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RESUMEN
El agua es un recurso vital, el riesgo mas importante relacionado con el agua es el de su
contaminacion antes, durante o después de su tratamiento ya sea por agentes quimicos,
fisicos y biologicos. Para ello existen parametros que el agua debe cumplir para ser
considerada potable y apta para el consumo humano. El presente trabajo tuvo como
objetivo determinar la frecuencia de contaminacion microbiana del agua de consumo
humano a través de la presencia de coliformes asi como también mostrar la asociacion
de la frecuencia de coliformes respecto a la presencia de Escherichia coli, el riesgo de
contaminacion, casos de diarrea y lugar de toma de la muestra. Se sometio a 112
muestras a un proceso de determinacion de la presencia/ausencia de coliformes totales y
Escherichia coli por sustrato Cromogenico definido usando el reactivo Readycult 100,
los resultados mostraron el 14.3 % de las muestras no son aptas para el consumo
humano del cual el 56.3% Corresponden a cepas de Escherichia coli. También se
determind que la Presencia de coliformes no esta relacionada con la presencia de casos

de diarrea y lugar de la toma de muestra.
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ABSTRACT
Water is a vital resource of great importance especially for human consumption, the
most important water-related risk is that of contamination before, during or after
treatment either by chemical, physical and biological agents. For this there are
parameters that water must meet to be considered safe and fit for human
consumption. This study aimed to determine the frequency of microbial
contamination of drinking water by the presence of Coliform well as show the
association between the frequency of coliform for the presence of Escherichia coli,
the risk of contamination cases diarrhea and place of sampling. It was subjected to
112 samples to a process for determining the presence / absence of coliforms and
Escherichia coli by chromogenic substrate defined using reagent Readycult 100, the
results showed that 14.3% of the samples were positive for total coliforms of which
56.3% correspond to strains of Escherichia coli. It was also determined that the
presence of coliform is not related to the occurrence of diarrhea and place of

sampling.

Keywords: Coliforms, Escherichia coli, water.
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Abreviaturas:

APEIM.- Asociacion Peruana de Empresas de Investigacion.
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OPS.- Organizacion Panamericana de la Salud.
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Definicion de términos:

Coliformes.-Son un grupo de bacterias que poseen caracteristicas en comdn y son
capaces de poder reproducirse bajo la mismas condiciones,

Coliformes Totales.- Son bacterias que se reproducen en 48 Horas a 35°C y pueden
ser de origen ambiental como fecal.

Coliformes Fecales.- llamados también termotolerantes porque se desarrollan en
temperaturas elevadas de 45°C y son indicativos de contaminacion fecal.

Bacterias Gram Negativas.-En coloracion gram se destacan por tener un capa de
lipopolisacaridos en la pared bacteriana.

Sustrato Cromogenico.- Es una prueba para la determinacion de coliformes
Usando enzimas especificas que posee el grupo coliforme.

Filtro de Membrana.-Es un método por él que se determina coliformes usandose
un filtro por el cual pasa el agua en el cual quedan retenidas las bacterias.
Culilert.-Técnica para la determinar la presencia o ausencia de coliformes
basandose en la produccion gas,

Readycult.- Nombre comercial del sustrato Cromogenico por laboratorios Merck.
Lauril sulfato.- Es un caldo medio de cultivo para aislar Coliformes inhibiendo a
los Gram positivos y flora acomparfiante de los coliformes.

Turbidez.-Capacidad del agua para poder dejar pasar la luz demostrando su pureza.
Solidos suspendidos.-Cualquier Objeto encontrado en el agua que cause alteracion
fisicoquimica o microbioldgica.

Anaerobias facultativas.-Bacteria que no usa el oxigeno usualmente pero posee
ambas capacidades.

Color aparente.-Causado por solidos o sustancias.
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1. INTRODUCCION

El acceso al agua potable para la salud es uno de los derechos humanos. Se define a el
agua como apta para el consumo humano, cuando esta no presenta ningdn riesgo para
la salud humana, para la cual debera cumplir criterios fisicos, quimicos Yy
microbiologicos. La calidad del agua esta regida por los limites maximo permisibles

para agentes fisicos, quimicos y microbioldgicos de cada Pais.

El agua potable tiene que tener un aspecto, sabor y olor aceptables para el consumidor,
el olor y el sabor pueden tener origen fisico-quimico o microbioldgico. Los riesgos
mas comunes y extendidos para la salud relacionados con el agua de consumo humano
son las enfermedades infecciosas causadas por agentes patdgenos como bacterias,

virus y parasitos (OMS, 2008).

La NTN establecia como limites permisibles un méximo de 500 Bacterias
heterotréficas por mililitro y ausencia de coliformes totales y coliformes fecales por
100 mililitros. Estos indicadores bacterioldgicos de la calidad del agua no garantizan
que esté exenta de riesgo para la salud, debido a que existen gérmenes que pueden
encontrarse en el agua cuando no se detectan los indicadores mencionados ( Ontiveros,

1983)

El reglamento de la calidad de Agua para Consumo Humano propuesto por la
Direccion General de Salud Ambiental del Ministerio de Salud fue aprobado mediante
el decreto supremo (D.S) N° 031-2010-SA, el cual mediante la ley N° 26842 — Ley

general de salud tiene como fin la gestion, vigilancia, control y establecer los
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requisitos fisicos, quimicos, microbiologicos y parasitolégicos del agua para su
Consumo humano.

El peligro mas comudn con relacién al agua de consumo humano es el de su
contaminacion, directa o indirectamente, debido a la accion de aguas residuales,
excretas por el hombre y animales, ademas de factores fisicoquimicos y ambientales.

(Marchand, 2002)

La determinacién de coliformes, son uno de los indicadores mas importantes de la
contaminacion del agua, sin embargo existen otros microorganismos indicadores y no

cultivables que pueden influir en su contaminacion.

La presencia de coliformes en una muestra de 100 ml no siempre indica que el agua
estd contaminada con microorganismos patégenos, sino que, en términos estadisticos,
su concentracion es una caracteristica que alerta sobre la existencia de contaminacion

fecal y de microorganismos patogenos (Campos 1999).

El microorganismo méas encontrado dentro de los coliformes es Escherichia coli,
siendo este un indicador Gtil de contaminacion fecal, pero tiene limitaciones. Los virus
y protozoos son mas resistentes a la desinfeccion; por tanto, la ausencia de E. coli no
implica necesariamente que no haya presencia de estos organismos. En ciertos casos,
puede ser deseable incluir en los andlisis microorganismos mas resistentes, como

bacteri6fagos o esporas bacterianas. (OMS, 2008).
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1,4 millones de nifios mueren cada dia por enfermedades diarreicas, la diarrea
ordinaria produce la mayoria de muertes y estas son causadas por las enfermedades

relacionadas con el agua, saneamiento e higiene. (Priiss-Ustiin, 2008)

En el afo 2000, la diarrea fue la causa del 17% de las 10,6 millones de muertes

ocurridas en nifios menores de 5 afios y la malaria del 8%. (OMS, 2007)

OMS 2004; Estim6 que el numero de muertes por causas relacionadas con agua en
américa latina y el Caribe fue de 95.000. Mas de la mitad de estas muertes fue por

diarrea.

(ONU, 2010). Hoy en dia, cerca de 70 millones de personas en Bangladesh estan
expuestas a aguas que contienen mas de 10 microgramos (umbral méximo fijado por

la OMS).

Francia. Ministerio de Salud (2007). Publico que mas de 3 millones de personas (5,8%
de la poblacion) estaban expuestas a aguas cuya calidad no estd conforme con los

estandares de la OMS (por nitratos, el 97% de las muestras no fueron conformes).

Un estudio en Tacna-Pert demostr6 que el 63,63% de las marcas de agua embotellada

no cumplieron con al menos uno de los parametros establecidos en la norma NTS N°

071 — MINSA/DIGESA-V.01. (Savalaga, 2011)
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Un estudio de bacterias indicadoras de calidad del agua en 46 pozos muestreados entre
los meses de Abril y Junio del 2012 en los que presentaron un agua para el consumo
humano fueron: para recuentro de bacterias heterotroficas 2%, para coliformes totales
54% y para bacterias termo tolerantes 11%. De estos pozos 21 (46%) se encontraron
bacteriolégicamente aptas para el consumo humano, 25 (54%) no aptas. (Cutimbo,

2012)

Calidad del agua se refiere a que debe estar libre de elementos que la contaminen y la
transformen en un medio de transmision de enfermedades, por ello merece especial
atencion. Sin embargo a este problema se le ha prestado poca atencion con respecto a
otros factores, convirtiéndose en un factor de riesgo para el desarrollo de

enfermedades.

