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INTRODUCCION

SITUACION DE LA CALIDAD DE AGUA PARA CONSUMO EN
HOGARES DE NINOS MENORES DE CINCO ANOS EN PERU,
2007-2010

Marianella Miranda'?, Adolfo Aramburd'2, Jorge Junco?®, Miguel Campos®®

RESUMEN

Objetivo. Estimar la proporcién de nifios menores de cinco afios con acceso a agua de calidad y su comportamiento en
funcién de la localizacion geografica, abastecimiento de agua y situacion de pobreza. Materiales y métodos. Encuesta
continua (transversal repetida), por muestreo aleatorio multietapico, del universo de nifios menores de cinco afios residentes
en el Peru. Se evalud la presencia de cloro libre en muestras de agua para consumo en los hogares de 3570 nifios (Lima
metropolitana 666, resto de costa 755, sierra urbana 703, sierra rural 667 y selva 779). Se evalué la presencia de coliformes
totales y E. coli en muestras de agua de 2310 hogares (Lima metropolitana 445, resto de costa 510, sierra urbana 479,
sierra rural 393 y selva 483). Resultados. La proporcion nacional de nifios menores de cinco afios que residen en hogares
con cloro libre adecuado en el agua para consumo, alcanza a 19,5% del total, mientras que la correspondiente a agua
libre de coliformes y E. coli asciende a 38,3%. Existe una marcada diferencia de los resultados por area de residencia (los
ambitos mas afectados fueron sierra rural y selva), red publica domiciliaria dentro de la vivienda y quintiles de ingreso.
Conclusion. Existe una gran desventaja en los nifios menores de cinco afios provenientes de hogares pertenecientes al
area rural y en extrema pobreza, para acceder al consumo de agua de calidad. Esta situacion representa un serio problema
para el control de las enfermedades diarreicas y la desnutricion infantil.

Palabras clave: Microbiologia del agua, Calidad del agua; Abastecimiento de agua; Encuestas nutricionales; Pobreza;
Pert (fuente: DeCS BIREME).

STATE OF THE QUALITY OF DRINKING WATER IN HOUSEHOLDS IN
CHILDREN UNDER FIVE YEARS IN PERU, 2007-2010

ABSTRACT

Objective. To evaluate the proportion of children under five with access to quality water and its behavior according to
geographical location, water supply and poverty status. Material and methods. Continuous survey (repeated cross),
with multistage random sampling, being the universe children under five years living in Peru. We evaluated the presence
of free chlorine in drinking water samples in the dwellings of 3570 children (Metropolitan Lima 666, Rest of Coast 755,
Urban Sierra 703, Rural Sierra 667, and Jungle 779). We evaluated the presence of total coliforms and E. coli in water
samples of 2310 households (445 Metropolitan Lima, Rest of Coast 510, Urban Sierra 479, Rural Sierra Selva 393 and
483). Results. The national proportion of children under five years living in households with adequate free chlorine in
drinking water reaches 19.5% of the total, while water free of coliforms and E. coliis 38.3%. There is a marked difference
in results by area of residence (the most affected areas were rural Sierra and Jungle), public network at home inside the
dwelling and income quintiles. Conclusion. Children under five years living in households belonging to the rural areas
and extreme poverty, have a great disadvantage to access quality water consumption. This situation represents a serious
problem for the control of diarrheal diseases and children malnutrition.

Key words: Water microbiology; Water quality; Water supply; Nutrition surveys; Poverty; Peru (source: MeSH NLM).

ARTICULO ORIGINAL

El Gobierno Peruano ha enfatizado estrategias de
intervencion articulada y politicas nacionales, que
conlleven a la reduccién de la desnutricion 2, en
coherencia con politicas internacionales como los
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la vivienda reduce la incidencia de enfermedades
infecciosas entre 20 y 80% 9.

Para el afio 2009, el abastecimiento por red publica
dentro de la vivienda en el Pert, aumenté en 5,9% con
relacion a lo registrado en el afio 2000. La disponibilidad
de desagle por red publica dentro de la vivienda en
el 2009 solo alcanzo al 51,6% de la poblacion, siendo
3,5% mas que el 2000 ™.

Los paises de América Latina no han podido llegar a
una cobertura total en abastecimiento y saneamiento de
agua. El problema es aun mas serio en calidad del agua
y proteccién del recurso hidrico ®.

Por tanto, indicadores como agua con cloro libre ade-
cuado y ausencia de coliformes y E. coli son elementos
claves para la vigilar la calidad del agua ©. El presente
articulo presenta la situacion de dichos indicadores, con
datos del Monitoreo Nacional de Indicadores Nutriciona-
les (MONIN) 2007-2010, ejecutado por el Centro Nacio-
nal de Alimentacion y Nutricion, del Instituto Nacional de
Salud (INS/CENAN).

