios

Si

c) ¢Cada que tiempo realizan la limpieza?

3veces al afio

d) éCada que tiempo realizan la cloracion?

cada 3 meses

e) Practicas de conservacion d ela fuente

Limpiea de lafuente

f) ¢Quién se encargd de los servicios de gas

Los usuarios

g) éRemuneracién de gasfitero?

h) ¢ Cuenta con herramientas?

Si

Fuente propia
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V.1.2.2  Condicion sanitaria de la poblacion.

» En el centro poblado de Huambo cuenta con un sistema de abastecimiento de
agua entubada inadecuada y deteriorada (con presencia de roturas en tuberias,

las lineas de conduccién, aduccion y distribucion).

» La oferta del agua no cubre la demanda de la poblacion sobre todo en épocas de
estiaje, el cual no tiene el debido tratamiento para su potabilizacion.

» La comunidad de Huambo cuenta con el sistema de alcantarillado, y planta de
tratamiento en operacional, pero existen viviendas fuera de radio urbanistico en
lugares dispersos las cuales no tienes ningun servicio de saneamiento.

» pues Tiene 302 instalaciones domiciliarias deficientes y 51 usuarios sin
instalacion domiciliaria.

» EI 90% de las viviendas no cuentan con los lavaderos domiciliarios.

» 15 viviendas presentan letrinas en mal estado.

cantidad y calidad del agua.

» En el centro poblado de Huambo cuenta con agua potable las 24 horas del dia en
tiempos de lluvia, pero en tiempos de estiaje solo por horas pues no bastece a la
poblacion, la demanda es mayor que lo ofertado en un 20 a 30%.

» La calidad del agua de los consumidores es limpio y claro y clorado.

poblacion.

» Actualmente segun el censo el centro poblado de Huambo tiene un promedio
1080 habitantes entre Varones, Mujeres y Nifios.

ENFERMEDADES:

+ Desnutricion cronica en un 18.40%.

+ Enfermedades infeccionsas parasitarias 15%.

+ Enfermedades a nivel del aparato digestivo 18%

. Las enfermedades més frecuentes en el centro poblado de Huambo con un
porcentaje de 15% son causadas por microorganismos Yy sustancias

quimicas presentes en el agua potable.
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llustracion 05 ¢Existe servicios de saneamiento basico en la
Comunidad de Huambo?
Muestra: 52

SI O
NO 52

llustracion 06 ¢La calidad de agua, es 6ptima?

Muestra: 52
SI 5
NO 47

S|
= NO
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llustracion 07 ¢ La fuente de agua, se ubica a menos de 1000 mts.?
Muestra: 52
SI 52
NO O

H S|
= NO

llustracion 08 ;La dotacidn del agua por persona, esta dentro
del rango 50-100 I/h/d?

Muestra: 52
Por encima del rango 0
Dentro del rango 52
Por debajo del rango 0

1 Porencima del rango
= Dentro del rango

= Pordebajo del rango
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llustracion 09 ¢ La cobertura de servicio de saneamiento?

Muestra: 52
76%-100% 52
26%-75% 0
0% -25% 0

H 76%-100%
W 26%-75%
= 0% -25%

llustracion 10 ¢ La fuente de abastecimiento de agua ?

Muestra: 52
Red publica dentro de la vivie 52
Pileta publica 0
Camion cisterna 0

M Red publica dentro de la
vivienda

= Pileta publica

® Camidn cisterna
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[lustracion 11 ¢ La vivienda tiene el servicio de agua?

Muestra: 52
SI O
NO 52

u S|
m NO

llustracion 12 ¢ El servicio de agua es continuo, durante el dia?

Muestra: 52
SI O
NO 52

H| S|
= NO
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llustracion 13 (El servicio higiénico que tiene la vivienda, esta
conectado ?

Muestra: 52
Red publica o desagiie 0
Pozo séptico 5
Pozo ciego o negro / letrina 0

M Red publica o desagiie
m Pozo séptico

M Pozo ciego o negro /
letrina

ILUSTRACION 14 ;EXiste un encargado de la gestion de agua potable?

Muestra: 52
Organizacién (JASS, ATM, Jun' 52
Personal obrero, no especiali O
No se cuenta 0

m Organizacién (JASS,
ATM, Junta

™ Personal obrero, no
especialista

™ No se cuenta
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llustracién 15 ¢LA POBLACION PARTICIPA EN EL MANTENIMIENTO DEL SISTEMA DE
AGUA POTABLE?