A escala mundial 1 100 millones de personas carecen de instalaciones necesarias para
abastecerse de agua y 2 400 millones no tienen acceso a sistemas de saneamiento. En
América Latina y el Caribe, alrededor de 130 millones de personas carecen de
conexiones domiciliarias de agua potable y solamente 86 millones estan conectadas a
sistemas de saneamiento adecuados. En el Pert 6,5 millones de la poblacion carecen
de un adecuado abastecimiento de agua y 11,7 % carecen de un apropiado

saneamiento. (OPS 2007)

Se estima que las redes de distribucion de agua potable de nuestro pais estan

operativas entre 30 y 50 afios, un factor de riesgo para la transmision de enfermedades.
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En los paises en vias de desarrollo el escenario se complica por el uso extendido de
distribuidores de agua privados de modo informal que cobran el agua a precios de
mercado. En estos casos, los hogares mas pobres llegan a destinar entre el 3y el 11%

de sus ingresos en agua. (UNDP 2006)

En el 2000, con la formulacion de los objetivos de desarrollo del milenio (ODM), la
comunidad internacional se comprometio a reducir a la mitad el nimero de personas

sin acceso a agua limpia y a servicios de saneamiento basicos antes de 2015.

Por 1 USD invertido en el mejoramiento del abastecimiento de agua e higiene se
recuperan en promedio entre 4 a 12 USD, dependiendo del tipo de intervencion. (ONU

2007)

Casi un décimo de la carga global de enfermedades podria ser contenida a travées del
mejoramiento del abastecimiento del agua, saneamiento, higiene, y la gestion de los
recursos hidricos. Tales mejoras reducen la mortalidad infantil y mejoran el estado

nutricional y de salud de una manera sostenible. (ONU 2007)

Las mejoras en el abastecimiento de agua potable, en los servicios de saneamiento y
en la gestion de los recursos hidricos beneficiarian principalmente a las personas con

menores ingresos, que suelen ser las mas afectadas. (Cesar 2012)

La organizacion mundial de la salud (OMS) estima en 9,5 mil millones de USD el
costo para cumplir con los objetivos de desarrollo del milenio relativos al saneamiento

propuesto para el 2015. Si a esto se afiaden los costos totales del tratamiento terciario
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de aguas residuales los costos totales ascienden a 100 mil millones de USD, el valor
actual del total anual de la asistencia oficial para el desarrollo.

2.1 Formulacion del problema

En el Peru el agua esta expuesta a su contaminacioén microbiolégica, incluso después
de su tratamiento para el consumo humano, por factores como las tuberias cruzadas,
filtracion de estas, nuevas conexiones domiciliarias y el mal uso de las fuentes de

agua.

Problema General:

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un

distrito de Lima Metropolitana.

Problemas Especificos:

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un
distrito de Lima Metropolitana, asociada a la presencia de Escherichia coli.

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un
distrito de Lima Metropolitana, asociada a los casos de diarrea.

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un
distrito de Lima Metropolitana, asociada al riesgo de Contaminacion.

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un

distrito de Lima Metropolitana, asociada al lugar de toma de la muestra.
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3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Objetivos General:

e Determinar la frecuencia de Coliformes en agua de consumo humano en un

distrito de Lima Metropolitana.

Objetivos Especificos:

e Determinar la frecuencia de Coliformes en agua de consumo humano en un
distrito de Lima Metropolitana, asociada a la presencia de Escherichia coli.

e Determinar la frecuencia de Coliformes en agua de consumo humano en un
distrito de Lima Metropolitana, asociada a los casos de diarrea.

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un
distrito de Lima Metropolitana, asociada a e riesgo de Contaminacion.

e Cudl es la frecuencia de Coliformes en Agua de consumo humano en un

distrito de Lima Metropolitana, asociada al lugar de toma de la muestra.

4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

De acuerdo con la OPS, 80% de la ocupacion de hospitales se debe al consumo de agua
contaminada, Debido a la falta de cultura la mayoria de empresas de agua potable de las
ciudades y pueblos arrojan aguas servidas en cuerpos y cursos de agua. Este problema
se vuelve particularmente critico en ciudades como Lima, que tiene 8 millones de

habitantes (Jiménez y Galicia, 2012)
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Es importante evaluar y conocer la calidad del agua que consumimos que esta expuesta
ala contaminacion, que debe ser controlada y tratada por las empresas prestadoras de
servicios y saneamiento (EPS), esto no garantiza que esta llegue pura hasta los hogares
puesto que en el recorrido del agua existen factores como la edad de los distribuidores
del agua, filtracion de tuberias, nuevas instalaciones de los distribuidores de agua, y el

mal uso o falta de higiene de las personas, que pueden contaminar el nuevamente.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Para el desarrollo de la investigacion se presentaron las siguientes limitaciones:

1. El estudio solo se limita al andlisis de la presencia o ausencia de coliformes totales
y Escherichia coli mas no otros pardmetros fisicos y quimicos de la calidad del

agua.

2. En la actualidad en el Per(, se encuentran escasos estudios sobre el Agua de
consumo humano, por lo cual no se tiene un conocimiento claro de la calidad del

agua que consumen pobladores.

3. Este estudio se limita a estudiar solo al agua potable méas no otros fuentes del agua

de consumo humano.

4. Se obtuvieron datos incompletos de la direccion donde se tomé de muestra, lo que

impidio establecer una variable Adicional.
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6. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
Valiente CM, Estudio Bacterioldgico del Agua Asociado a Brotes de Diarrea en
Costa Rica, 1999-2005. El estudio se realiz6 en 115 brotes durante marzo 1999 y junio
del 2005 donde se hallo las bacterias: Escherichia coli, Samonella spp, Shigella sp,
Enterobacter sp, Citrobacter sp, Serratia sp, Providencia sp, Proteus sp, Klebsiella sp,
Aeromonas hydrophila y Pseudomonas spp. Cabe destacar que en los lugares Jesus de
santa barbara se aislé >700 casos positivos para Shigella sonnei en muestras de agua
como de personas asi también en Santa barbara centro Heredia se aislé >118 casos para

Escherichia coli EIEC.

Diaz ME et al 2003. Incidencia y Viabilidad de Cryptosporidium parvum en el Agua
Potable de Ciudad de Obregon, Sonora, México. Se tomaron 32 muestras de la cuales
se analizaron aproximadamente 1000 litros de agua en cada punto de muestreo, Donde
se encontraron ooquistes de Cryptosporidium parvum en 69 % de las muestras con una
media de 4.75 ooquistes/ 1000 L. Los valores de parametros fisicoquimicos fueron pH,
7.39; cloro libre residual, 0.96; turbidez, 1.14 NTU; temperatura, 29.9 °C y cloruros,
17.5 ppm. Se efectud un andlisis de correlacion entre el niUmero de ooquistes totales y
viables y los parametros fisicoquimicos; encontrandose que los ooquistes totales

tuvieron una débil asociacion con la temperatura.

Rodriguez H y Botello A 1987. Contaminacién Enterobacteriana en la Red de
Agua Potable y en algunos sistemas acuaticos del sureste de México Se estudié la
calidad sanitaria del agua potable de las ciudades de Cosoleacaque, Minatitlan,
Coatzacoalcos, Agua dulce, Las Choapas y Nanchital. Veracruz. Se empled la técnica

del nimero mas probable (NMP), Los géneros bacterianos que se identificaron fueron
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Escherichia coli, Enterobacter aerogenes, Enterobacter cloacae, Klebsiella
pneumoniase y Citrobacter spp., lo que indica que el agua supuestamente potable puede
sufrir cambios en su calidad microbioldgica debido a fugas o fallas en las operaciones

de bombeo.

Cutimbo CA 2012. Calidad Bacteriologica de Las Aguas Subterraneas de
Consumo Humano en Centros Poblados Menores de la Yarada y Los Palos del
Distrito de Tacna. Se tomaron muestras de 46 pozos entre los meses de Abril y Junio
del 2012, presentaron como resultado para el recuentro de bacterias heterotroficas el
2%, para coliformes totales 54% y para bacterias termotolerantes 11%. De estos pozos

25 (54%) se encontraron bacteriologicamente no aptas para el consumo humano.