MATERIALES Y METODOS
TIPO DE ESTUDIO

El INS/CENAN, érgano de linea técnico normativo del
Instituto Nacional de Salud, encargado de conducir
el sistema de vigilancia nutricional en el Peru (% ha
llevado a cabo el MONIN 2007-2010 (", Su objetivo ha
sido medir la tendencia en la frecuencia y los factores
de la desnutricion infantil, asi como las coberturas de
los programas de intervencion. Su método ha sido una
encuesta continua (transversal repetida), por muestreo
aleatorio multietapico, del universo de nifios menores
de cinco afios y gestantes residentes en el Peru,
dividido en cinco ambitos geograficos y seis periodos
aproximadamente trimestrales (semanas permutadas
aleatoriamente que fueron 78% del tiempo entre el 03
de noviembre de 2007 al 02 de abril de 2010).

POBLACION Y MUESTRA

La muestra total del MONIN comprende 3756 nifios
menores de cinco afos. Para el presente articulo,
se ha incluido la evaluacion de cloro en muestras de
agua correspondiente a 3570 hogares, distribuidos por
ambitos de la siguiente manera: Lima metropolitana 666;
resto de costa 755; sierra urbana 703; sierra rural 667
y selva 779. Asimismo, desde noviembre de 2008 se
ha evaluado la presencia de coliformes totales y E. coli
en 2310 hogares, segun la siguiente distribucion: Lima

Metropolitana 445; resto de costa 510; sierra urbana
479; sierra rural 393 y selva 483.

El calculo del tamafio muestral del MONIN, mediante
la formula de estimacién de proporciones con efecto
de disefio (2, obtuvo un tamafio neto aproximado de
120, necesarios para obtener un margen de error (95%
de confianza) de aproximadamente 7,5 a 15,0% para
rangos de proporciéon de prevalencia entre 20 a 80%,
con un efecto de disefio de 1,5 en cualquier estrato
deseado. Para el presente articulo se incluyeron todos
los sujetos con datos disponibles para las variables
medidas.

El universo principal fue dividido en cinco estratos:
Lima Metropolitana (la provincia de Lima y la provincia
constitucional del Callao), resto de costa (centros
poblados de la vertiente occidental de los andes por
debajo de los 2300 m de altitud), sierra urbana (centros
poblados a 2300 m de altitud o mas, con poblaciones de
2000 habitantes o mas), sierra rural (centros poblados
a 2000 m de altitud o mas, con poblaciones menores
a 2000 habitantes) y selva (centros poblados de la
vertiente oriental de los Andes por debajo de los 2500
m de altitud) (3.

PROCEDIMIENTOS

Para este analisis secundario se incluyo las siguientes
variables: lugar de procedencia de la muestra de agua,
fecha, hora y temperatura de incubacion, presencia o
ausencia de coliformes y E. coli, recojo de muestra de
agua para cloro y tipo de reaccion al kit. Los niveles de
pobreza fueron estimados segun la clasificacion distrital
de quintiles de ingreso, que van del nivel | que es el mas
pobre al V, menos pobre (4,

Los procedimientos para la recoleccion de la muestra y
analisis descritos a continuaciéon se encuentran en los
protocolos del Manual del Encuestador Bioquimico del
INS/CENAN (9,

Determinacién de cloro residual en agua. En cada
hogar evaluado, el encuestador proporcioné a la entre-
vistada un vaso descartable y le solicité le trajera una
muestra del “Agua que utiliza la familia para lavar o
preparar sus alimentos”. Con el agua proporcionada se
realizé un doble enjuague del vial del kit, en el cual se
separd 5 mL de dicha muestra y se afiadid cuatro gotas
del reactivo Chlorine Test ® (9, homogeneizando con
movimientos circulares. El reactivo permite un analisis
semicuantitativo de cloro residual, basado en la reaccion
del cloro con la tetrametilbenzidina (TMB), que produce
una coloracién amarilla de diferente intensidad, que se
compard con las escalas de color incluidas en el
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kit (0; 0,1; 0,25; 0,5; 1 0 2 mg/L de cloro), y se anoté la
escala correspondiente en el formulario de encuesta.

Determinacion de la presencia de coliformes totales
y E. coli. Esta prueba se realizd a partir del periodo
2008-1IV (03-nov-2008). Para ello, se utilizé el kit
Colilert ® (", el cual se basa en la deteccién de dos
enzimas (B-galactosidasa y B-glucuronidasa) mediante
fluorescencia. A partir del periodo 2009-I1 (13-abr-2009),
se utilizé el kit Readycult ® (®, el cual incorpora una
prueba confirmatoria de E. coli, mediante la reaccién de
Kovacs o prueba de indol.