Muestra: 52
Si 0
Aveces 52
No 0

mSj
M A veces

= No

lustracion 16 ;Cudéntas veces al afio se realiza los trabajos de operacion y
mantenimiento del sistema de agua potable 3veces?

Muestra: 52
3 amas (0]
A veces 52
No 0

M 3 amas
M A veces

= No
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Anadlisis de resultados

V.1.3 Evaluacion del sistema de saneamiento basico existente

De acuerdo a los resultados obtenidos, se verifica que el sistema de
saneamiento en la Comunidad de Huambo, se encuentra en grave proceso de
deterioro, por el que obtuvo una valoracién de 3.3 en lo que respecta al estado
actual del sistema de agua potable,

A lavez en la evaluacion del estado del sistema de alcantarillado sanitario, se
alcanzd un valor de 3.0, el cual representa una valoracion en proceso de
deterioro; de la misma forma en la evaluacion del estado de la planta de
tratamiento de aguas residuales, se alcanz6 un valor igual a 1.4; el cual es un
indicador que esa parte del sistema de alcantarillado no esta correctamente
implementado, puesto que las aguas servidas van a un pozo séptico, siendo un
punto de contaminacion para los pobladores.. Y respecto a la gestién de la
misma, también se alcanz6 un valor equivalente a 3.6, el cual también
describe una labor ineficiente.

Estos resultados se obtuvieron a través de la aplicacion de las fichas de
evaluacion de la infraestructura, cada una de las estructuras hidraulicas que
conforma el sistema de agua potable y alcantarillado, asi como la gestion y el
mantenimiento del sistema de saneamiento basico de la localidad presenta un
indice regular. Por lo que se recomienda que los miembros del JASS y
autoridades del lugar gestionen una correcta operacion y un eficiente
mantenimiento de los sistemas de agua potable para que el sistema en
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conjunto cumpla con su funcién y alcance el periodo de disefio, para el cual

fue concebido.

V.1.4 Condicion sanitaria de la poblacion

De acuerdo a la verificacion de las fichas técnicas, se observa un indice
valorado en un intervalo de 18 a 25, el cual representa un término malo, tal
como se muestra en las figuras 10 y 11, esta condicidn se presenta debido a la
falta de implementacion de un plan de mantenimiento de las estructuras
hidraulicas, de toda la infraestructura en realidad, la gestion, la operacién y el
mantenimiento de la misma; de esta forma lograr una condicién sanitaria
Optima a un corto y mediano plazo.

Sin duda la ejecucion de un proyecto de abastecimiento de agua potable en
una localidad mejora la calidad de vida, mejora las condiciones de vida en el
hogar, fortalece la organizacion comunal y ademés el mantenimiento
adecuado de la infraestructura en general, tanto la gasfiteria, la administracion
y el fortalecimiento organizativo va permitir una mejora significativa en la
calidad de servicio y desde luego una mejora significativa en la calidad del
servicio y una percepcion positiva de la poblacion sobre su condicion
sanitaria, con ello impulsar una linea de trabajo permanente de sostenibilidad
con el cual se pueda alcanzar una correcta operacion y un adecuado
mantenimiento de todo el sistema de saneamiento, a través de un monitoreo

permanente.
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V.1.4.1 Condicion sanitaria de la poblacion
Cantidad de Agua y calidad del agua.
La dotacidn de agua si bien es cierto es toda la semana, es decir todos los dias,
pero en el dia no cubre las 24 horas, por lo que la ausencia de la misma influye

en la presencia de bacterias como parasitos, tales como:

» salmonella typhy.

» salmonella sep.

» shigellae sp.

» sintomas: Nauseas, Vomitos, Calambres abdominales, Diarrea, Fiebre
Escalofrios, Dolor de cabeza y Sangre en las heces.

» girdia lambia

» cryptosporidim parvum

» entamoeba histolytica amebiasis

> SINTOMAS: Diarrea liquida y con mal olor que puede alternarse con heces
blandas y grasosas, Fatiga o malestar, Colicos abdominales e inflamacion, Gases
o flatulencias, Nauseas, Pérdida de peso.