Zavalaga TE 2012. Calidad Microbiolégica y Fisicoguimica del agua Embotellada,
Comercializada en la Ciudad de Tacna. Este estudio se realizdé en 11 marcas de agua
sin gas expendidas en 4 distritos de la ciudad de Tacna, Los resultados indicaron que el
63,63% de las marcas analizadas no cumplieron con al menos uno de los parametros
establecidos en la norma NTS N° 071 — MINSA/DIGESA-V.01. Por tanto, estas marcas
se consideran no aptas para el consumo humano y no son buenos modelos desde el

punto de vista sanitario en la industria envasadora.

Orlando E 2002. Microorganismos Indicadores De La Calidad Del Agua De
Consumo Humano En Lima Metropolitana. Se analizaron 224 muestras de agua del
Sistema de almacenamiento y distribucién de agua en inmuebles. De éstas, 40 (17,86%)
muestras de agua de inmuebles no cumplieron las normas microbiolédgicas. Ademas de

los indicadores tradicionales se encontr6 Pseudomonas aeruginosa y Estreptococos

20



fecales, hallandose estos microorganismos en ausencia de coliformes. De acuerdo a la
NTN, 17,86% de muestras de agua de inmuebles son inaptas. Se concluye que la
contaminacion microbiologica del agua en inmuebles, se debe principalmente a la falta
de mantenimiento, limpieza y desinfeccion de los sistemas de distribucion vy

almacenamiento de Agua.

BASES TEORICAS

7.1 Agua
El 97.5 % del agua en el planeta es salada y mientras solo el 2.5% del agua es dulce.
Del total del agua dulce en el planeta el 70% se encuentra congelada en los glaciares
y nieves perpetuas y un poco menos del 30% es correspondiente al agua que se
encuentra subterranea y en humedad del suelo, alrededor del 0.01% corresponden al
agua superficial y del agua disponible para ecosistemas y poblacion humana

corresponde el 0.01% aproximadamente (Tebbutt, 1998).

El hielo se esta derritiendo en todo el mundo, especialmente en los polos incluyendo
los glaciares montafiosos. Habra menos agua dulce disponible, Si la capa de hielo
del Quelccaya en Per( continua derritiéendose como hasta ahora, desaparecera en
2100 dejando a miles de personas que cuentan con ella para conseguir agua potable
y electricidad sin ninguna de las dos. Algunas enfermedades se extenderan, como la

malaria llevada por los mosquitos. (IPCC, 2007)

21



Tabla N°1 PORCENTAJE DE AGUA EN EL MUNDO

Agua En el mundo
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B Agua En el mundo 97,5 2,5

W Agua Salada

m Agua Dulce

La cantidad de agua dulce existente en la tierra es limitada, y su calidad esta

sometida a una presion constante. La conservacién de la calidad del agua dulce es

importante para el suministro de agua de bebida, la produccion de alimentos y el uso

recreativo. La calidad del agua puede verse comprometida por la presencia de

agentes infecciosos, productos quimicos toxicos o radiaciones. (OMS 2014)

Los rios y los lagos son importantes fuentes de abastecimiento de agua para

consumo y para riego desde los comienzos de la civilizacion. Se puede privar de

ciertos lujos, pero nadie puede prescindir del agua para vivir. Sin embargo, los rios,

los lagos y aun los mares, fueron los primeros receptaculos donde se vertieron los

desechos humanos, tanto locales como industriales y todas las otras aguas servidas.

(Ramos 2011)
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7.11

7.1.2

7.1.3

Caracteristicas Fisicas.- Son aquellas que se detectan sensorialmente. Para
efectos de evaluacion, el sabor y olor se ponderan por medio de los sentidos v el
color y la turbiedad se determinan por medio de métodos analiticos en
laboratorio. Los parametros fisicos son color, turbiedad, olor, sabor y
temperatura. Los tratamientos que se deben seguir, cuando alguna de las
caracteristicas fisicas y organolépticas se encuentran fuera de lo que marca la
normatividad vigente son: coagulacion-floculacion-precipitacion-filtracion;
cualquiera o la combinacién de ellos, adsorcion en carbon activado u oxidacion.

(Ramos 2011)

Caracteristicas Quimicas.- Se ha demostrado que pueden causar efectos
nocivos a la salud humana. Los contaminantes mas comunes en el agua natural
son: arsénico, aluminio, cadmio, cianuros, cobre, cromo total, plomo, calcio,
conductividad, sélidos, hierro, manganeso, cloruros, nitrégeno total, sulfatos,

fluoruros, nitratos, nitritos, sodio y zinc.( Ramos 2011)

Caracteristicas Microbioldgicas.- Son aquellas que se refieren a la presencia de
microorganismos nocivos para la salud humana. Para efectos de control
sanitario, se determina especificamente organismos coliformes totales y/o

coliformes fecales.

Los organismos patogenos incluyen la bacteria coliforme fecal, asi como
bacterias, virus y parasitos causantes de enfermedades infeccionsas. (Mitchell et

al, 1991).
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7.2 Agua De Consumo Humano

7.2.1 Agua Potable.- El agua potable es definida como agua que es segura para beber.
ciertos niveles de contaminantes son aceptados internacionalmente como
componentes de la definicion, pero mucha gente por todos lados del mundo
consumen agua que no es potable, causando dafios en la salud.

Con las denominaciones de Agua potable de suministro publico y Agua potable
de uso domiciliario, se entiende la que es apta para la alimentacion y uso
doméstico: no deberd contener substancias 0 cuerpos extrafios de origen
bioldgico, organico, inorganico o radiactivo en tenores tales que la hagan
peligrosa para la salud. Debera presentar sabor agradable y ser practicamente

incoloro, inodoro, limpida y transparente (Articulo 982. CAA)

7.3 Agua de consumo humano en Latino América
América latina es una regidon que tiene mucha agua dulce pero a causa de su
geografia, contaminacion, desigualdad social, mala distribucion y acceso, se ha

convertido en un asunto muy torcido. (Barlow, 2004)

Otra circunstancia que contribuye al problema del agua en América Latina es la

pobreza. A causa de numerosos factores, uno de los programas del Banco Mundial

y el Fondo Monetario Internacional en Latinoamérica.

La misma desigualdad puede ser encontrada con la distribucion de agua. Mas de

130 millones de personas no tienen agua segura en sus casas (Barlow, 2004).
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Los problemas de escasez, urbanizacién y contaminacién han sido agravados por
las operaciones de corporaciones privadas que aprovechan la crisis de agua en
Ameérica Latina. Estas compafias ya operan o tienen planes de operar en muchos
paises latinoamericanas incluyendo a Panam4, y a menudo con el apoyo del Banco
Mundial entran agresivamente a estos paises y cobran mucho por el acceso al agua

donde ya existen privatizaciones (Barlow, 2004).

Uno de los problemas mas graves en Latinoamérica son las enfermedades
relacionadas con el agua. A pesar de los avances en los Gltimos afios, como el
mejoramiento de las plantas de tratamiento del agua, patdgenos causantes de diarrea
como E. coli, Salmonella spp, Campylobacter jejuni, Entameba histolytica, Giardia
lamblia, Cryptosporidium sp y Rotavirus, contintan afligiendo la regién. Estas
enfermedades varian mucho dependiendo del clima, regién vy estado
socioecondémico. Con frecuencia, las comunidades indigenas son las mas
impactadas. La diarrea queda entre las enfermedades que causan mas muertes en
Latinoamérica y el nimero de muertos anualmente es mucho méas grande entre
comunidades indigenas, pese a que existen tratamientos econémicos y eficaces
contra la diarrea, esta enfermedad cobra mas vidas infantiles que el SIDA, el

paludismo y el sarampion combinados. (UNICEF y OMS, 2009).

7.3.1 Agua de Consumo Humano en Peru
Histéricamente, en el Perl, se ha entendido por saneamiento béasico, a la
prestacion de los servicios de abastecimiento de agua potable y saneamiento,
habiéndose definido una division segun la atencién estuviera dirigida a

poblaciones rurales o urbanas. Por un largo tiempo, los &mbitos urbano y rural
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estuvieron bajo la responsabilidad de ministerios diferentes: las localidades
urbanas fueron competencia del ministerio de fomento y obras publicas (MFOP),

mientras que las areas rurales correspondian al ministerio de salud (MINSA).