Para ambos reactivos, en cada hogar, el encuestador
obtuvo una muestra de 100 mL del agua utilizada por la
familia para preparar sus alimentos. Para las muestras
provenientes del cafo, se tuvo la precaucion de
desinfectar con alcohol, flamear y dejar correr el agua
por un espacio de dos minutos para evitar cualquier
residuo. Para las muestras provenientes de un recipiente
de depdsito, se us6 un vaso descartable limpio a una
profundidad de por lo menos 20 cm, cuidando no tocar
el fondo del recipiente.

La muestra de agua fue almacenada dentro de un
frasco de polietileno con tiosulfato de sodio como
agente declorinante, e inmediatamente refrigerada
dentro de un conservador portatil (cooler) con unidades
de hielo gel congeladas, hasta ser incubadas en un
plazo no mayor de 30 horas. Los lugares de incubacion
fueron los laboratorios regionales (hospitales,
establecimientos de salud) cercanos a las zonas de
estudio o en el laboratorio del CENAN, dependiendo
de la disponibilidad de una incubadora que mantenga
una temperatura de 35 + 0,5 °C.

Antes de colocar en la incubadora, se le agregd a cada
muestra el contenido de un cojin de reactivo (Collilert ®
0 Readycult ®)y se incubd durante 24 horas. Se analizd
el viraje de color para evaluar la presencia de coliformes
totales; la coloracién amarilla (Collilert ®) o azul verdoso
(Readycult ®) indicaban la presencia de coliformes
totales. E. coli se evalu6 mediante la presencia de
fluorescencia a la luz UV a 365 nm de longitud de onda
y 15 cm de distancia. A partir del periodo 2009-Il, a
las muestras positivas a fluorescencia se les agrego 1
mL de reactivo de Kovacs como prueba confirmatoria;
la presencia de un anillo de color rojizo confirma la
presencia de E. coli.

Para el analisis de datos, se definié agua con cloro libre
adecuado al resultado igual al nivel 0,5 mg/L del test
de cloro y agua con ausencia de coliformes y E. coli,
a la reacciéon negativa a las evaluaciones de dichos
gérmenes (19,
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ANALISIS ESTADISTICO

La informacién fue analizada mediante el paquete esta-
distico SPSS®, v. 15.0 con médulo Complex Samples
20 con el cual se obtuvieron estimados ponderados de
prevalencia y sus errores estandar ajustados al disefio
muestral.

RESULTADOS

La proporcion nacional de nifios menores de cinco
afio en hogares con agua con cloro libre adecuado
alcanza a 19,5% (IC95%: 15,9-23,1%), mientras que la
correspondiente a agua libre de coliformes y E. coli es
de 38,1% (1C95%: 33,6-42,9%).

Se evidencia asimismo, una marcada diferencia entre
el area geografica urbana y rural del pais (Figura 1). La
proporcién de nifios en hogares con agua con cloro libre
adecuado en el area urbana es de 24,2% (IC95%: 19,8-
28,5%) y en el area rural es de 0,5%(1C95:% 0,0-1,4%).
Con respecto a la disposiciéon de agua con ausencia de
coliformes y E. coli, dicha proporcioén alcanza a 44,4%
(IC95%: 39,1- 49,8%) en el area urbana y 4,9% (IC95%:
1,5-8,2) en la zona rural.

La proporcion de nifios menores de cinco afios en
hogares con agua con cloro libre adecuado y ausencia
de coliformes y E. coli, varia por ambitos geograficos,
evidenciando una marcada desventaja para la sierra
rural y selva del pais (Figura 2).

= Hogares con cloro libre adecuado
Hogares con ausencia de coliformes y E.coli

444
40 1 38,3
35

251 |42
19,5

% de nifilos menores de cinco afios

°7 | o5 14’9

Area

Urbano Rural Nacional

Figura 1. Indicadores de calidad de agua para consumo, segun
area geografica en hogares de nifios menores de cinco afos,
Pert 2007-2010.
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Figura 2. Indicadores de calidad de agua para consumo, segun
ambitos geograficos en hogares de nifios menores de cinco
afos, Pert 2007-2010.

La proporcion de nifilos menores de cinco afos en
hogares con cloro libre adecuado y ausencia de
coliformes y E. coli, varia segun la fuente abastecimiento
(Figura 3). Asi, cuando el agua provino de la red publica
dentro de la vivienda, el cloro libre adecuado estuvo
presente en 30,2% (IC95%: 25,2- 35,1%); mientras que
en el agua de otra procedencia, estuvo presente en el
5,4% (1C95%: 2,7- 8,1%). Con respecto a la ausencia
de coliformes y E. coli, la mayor proporcidon se encontrd
cuando el agua provino de la red publica dentro de la
vivienda (52,6%; 1C95%: 46,5- 58,7%), en comparacién
con los que procedian de otra fuente (16,6%; 1C95%:
11,7- 21,4%).