De la misma forma se reporta desnutricion cronica en menores de 5 afios.

o1


http://www.redsaludhuamanga.gob.pe/index.php/novedades.html%20%20SALMONELLA
http://www.redsaludhuamanga.gob.pe/index.php/novedades.html%20%20SALMONELLA

V1. Conclusiones y recomendaciones

V1.1 Conclusiones

El sistema de saneamiento basico en la localidad de HUAMBO, se encuentra
en condiciones negativas, tanto las obras de captacion, la linea de conduccién,
el reservorio, la linea de aduccion, la red de distribucién, las instalaciones

sanitarias en las viviendas.

De la misma forma se percibe, que el sistema de alcantarillado es ausente, por

lo que se tuvo que implementar pozos septicos a donde van las aguas servidas.

En lo que respecta a la gestion, operacién y mantenimiento, también se
encuentra en riesgo, por lo que se debe potenciar, implementar politicas de
una buena operacion, realizar una correcta gestion y asi mismo un

mantenimiento 6ptimo de todo el sistema en general.

La condicion sanitaria de la poblacion se situd en un intervalo entre: 18 a 25, el
cual corresponde a una valoracion “mala”, por lo que debe reforzarse con la
implementacién de un plan de gestion, supervisada, monitoreada por las
autoridades del lugar y que mejor por las autoridades tanto del nivel distrital y
provincial, que permita alcanzar una condicion sanitaria 6ptima, cumpliendo

los limites maximos permisibles en el abastecimiento de agua potable.
V1.2 Recomendaciones

Se recomienda realizar un mantenimiento y si es necesario el reemplazo de

las estructuras hidraulicas, para ello se deberia realizar un plan de monitoreo
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de la gestion, de la operacion del sistema en conjunto, esto por parte de las

autoridades, el JASS y toda la poblacién en conjunto.

Ademas se deben implementar los talleres de capacitacion y concientizacién a
los pobladores, para que puedan conservar su sistema en general y asi mismo
empoderarlos con talleres de fortalecimiento para gestionar, mantener y operar

la infraestructura sanitaria y de esa forma tener una condicion sanitaria optima.

Se recomienda a las autoridades tomar cartas en el asunto, pues, es el agua el
elemento vital para la supervivencia y gestionar la construccion del sistema de

alcantarillado integral asi como la planta de tratamiento de aguas servidas.
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Ubicaciéon

Imagen 1. ubicacion y localizacion c.p huambo
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Fotografias:



Captacion

Imagen 2: bosdn de control de purga.

Imagen 3: vista panoramica de la captacion, de agua potable de
la comunidad de huambo

-
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Imagen 4: Vista panoramica de desarenador




Reservorio

Imagen 6: Vista de tanque de almacenamiento de agua potable
de la comunidad de Huambo

Imagen 7. Vista de caseta de cloracion de agua potable en
buenas condicion




Imagen 8: tanque de cloracion de agua potable de la comunidad
de Huambo.

Imagen 9: Vista panoramica de caja de valvulas de control de
agua potable de la comunidad de Huambo.




Imagen 10: Vista de tapas metalicas con seguridad del tanque
de almacenamiento de agua potable de la comunidad de
Huambo.

Imagen 11: Vista de tapas metélicas con seguridad del caja de
valvulas del tanque de almacenamiento de agua potable de la
comunidad de Huambo.




Céamara de rompe presion crp t6

Imagen 12: Vista de control de rompe presion con tapas de
metal con seguridad.




Imagen 14: Vista de control de rompe presién en buenas
condiciones.
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Imagen 15: Vista de control de rompe presién con control de
flotador.




Imagen 16: Vista de control de rompe presion con cobertura de
filtros.

Imagen 17: Vista de control de rompe presion con valvulas de
purga en buenas condiciones.




Imagen 18: Vista de lavatorio de concreto armado en buenas
condiciones.

Imagen 19: Vista de instalacion de aguas residuales del
lavadero.




Imagen 20: Vista de instalacion de llave paso de lavatorio.




Imagen 22: Vista de bafio rastico de servicio higiénico en la
comunidad de Huambo.

Imagen 23: vista de tempho de para comprobar el cloro en el
agua potable.
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ANASISI DE AGUA

Ensayos Contenido Limite permisible

pH 584 55 - 8.0
Cloruros (CI) (ppm) 228 1000
Sulfatos (SO4-) (ppm) 21 600
Alcalinidad Total (NaHCO3) (ppm) 496 1000
Sales Disueltas Totales (ppm) 6038 2000
Materia Organica (ppm) 0.03 300
Solidos en Suspension (ppm) 287 5000

Ayacucho, nov. del 2019.
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