Sin embargo, desde la reforma de los afios noventa, la prestacion de los servicios
en todo el territorio nacional esta bajo la competencia del ministerio de vivienda,

Construccion y Saneamiento. (Oblitas 2010)

7.3.2 Agua de consumo Humano en Lima

Los tres rios que abastecen de agua a Lima Metropolitana se ven afectados por
las descargas generadas por mineria, industrias, actividades agricolas y
desaguies domeésticos. Especialmente la cuenca del rio Rimac presenta niveles

severos de contaminacion.

Hasta el afio 1962, los servicios de agua potable y saneamiento en Lima fueron
provistos por el Consejo Superior de Agua Potable de Lima, y luego la junta
municipal de agua potable de Lima. En 1962, nace la Corporacion de
Saneamiento de Lima (COSAL), que en 1969 se convirtié en la Empresa de

Saneamiento de Lima (ESAL).

En el afio 1981, se da un paso hacia una mayor desconcentracion con la
creacion de la empresa estatal Servicio Nacional de Abastecimiento de Agua
Potable y Alcantarillado (SENAPA). SENAPA se constituyé como una

sociedad de control integrada por 15 empresas filiales, una de las cuales era el
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Servicio de Agua Potable y Alcantarillado de Lima (SEDAPAL) , y 14
unidades operativas de SENAPA en los departamentos de mayor tamafio (Lidia

2010)

A finales de esta etapa, el gobierno saliente, en el marco del proceso de
descentralizacion, por medio del decreto Legislativo No 574, “Ley de
Organizacién y Funciones del Ministerio de Vivienda y Construccion”, del 11
de abril de 1990, dispuso la transferencia de las empresas filiales y las unidades
operativas, con excepcion de SEDAPAL, a los gobiernos locales de nivel

provincial y distrital.

Esta transferencia se hizo en forma poco planificada y sin verificar si estos
gobiernos estaban preparados para asumir esta responsabilidad. SENAPA

quedo restringida a dar asistencia técnica a los gobiernos locales. (Lidia 2010)

Para implementar estas estrategias para el control de calidad del agua, se crea
en el afio 1992 la Superintendencia Nacional de Servicios de Saneamiento
(SUNASS) para cumplir con el rol regulador del Estado, y se desactiva

SENAPA.

Durante el mes de enero de 2014, la concentracién maxima de materia organica
en el rio Rimac fue de 3,43 mg/l, cifra superior en 98,3%respecto al mes de
enero de 2013, que alcanzd 1,73 mg/l, gran parte de la materia organica que
contamina el agua procede de los desechos de alimentos, de las aguas negras

domésticas e industriales. La materia organica es descompuesta por bacterias,
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protozoarios y diversos microorganismos.

Posterior al proceso de tratamiento de las aguas del rio Rimac en las plantas de
tratamiento de SEDAPAL, en enero de 2014, se observéd en las plantas de
tratamiento de SEDAPAL, que la concentracion promedio de materia organica
fue de 1,77 mg/l, cifra superior en 70,2% en relacion con lo obtenido en enero

de 2013, que alcanzo 1,04 mg/I.(INEI, 2014)

7.3.3 Aguas residuales en Lima
Segun el plan maestro actualizado (2005) de SEDAPAL la situacion de las
aguas residuales en Lima merece un mejor y extendido tratamiento. Las aguas
residuales son recolectadas a traves del sistema de alcantarillado,
principalmente a gravedad, cuya extension no cubre la totalidad del area
administrada. Existe un 15.6% de la poblacion que no tiene servicio de
alcantarillado o utiliza letrinas o tanques sépticos (depositos que no estan
conectados a una via de alcantarillado). Un bajo porcentaje (aproximadamente
9.2%) de las aguas residuales, son tratadas en la actualidad en Lima y Callao.
El resto de las aguas residuales son descargadas directamente al Rio Rimac o al

Oceéano Pacifico. (Reinhard 2009)

7.4 Vigilancia del Agua de Consumo Humano
La vigilancia de la calidad del agua de consumo puede definirse como la
«evaluacién y examen, de forma continua y vigilante, desde el punto de vista de la
salud publica, de la inocuidad y aceptabilidad de los sistemas de abastecimiento de

agua de consumo» (OMS, 1985).
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Segun el Articulo 13° el Reglamento de la Calidad de Agua de Consumo Humano
del 2010 de nuestro pais dice.- La vigilancia sanitaria del agua para consumo

humano es una atribucion de la Autoridad de Salud, que se define y rige como:

1. La sistematizacion de un conjunto de actividades realizadas por la Autoridad de
Salud, para identificar y evaluar factores de riesgo que se presentan en los sistemas
de abastecimiento de agua para consumo humano, desde la captacion hasta la
entrega del producto al consumidor, con la finalidad de proteger la salud de los

consumidores en cumplimiento de los requisitos normados en este Reglamento.

2. Un sistema conducido por la Autoridad de Salud, el cual estd conformado por
consumidores, proveedores, instituciones de salud y de supervision de ambito local,

regional y nacional.

3. El establecimiento de prioridades y de estrategias para la prevencion o eliminacién
de los factores de riesgo en el abastecimiento del agua, que la Autoridad de Salud

establezca para el cumplimiento por el proveedor.

7.4.1 Programa de vigilancia
La DIGESA vy las Direcciones de Salud o las Direcciones Regionales de
Salud o las Gerencias Regionales de Salud en todo el pais, administran el
programa de vigilancia sanitaria del abastecimiento del agua, concordante a
sus competencias y con arreglo al presente reglamento. Las acciones del

programa de vigilancia se organizan de acuerdo a los siguientes criterios:
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Registro.- Identificacion de los proveedores y caracterizacion de los

sistemas de abastecimiento de agua.

Ambito.- Definicion de las zonas de la actividad basica del programa de
vigilancia, distinguiendo el &mbito de residencia: urbano, peri urbano y
rural, a fin de determinar la zona de trabajo en areas geogréaficas
homogéneas en cuanto a tipo de suministro, fuente y administracion del

sistema de abastecimiento del agua;

Autorizacion sanitaria : Permiso que otorga la autoridad de salud que
verifica los procesos de potabilizacion el agua para consumo humano,
garantizando la remocion de sustancias o elementos contaminantes para

la proteccion de la salud;

Monitoreo.- Seguimiento y verificacion de parametros fisicos, quimicos,
microbiologicos u otros sefialados en el presente Reglamento, y de

factores de riesgo en los sistemas de abastecimiento del agua;

Calidad del agua.- Determinacion de la calidad del agua suministrada
por el proveedor, de acuerdo a los requisitos fisicos, quimicos,
microbioldgicos y parasitoldgicos del agua para consumo humano

establecidos en el presente Reglamento.

Desarrollo de indicadores.- Procesamiento y analisis de los resultados

de los monitoreos de la calidad del agua, del sistema de abastecimiento y
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del impacto en la morbilidad de las enfermedades de origen o vinculacion

al consumo del agua.

7.5 Calidad del Agua de Consumo Humano

El control de calidad del agua para consumo humano es ejercido por el proveedor
en el sistema de abastecimiento de agua potable. En este sentido, el proveedor a
través de sus procedimientos garantiza el cumplimiento de las disposiciones y
requisitos sanitarios del presente reglamento, y a traves de practicas de autocontrol,
identifica fallas y adopta las medidas correctivas necesarias para asegurar la

inocuidad del agua que provee. (Art 19° DIGESA 2011)

La calidad del agua queda recogida mediante el control de una serie de parametros
fisicos, quimicos, microbiolédgicos y radiactivos definidos en la correspondiente
normativa. La calidad del agua suministrada no solo depende del tratamiento de
potabilizacion aplicado, sino que esta en gran medida afectada por la calidad del
agua en el origen o punto de captacion, de forma que la contaminacion inducida
puede llegar a desechar la utilizaciéon de una fuente de agua para consumo humano

u obligar a aplicar complejas técnicas de tratamiento (Cabelli et al. 1982).