Al evaluar la calidad de agua para consumo segun el
nivel de pobreza, podemos apreciar, tanto para cloro
libre adecuado, como para ausencia de coliformes y E.
coli, un deterioro de las cifras mientras mas pobres son
los hogares (Figura 4).
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W
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172}

o
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20 | 19,4
12,7 12,3
10 4 6,3
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0 ‘ ‘ ‘

% de nifios menores de cinco afios

11,5 Il I [\ Vv
Quintiles de ingreso
— Hogares con cloro libre adecuado
Hogares con ausencia de coliformes y E.coli

Figura 4. Indicadores de calidad de agua para consumo, segun
quintiles de ingreso en hogares de nifios menores de cinco
afos, Peru 2007-2010.

= Hogares con otras fuentes

= Hogares con red publica dentro de la vivienda 526

% de nifios menores de cinco afos

Cloro libre adecuado Ausencia de coliformes y E. coli

Figura 3. Indicadores de calidad de agua para consumo, segun
fuente de abastecimiento en hogares de nifios menores de
cinco anos, Perti 2007-2010.

En relacion con la evolucion de los indicadores en el
tiempo (Figura 5), podemos apreciar que el cloro libre
adecuado muestra una ligera reduccién durante el
periodo de estudio. Sin embargo, el comportamiento
observado se acompafa de una acentuada reduccion
del indicador de ausencia de coliformes y E. coli.

DISCUSION

Los resultados indican que a nivel nacional, aun los
hogares con red publica dentro de la vivienda y del
quintil mas alto de ingresos, tienen problemas en la
calidad del agua para consumo, pues presentan cloro
libre inadecuado y elevada presencia de coliformes y
E. coli. Es evidente la marcada desigualdad en estos
indicadores en el area rural, ambitos de sierra y selva, y
los quintiles de ingreso mas pobres.

55
50 47,9
45
40 35,4
35 305 32,3
30
25
20
15
10
5 87
0

44,0
40,0

nov feb jljn sép dic mar jﬁl oct ene May
07 08 08 08 08 09 09 09 10 10
-e- Hogares con cloro libre adecuado
-« Hogares con ausencia de coliformes y E.coli
Figura 5. Comportamiento de los indicadores de calidad de
agua para consumo en el tiempo en hogares de nifios menores
de cinco anos, Perti 2007-2010.
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Aunque el protocolo puede haber tenido pequefias
variaciones en algun punto de la recoleccién de la
muestra, en lo relacionado con métodos recomendados
9y la unidad nifio en el universo MONIN puede generar
algunas diferencias de valor numérico, la situaciéon de
los indicadores mostrados no parece ser explicada
por la metodologia. Si hubo modificaciones en las
condiciones de mediciéon de campo, esperariamos una
subestimacion de la presencia de coliformes y E. coli,
dado que el periodo de refrigeracion pudo durar entre
24 y 30 horas en algunos casos y una sobreestimacion
por no haber incluido un drenaje previo a chorro por
dos minutos (9. Desconocemos si el uso de vasos
descartables sin enjuague previo ¥ y llenados por la
madre afectan la determinacion de cloro libre residual.

Observaciones recientes en diversos lugares del Peru
(19.21-27) son consistentes con estos hallazgos. Las causas
de los problemas encontrados sobre la calidad de agua
para consumo podrian ser explicados, sin ser excluyen-
tes, por la insuficiente cobertura de las redes, cuando es-
tas no mantienen cantidad o calidad constante o cuando
en las conexiones, transporte o almacenamiento se anula
el efecto del cloro o se introduce contaminacién (9. A pe-
sar del aumento de cobertura de agua potable en el Peru
8), los datos resaltan lo critico que es prestar atencion a
las otras causas. Debe notarse que el MONIN no ha efec-
tuado las determinaciones en las redes sino en el hogar,
que, aunque se le considere excepcional como punto de
muestreo (9, es en realidad el punto principal de uso don-
de se decide el efecto final de los sistemas de aprovisio-
namiento de agua. Los indicadores del MONIN tampoco
han abarcado todo el concepto de agua segura @9,

EIMONIN incluy6 los indicadores descritos de calidad de
agua para consumo, por ser este un factor determinante
reconocido para las enfermedades transmisibles ©9, las
cuales son causas inmediatas de la desnutricion infantil
®), La situacién insatisfactoria de la calidad de agua
para consumo hallada en el presente estudio, afecta el
séptimo Objetivo de Desarrollo del Milenio @y las metas
nacionales para la desnutricion GV, El abastecimiento de
agua tiene una interaccion estrecha con la pobreza ©2),
otro determinante clave de la desnutricion. El Estado
peruano, en todos sus niveles, tiene la responsabilidad
de mejorar la calidad de agua para consumo de la
poblacion.
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