La calidad de agua que se encuentra en la naturaleza es muy variable y depende
fundamentalmente, de las condiciones geograficas, geoldgicas y climaticas, de la
oportunidad que tenga para disolver gases, sustancias minerales y organicas o para
mantenerlas en suspension o en estado coloidal, también depende de su

temperatura, volumen, flora microbiana y de la contaminacion producida por las
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actividades del ser humano. (Ramos 2011)

El presente Reglamento se enmarca dentro de la politica nacional de salud y los
principios establecidos en la Ley N° 26842 - Ley General de Salud. La gestion de la

calidad del agua para consumo humano garantiza su inocuidad (Art 6 DIGESA)

El control de calidad del agua para consumo humano es ejercido por el proveedor
en el sistema de abastecimiento de agua potable. En este sentido, el proveedor a
través de sus procedimientos garantiza el cumplimiento de las disposiciones y
requisitos sanitarios del presente reglamento, y a través de practicas de autocontrol,
identifica fallas y adopta las medidas correctivas necesarias para asegurar la

inocuidad del agua que provee. (Art 19 DIGESA)

7.5.1 Criterios de calidad del Agua

7.5.11

Criterios Fisicos de la calidad del Agua.- Los parametros de calidad de agua
se diferencian segln sus origenes biologicos, quimicos y fisicos; por causas
principalmente de caracter antropocéntricos como el caso del uso de la tierra.
Entre ellos se mencionan; la temperatura, demanda bioquimica de oxigeno,

solidos totales. (Mejia 2005)

El agua fria tiene, por lo general, un sabor mas agradable que el agua tibia, y la
temperatura repercutira en la aceptabilidad de algunos otros componentes
inorganicos y contaminantes quimicos que pueden afectar al sabor. La
temperatura alta del agua potencia la proliferacion de microorganismos y puede

aumentar los problemas de sabor, olor, color y corrosion. (OMS 2006)
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7.5.11.1

7.5.1.1.2

Oxigeno Disuelto (OD).- El oxigeno disuelto es uno de los parametros mas
relevantes a la hora de evaluar la calidad del agua. Esta asociado a la
contaminacion organica. Su concentracion aumenta al disminuir la
temperatura y la salinidad y posee una relacién directa con la pendiente y la
aireacion del cauce. Cuando existen condiciones aerdbicas se produce una
mineralizacion que consume oxigeno y produce gas carbonico, nitratos y
fosfatos. Una vez que se consume todo el oxigeno comienza la
descomposicion anaerébica que produce metano, amonio, sulfuro de

hidrogeno y mercaptanos. (Mejia 2005)

Conductividad.- La conductividad eléctrica en las aguas naturales se puede
correlacionar con la cantidad de sélidos disueltos ya que estos son en su
mayoria compuestos ionicos de calcio y magnesio. La presencia de altas
concentraciones de estas sales afecta la vida acuatica y en el caso del riego

afecta a la vida de la planta y a la calidad de los suelos. (Mejia 2005)

La conductividad es una expresion numeérica de la capacidad de una solucion
para transportar una corriente eléctrica. Esta capacidad depende de la
presencia de iones y de su concentracion total, de su movilidad, valencia y
concentraciones relativas, asi como la medicion de la temperatura. (APHA

1992)
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7.5.1.1.3 Turbidez.- La turbidez es un parametro operativo importante en el control
de los procesos de tratamiento, y puede indicar la existencia de problemas,
sobre todo en la coagulacion y sedimentacion y en la filtracion. No se ha
propuesto ningun valor de referencia basado en efectos sobre la salud para
la turbidez; idoneamente, sin embargo, la turbidez mediana debe ser menor
que 0,1 UNT para que la desinfeccion sea eficaz, y los cambios en la
turbidez son un parametro importante de control de los procesos. (OMS

2006)

También es un estimador simple de los sélidos en suspension. Se aplica a las
aguas que contienen materia en suspension en tal medida que interfiere con
el paso de la luz a través del agua. A mayor penetracion de la luz solar en la
columna de agua, es menor la cantidad de so6lidos o particulas en suspension
en la columna de agua y viceversa. Esto relacionado con el uso del suelo,
tipo de suelos, cobertura del suelo, y periodos de muestreos, entre otros.

(Mejia 2005)

La turbidez en el agua de consumo esta causada por la presencia de
particulas de materia, que pueden proceder del agua de origen, como
consecuencia de un filtrado inadecuado, o debido a la re suspension de
sedimentos en el sistema de distribucion. También puede deberse a la
presencia de particulas de materia inorganica en algunas aguas subterraneas
o al desprendimiento de biopeliculas en el sistema de distribucién. El
aspecto del agua con una turbidez menor que 5 UNT suele ser aceptable para

los consumidores, aunque esto puede variar en funcion de las circunstancias
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7.5.1.1.4

locales. Las particulas pueden proteger a los microorganismos de los efectos
de la desinfeccion y pueden estimular la proliferacion de bacterias. Siempre
que se someta al agua a un tratamiento de desinfeccion, su turbidez debe ser

baja, para que el tratamiento sea eficaz. (OMS 2006)

Solidos Totales Disueltos.- Es una medida de las sales disueltas en una
muestra de agua después de la remocion de solidos suspendidos; también se
define como la cantidad de residuos remanentes después que la evaporacion
del agua ocurre. Es comun observarlos en terrenos agricolas que han sufrido

procesos fuertes de escorrentia.( Mejia 2005)

La palatabilidad del agua con una concentracion de SDT menor que 600
mg/l suele considerarse buena, pero a concentraciones mayores que
aproximadamente 1000 mg/l la palatabilidad del agua de consumo

disminuye significativa y progresivamente. (OMS 2006)

Tabla N°2 PARAMETROS FISICO-QUIMICOS MAXIMO PERMISIBLES

Pardmetros 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 85
6. Conductividad (25°C) umho/cm 1 500

7. Solidos totales disueltos mglL! 1 000

8. Cloruros mg CI- L 250

9. Sulfafos mg SO4= L 250

10. Dureza total mg CaCQOs L 500

Fuente: Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA) 2011, Reglamento de
la Calidad del Agua para el Consumo Humano
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7.5.1.2

Criterios quimicos de la calidad del Agua.- La mayoria de los productos
quimicos que pueden estar presentes en el agua de consumo so6lo constituyen
un peligro si se produce una exposicion prolongada; sin embargo, algunos
pueden producir efectos peligrosos tras multiples exposiciones en un periodo
corto. Si la concentracion del producto quimico en cuestion sufre grandes
fluctuaciones, es posible que incluso una serie de resultados analiticos no
permita determinar ni describir completamente el riesgo que supone para la
salud publica. Para controlar estos peligros, es preciso conocer los factores
causantes como el uso de fertilizantes en la agricultura y la evolucion de las
concentraciones detectadas, ya que pueden indicar un posible problema
importante en el futuro. Un ejemplo es la aparicion de floraciones de

cianobacterias toxicas en aguas superficiales. (OMS 2008)

Cuando se detecte la presencia de uno 0 mas parametros quimicos que supere
el limite maximo permisible, en una muestra tomada en la salida de la planta de
tratamiento, fuentes subterraneas, reservorios o en la red de distribucion, el
proveedor efectuara un nuevo muestreo y de corroborarse el resultado del
primer muestreo investigara las causas para adoptar las medidas correctivas, e
inmediatamente comunicara a la Autoridad de Salud de la jurisdiccion, bajo
responsabilidad, a fin de establecer medidas sanitarias para proteger la salud de
los consumidores y otras que se requieran en coordinacion con otras

instituciones del sector.(Articulo 68 DIGESA 2011)

7.5.1.2.1 Sodio.- EI umbral gustativo del sodio en el agua depende del anién asociado

y de la temperatura de la solucién. A temperatura ambiente, el umbral

gustativo promedio del sodio es de 200 mg/l aproximadamente. No se ha
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7.5.1.2.2

7.5.1.2.3

7.5.1.2.4

calculado ningan valor de referencia basado en efectos sobre la salud. (OMS

2006)

Aluminio.- Las fuentes mas comunes de aluminio en el agua de consumo
son el aluminio de origen natural y las sales de aluminio utilizadas como
coagulantes en el tratamiento del agua. La presencia de aluminio en
concentraciones > 0,1-0,2 mg/l suele ocasionar quejas de los consumidores
como consecuencia de la precipitacion del floculo de hidréxido de aluminio
en los sistemas de distribucion y el aumento de la coloracién del agua por el
hierro. En buenas condiciones de funcionamiento, pueden alcanzarse
concentraciones > 0,1 mg/l de aluminio. Los datos cientificos disponibles no
permiten calcular un valor de referencia basado en efectos sobre la salud

para el aluminio en el agua de consumo. (OMS 2006)

Cloruro.- Las altas concentraciones de cloruro confieren un sabor salado al
agua y las bebidas. Hay diversos umbrales gustativos para el anién cloruro
en funcién del catién asociado: los correspondientes al cloruro sodico,
potasico y calcico estan en el intervalo de 200 a 300 mg/l. A
concentraciones superiores a 250 mg/l es cada vez méas probable que los
consumidores detecten el sabor del cloruro, pero algunos consumidores
pueden acostumbrarse al sabor que produce en concentraciones bajas. No se
propone ningun valor de referencia basado en efectos sobre la salud para el

cloruro en el agua de consumo. (OMS 2006)

Cloro.- La mayoria de las personas pueden detectar, mediante el olfato o el

gusto, la presencia en el agua de consumo de concentraciones de cloro
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7.5.1.2.5

7.5.1.2.6

bastante menores que 5 mg/l, y algunas incluso pueden detectar hasta 0,3
mg/l. Si la concentracién de cloro libre residual alcanza valores de 0,6 a 1,0
mg/l, aumenta la probabilidad de que algunos consumidores encuentren

desagradable el sabor del agua. (OMS 2006)

Dureza.- La dureza del agua, derivada de la presencia de calcio y magnesio,
generalmente se pone de manifiesto por la precipitacion de restos de jabon y
la necesidad de utilizar méas jabon para conseguir la limpieza deseada. El
valor del umbral gustativo del i6n calcio se encuentra entre 100 y 300 mg/I,
dependiendo del anion asociado, mientras que el del magnesio es
probablemente menor que el del calcio. En algunos casos, los consumidores
toleran una dureza del agua mayor que 500 mg/l. El agua con una dureza
mayor que aproximadamente 200 mg/l, en funcién de la interaccion de otros
factores, como el pH y la alcalinidad, puede provocar la formacién de
incrustaciones en las instalaciones de tratamiento, el sistema de distribucion,
y las tuberias y depdsitos de los edificios.. Las aguas duras, al calentarlas,
forman precipitados de carbonato calcico. Por otra parte, las aguas blandas,
con una dureza menor que 100 mg/l, pueden tener una capacidad de
amortiguacion del pH baja y ser, por tanto, mas corrosivas para las tuberias.
No se propone ningun valor de referencia basado en efectos sobre la salud

para la dureza del agua de consumo. (OMS 2006)

Manganeso.- La presencia de manganeso a concentraciones mayores que 0,1
mg/l en sistemas de abastecimiento de agua produce un sabor no deseable
en bebidas y mancha la ropa lavada y los aparatos sanitarios. Al igual que

sucede con el hierro, la presencia de manganeso en el agua de consumo
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7.5.1.2.7

7.5.1.2.8

puede dar lugar a la acumulacién de depdsitos en el sistema de distribucion.
Las concentraciones menores que 0,1 mg/l suelen ser aceptables para los
consumidores. Incluso en una concentracion de 0,2 mg/l, el manganeso
formara con frecuencia una capa en las tuberias, que puede desprenderse en
forma de precipitado negro. EI umbral de aceptabilidad es de 0,1 mg/l.

(OMS 2006)

Sulfato.- La presencia de sulfato en el agua de consumo puede generar un
sabor apreciable y en niveles muy altos provocar un efecto laxante en
consumidores no habituados. El deterioro del sabor varia en funcion de la
naturaleza del cation asociado; se han determinado umbrales gustativos que
van de 250 mg/l, para el sulfato de sodio, a 1000 mg/l, para el sulfato de
calcio. Por lo general, se considera que el deterioro del sabor es minimo

cuando la concentracion es menor que 250 mg/l. (OMS 2006)

Zinc.- El cinc confiere al agua un sabor astringente indeseable y su umbral
gustativo (como sulfato de cinc) es de aproximadamente 4 mg/l. El agua con
concentraciones de cinc mayores que 3-5 mg/l puede tener un color opalino
y producir una pelicula oleosa al hervir. Aunque el agua de consumo rara
vez contiene cinc en concentraciones mayores que 0,1 mg/l, los niveles en el
agua de grifo pueden ser sustancialmente mayores debido al cinc utilizado
en materiales de fontaneria galvanizados antiguos. No se ha propuesto
ningun valor de referencia basado en efectos sobre la salud para el cinc en el

agua de consumo. (OMS 2006)
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Tabla N° 3 LIMITES MAXIMOS PERMISIBLES DE PARAMETROS
QUIMICOS INORGANICOS EN AGUA DE CONSUMO HUMANO

Parameiros Inorgdnicos Unidad de medida | Limite mdaximo permisible

1. Antimeonio mg Sb L 0,020

2. Arzénico (nota 1) mg As L 0,010

3. Bario mg Ba LT 0,700

4. Boro mg B L 1,500

5. Cadmio mg Cd L 0,003

4. Cianuro mg CH- L7 0,070

7. Cloro (nota 2) mg L7 3

8. Clerto mg L7 0.7

9. Clorato mg L7 0.7

10. Cromo total mg Cr L 0,050

11. Fldor mg L7 1.000

12. Mercurio mg Hg L1 0,001

13. Niguel mg Mi L! 0,020

14. Nitratos mg NOs L1 50,00

15. Mitritos mg MOz LT 3.00 Exposicion corta

0.20 Exposicién larga

16. Flomo mg Pb L 0,010

17. Selenio mg S L 0,010

18. Molibdeno mg Mo L7 0,07

19. Uranic mg U L1 0,015

Fuente: Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA) 2011,
Reglamento de la Calidad del Agua para el Consumo Humano

Tabla N° 4 LI'MITES’MAXIMOS PERMISIBLES DE PARAMETROS
QUIMICOS ORGANICOS EN AGUA DE CONSUMO HUMANO

Paradmetros Orgdnicos

Unidad de medida

Limite maximo permisible

1. Trhalometanos totales (nota 3) 1.00
2. Hidrocarburo disvelto o
emulsionado; aceite mineral mgl- 0,01

3. Aceites y grasas mglL™! 0.5
4, Alacloro mglL™ 0.020
5. Aldicarb mglL-! 0,010
&, Aldrn y dieldrin mgl-! 0.00003
7. Benceno mgL-! 0,010
8. Clordane (total de isdmeros) mglL! 0,0002
?. DDT (total de isomeros) 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, Pentaclorofencl mglL-! 0,009
16.2,4-D mglL-! 0,030
17. Acrlamida mgL-! 0,0005
18. Epiclorhidring mgL’ 0.0004
19. Cloruro de vinilo mglL- 0,0003
20. Benzopireno mglL 0.0007
21. 1.2-dicloroetanc mglL?’ 0,03
22. Tetraclorosteno mal-! 0,04

Fuente: Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA) 2011, Reglamento de
la Calidad del Agua para el Consumo Humano
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TablaN°5 LI’MIT'ES MAXIMOS PERMISIBLES DE PARAMETROS
QUIMICOS ORGANICOS EN AGUA DE CONSUMO HUMANO

. 2.4.6- Triclorofenol

Pard . Unidad de Limite méximeo permisible
arametros Organicos .
medida

&4. Bromato mgl! 0,01
&5. Bromodiclorometano rmgl’ 0,06
&6. Bromoformao mgl! Q.1
&7. Hidrato de cloral

(triclorcacetaldehido) gL 0,01
&68. Cloroformo gL 0,2
&%. Cloruro de ciandgeno (como miglL™’ 0,07
CHN) mgl! 0,07
70, Dibromoaocetonitrle rmigL’ 0.1
71. Dibromoclorometanc mgl- 0,05
72. Dicloroacetato mgl! 0,02
73. Diclorcacetonitrile mgl! 0.9
74, Formaldshido rmgl’ 0,02
75. Monoclorcacetato mgl! 0.2
76, Triclorcacetato mgl! 0.2

Fuente: Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA) 2011, Reglamento de la
Calidad del Agua para el Consumo Humano

Nota 1: En caso de los sistemas existentes se establecerd en los Planes de

Adecuacion Sanitaria el plazo para lograr el limite maximo permisible para el

arsenico de 0,010 mgL-1.

Nota 2: Para una desinfeccion eficaz en

las redes de distribucion la

concentracion residual libre de cloro no debe ser menor de 0,5 mgL-1.

Nota 3: La suma de los cocientes de la concentracion de cada uno de los

parametros (Cloroformo,

Dibromoclorometano,

Bromodiclorometano vy

Bromoformo) con respecto a sus limites maximos permisibles no debera

exceder el valor de 1,00 de acuerdo con la siguiente formula:
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7.5.1.3

Criterios Microbiologicos de la calidad del Agua

La verificacion de la calidad microbioldgica del agua por lo general incluye
analisis microbioldgicos. En la mayoria de los casos, conllevara el analisis de
microorganismos indicadores de contaminacion fecal, pero también puede
incluir, en algunas circunstancias, la determinacion de las concentraciones de
patogenos especificos. La verificacion de la calidad microbioldgica del agua de
consumo puede realizarla el proveedor, los organismos responsables de la

vigilancia o una combinacion de ambos. (OMS 2006)

Las mejoras en el abastecimiento de agua y saneamiento por lo general
conducen a una mejora en la salud y calidad de vida de la poblacion (OMS,

1995).

Si en una muestra tomada en la red de distribucién se detecta la presencia de
bacterias totales y/o coliformes termotolerantes, el proveedor investigara
inmediatamente las causas para adoptar las medidas correctivas, a fin de
eliminar todo riesgo sanitario, y garantizar que el agua en ese punto tenga no
menos de 0.5 mgL-1 de cloro residual libre. Complementariamente se debe
recolectar muestras diarias en el punto donde se detectd el problema, hasta que
por lo menos en dos muestras consecutivas no se presenten bacterias

coliformes totales ni termotolerantes. (Articulo 67 DIGESA 2011)

La verificacion de la calidad microbioldgica del agua de un sistema de
abastecimiento debe disefiarse de modo que garantice la maxima probabilidad

de detectar la contaminacion. Por consiguiente, la toma de muestras debe tener
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en cuenta las posibles variaciones de la calidad del agua en el sistema de
distribucion. Esto implicara generalmente tener en cuenta en qué lugares y

momentos la contaminacion es mas probable (Guarin, 2010).

7.6 Microorganismos indicadores de Calidad del Agua
La verificacion de la calidad microbiologica del agua de consumo incluye el
analisis de la presencia de Escherichia coli, un indicador de contaminacion fecal.
No debe haber presencia en el agua de consumo de E. coli, ya que constituye una
prueba concluyente de contaminacion fecal reciente. En la practica, el andlisis de la
presencia de bacterias coliformes termotolerantes puede ser una alternativa
aceptable en muchos casos. E. coli es un indicador Util, pero tiene limitaciones. Los
virus y protozoos entéricos son mas resistentes a la desinfeccion; por tanto, la
ausencia de E. coli no implica necesariamente que no haya presencia de estos
organismos. En ciertos casos, puede ser deseable incluir en los analisis
microorganismos mas resistentes, como bacteri6fagos o esporas bacterianas, por
ejemplo cuando se sabe que el agua de origen que se usa estd contaminada con
virus y parasitos entéricos, o si hay una incidencia alta de enfermedades virales y

parasitarias en la comunidad. (OMS 2006)

Las Bacterias Coliformes, son del agua para uso doméstico, industrial o de otro
tipo. La experiencia ha demostrado que la densidad del grupo de los coliformes es
un indicador del grado de contaminacion y por tanto, de la calidad sanitaria (APHA

- AWWA — WPCF, 2000)
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Desde hace tiempo, se reconoce que los organismos del grupo coliforme son un

buen indicador microbiano de la calidad del agua potable, debido principalmente a

que son faciles de detectar y enumerar en el agua. La presencia de E. coli en

muestras de agua potable, indica la existencia de fallas en la eficiencia de

tratamiento de aguas, integridad, sistema de distribucion y por tanto es una

evidencia de contaminacion de diferentes origenes: suelo, superficies de agua dulce

y tracto digestivo (OPS 1987)

7.6.1

7.6.2

Coliformes

El grupo coliformes se define como todas las bacterias gram negativas en forma
bacilar que fermentan la lactosa a temperatura de 35 a 37 °C, produciendo &cido
y gas (CO2) en 24 horas, aerobias o anaerobias facultativas, son oxidasa
negativa, no forman esporas y presentan actividad enzimatica de la B-

galactosidasa (Ministerio de salud 1998)

Coliformes Totales.- Tradicionalmente, se consideraba que las bacterias
coliformes pertenecian a los géneros Escherichia, Citrobacter, Klebsiella y
Enterobacter, pero el grupo es mas heterogéneo e incluye otros géneros como
Serratia y Hafnia. El grupo de los coliformes totales incluye especies fecales y

ambientales. (OMS 2006)

Valor como indicador.- El grupo de los coliformes totales incluye
microorganismos que pueden sobrevivir y proliferar en el agua. Por
consiguiente, no son Utiles como indice de agentes patdgenos fecales, pero

pueden utilizarse como indicador de la eficacia de tratamientos y para evaluar la
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limpieza e integridad de sistemas de distribucion y la posible presencia de
biopeliculas. No obstante, hay mejores indicadores para estos fines. El analisis
de los coliformes totales, como indicador de desinfeccién, es mucho mas lento y
menos fiable que la medicion directa de la concentracion residual de
desinfectante. Ademas, los coliformes totales son mucho més sensibles a la

desinfeccion que los protozoos y virus entéricos. (OMS 2006)

Fuentes y prevalencia.- Las bacterias pertenecientes al grupo de los coliformes
totales (excluida E. coli) estan presentes tanto en aguas residuales como en aguas
naturales. Algunas de estas bacterias se excretan en las heces de personas y
animales. Los coliformes totales pueden también sobrevivir y proliferar en
sistemas de distribucién de agua, sobre todo en presencia de biopeliculas. (OMS

2006)

Aplicacion en la practica.- Los coliformes totales se miden generalmente en
muestras de 100 ml de agua. Existen diversos procedimientos relativamente
sencillos basados en la produccién de acido a partir de la lactosa o en la
produccion de la enzima [-galactosidasa. Los procedimientos incluyen la
filtracion del agua con una membrana que después se incuba en medios
selectivos a 35-37 °C; transcurridas 24 h, se realiza un recuento de colonias.
Otros métodos son los procedimientos de «nimero mas probable» en los que se
utilizan tubos de ensayo o placas de microvaloracion y pruebas de
presencia/ausencia (P/A). Existen equipos de analisis para uso sobre el terreno.

(OMS 2006)
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7.6.3

Relevancia de su presencia en el agua de consumo.- Debe haber ausencia de
coliformes totales inmediatamente después de la desinfeccion, y la presencia de
estos microorganismos indica que el tratamiento es inadecuado. La presencia de
coliformes totales en sistemas de distribucion y reservas de agua almacenada
puede revelar una re proliferacion y posible formacion de biopeliculas, o bien
contaminacion por la entrada de materias extrafias, como tierra o plantas. (OMS

2006)

Coliformes Termotolerantes

Las bacterias del grupo de los coliformes totales que son capaces de fermentar
lactosa a 44-45 °C se conocen como coliformes termotolerantes. En la mayoria
de las aguas, el género predominante es Escherichia coli, pero algunos tipos de
bacterias de los géneros Citrobacter, Klebsiella y Enterobacter también son
termotolerantes. Escherichia coli se puede distinguir de los demas coliformes
termotolerantes por su capacidad para producir indol a partir de triptéfano o por
la produccion de la enzima p-glucuronidasa. E. coli esta presente en
concentraciones muy grandes en las heces humanas y animales, y raramente se
encuentra en ausencia de contaminacion fecal, aunque hay indicios de que puede
crecer en suelos tropicales. Entre las especies de coliformes termotolerantes,

ademas de E. coli, puede haber microorganismos ambientales. (OMS 2006)

Valor como indicador.- Se considera que Escherichia coli es el indice de
contaminacion fecal mas adecuado. En la mayoria de las circunstancias, las
poblaciones de coliformes termotolerantes se componen predominantemente de

E. coli; por lo tanto, este grupo se considera un indice de contaminacién fecal
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aceptable, pero menos fiable que E. coli. Escherichia coli (o bien los coliformes
termotolerantes) es el microorganismo de eleccion para los programas de
monitoreo para la verificacion, incluidos los de vigilancia de la calidad del agua
de consumo. (OMS 2006)

Estos microorganismos también se utilizan como indicadores de desinfeccion,
pero los analisis son mucho mas lentos y menos fiables que la medicion directa
de la concentracion residual de desinfectante. Ademas, E. coli es mucho mas

sensible a la desinfeccion que los protozoos y virus entéricos. (OMS 2006)

Fuentes y prevalencia.- Hay grandes cantidades de Escherichia coli en las heces
humanas y animales, en las aguas residuales y en el agua que ha estado expuesta
recientemente a contaminacion fecal. EsS muy poco probable que la
disponibilidad de nutrientes y la temperatura del agua en los sistemas de
distribucion de agua de consumo favorezcan la proliferacion de estos

microorganismos. (OMS 2006)

Aplicacion en la préactica.- La concentracion de Escherichia coli (o bien de
coliformes termotolerantes) se mide, por lo general, en muestras de 100 ml de
agua. Para ello existen diversos procedimientos relativamente sencillos basados
en la produccién de acido y gas a partir de la lactosa o en la produccion de la
enzima B-glucuronidasa. Otros posibles métodos son los procedimientos de
«ntmero mas probable», en los que se utilizan tubos de ensayo o placas de
microvaloracion y pruebas de P/A, algunas con volimenes de agua mayores que

100 ml. Existen equipos de analisis para uso sobre el terreno. (OMS 2006)
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7.6.3.1

Relevancia de su presencia en el agua de consumo.- La presencia de E. coli (o
bien de coliformes termotolerantes) es un indicio de contaminacion fecal
reciente, por lo que tras su deteccion deberia considerarse la toma de medidas
adicionales, como la realizacion de muestreos adicionales y la investigacion de
las posibles fuentes de contaminacion, como un tratamiento inadecuado o

alteraciones de la integridad del sistema de distribucion. (OMS 2006)

Escherichia coli.- Esta presente en grandes concentraciones en la microflora
intestinal normal de las personas y los animales donde, por lo general, es
inocua. Sin embargo, en otras partes del cuerpo E. coli puede causar
enfermedades graves, como infecciones de las vias urinarias, bacteriemia y
meningitis. Un ndmero reducido de cepas enteropatdgenas pueden causar
diarrea aguda. Se han determinado varios tipos de E. coli enteropatogenas,
basandose en diferentes factores de virulencia: E. coli enterohemorragica
(ECEH), E. coli enterotoxigena (ECET), E. coli enteropatdgena (ECEP), E.
coli enteroinvasiva (ECEI), E. coli enteroagregativa (ECEA) y E. coli de
adherencia difusa (ECAD). Se conocen peor la patogenicidad y la prevalencia

de cepas de ECEA y ECAD. (OMS 2006)

Efectos sobre la salud humana.- La infectividad de las cepas de ECEH es
sustancialmente mayor que la de otras cepas: tan solo 1000 bacterias pueden
causar una infeccion. ECET produce enterotoxinas de E. coli termolabiles o
termoestables, o ambas simultaneamente, y es una causa importante de diarrea
en paises en desarrollo, sobre todo en nifios de corta edad. Los sintomas de la

infeccion por ECET son diarrea acuosa ligera, célicos, nduseas y cefalea. La
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infeccion por ECEP se ha asociado con diarrea no hemorrégica cronica e

intensa, vomitos y fiebre en los lactantes.

Fuentes y prevalencia.-Las E. coli enteropatdgenas son microorganismos
entéricos y las personas son el reservorio principal, sobre todo de las cepas de
ECEP, ECET y ECELI. El ganado, como las vacas y ovejas y, en menor medida,
las cabras, los cerdos y los pollos, son una fuente importante de cepas de
ECEH, las cuales también se han asociado con hortalizas crudas, como los
brotes de frijoles. Estos agentes patdgenos se han detectado en diversos

ambientes acuéticos. (OMS 2006)

Vias de exposicion.- La infeccion se asocia con la transmision de persona a
persona, el contacto con animales, los alimentos y el consumo de agua
contaminada. La transmisién de persona a persona es particularmente frecuente
en comunidades donde hay personas en proximidad estrecha, como en

residencias y guarderias.

Relevancia de su presencia en el agua de consumo.- La transmision de cepas
patégenas de E. coli por medio de aguas recreativas y de agua de consumo
contaminada estd bien documentada. Recibié gran atencion el brote de
transmision por el agua de la enfermedad causada por E. coli 0157:H7 (y
Campylobacter jejuni) en la poblacion agricola de Walkerton, en Ontario,
Canada. El brote tuvo lugar en mayo de 2000 y ocasion0 siete muertes y mas
de 2300 casos de enfermedad. El agua de consumo se contamind por agua de

escorrentia que contenia excrementos de ganado. En un PSA, pueden aplicarse
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7.6.3.2

las siguientes medidas de control para hacer frente al riesgo potencial de E. coli
enteropatogenas: proteccion de las fuentes de agua bruta de los residuos
humanos y animales, tratamiento adecuado y proteccion del agua durante su
distribucion. No hay ningun indicio de que la respuesta de las cepas
enteropatogenas de E. coli a los procedimientos de tratamiento y desinfeccion
del agua sea diferente de la de otras cepas de E. coli. Por lo tanto, los analisis
convencionales de E. coli (o bien de bacterias coliformes termotolerantes) son
un indice adecuado de la presencia de serotipos enteropatogenos en el agua de
consumo. Esto es cierto, a pesar de que los analisis normales generalmente no

detectan las cepas de ECEH. (OMS 2006)

Klebsiella.- Los microorganismos del género Kilebsiella son bacilos
gramnegativos inmdviles que pertenecen a la familia Enterobacteriaceae. El
género Klebsiella estd formado por varias especies, entre las que se encuentran
K. pneumoniae, K. oxytoca, K. planticola y K. terrigena. La capa mas externa
de Klebsiella spp. estd formada por una gran cépsula de polisacaridos que
diferencia a estos microorganismos de otros géneros de esta familia.
Aproximadamente del 60 al 80% de los microorganismos del género Klebsiella
aislados de muestras de heces y clinicas son K. pneumoniae y dan positivo en
la prueba de coliformes termotolerantes. Klebsiella oxytoca también se ha

identificado como microorganismo patdégeno. (OMS 2006)

Efectos sobre la salud humana.- Se han detectado Klebsiella spp. en pacientes
de hospitales, estando la transmision asociada con la manipulacion frecuente de

los pacientes (por ejemplo, en las unidades de cuidados intensivos). Quienes se
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exponen a un riesgo mayor son las personas con sistemas inmunitarios poco

activos, como las personas ancianas 0 muy jovenes, los pacientes con

quemaduras o heridas extensas, los que estan siendo sometido a tratamientos

inmunodepresores o los infectados por el VIH. La colonizacion puede dar lugar

a infecciones invasivas. (OMS 2006)

Fuentes y prevalencia.- Klebsiella spp. Esta presente de forma natural en

muchos ambientes acuaticos y pueden multiplicarse y alcanzar concentraciones

elevadas en aguas ricas en nutrientes, como residuos de fabricas de papel,

plantas de acabado textiles y operaciones de procesado de cafia de azUcar.

Estos microorganismos pueden proliferar en sistemas de distribucion de agua,

y se sabe que colonizan las arandelas de los grifos. También son excretados en

las heces de muchas personas y animales sanos, y se detectan con facilidad en

aguas contaminadas por aguas residuales. (OMS 2006)

Tabla N°6 PARAMETROS MICROBIOLOGICOS MAXIMO PERMISIBLES

) Unidad de Limite mdaximo
Parametros : 5
medida permisible
1. Bactérigs Coliformes Totales UFC/100 mL a 0 (%)
2. E.Coli UFC/100mL o 0 (")
44,5°C
3. Bactérias Coliformes Termotolerantes UFC/100 mL a 0 (")
n Fernlac A4 ’°C
4. Baoctérias Heterotréficas UFC/mL a 35°C S00
5. Huevos y larvas de Helmintos, quistes N° org/L 0
Y ooquistes de protozoarios
patégenos.
6. Virus UFC / mL 0
7. Organismos de vida libre, como ~
algas, protozoarios, copépodos N®org/L v
rotiferos, nematodos en todos sus
estadios evolutivos

Fuente: Direccion General de Salud Ambiental (DIGESA) 2011, Reglamento de

la Calidad del Agua para el Consumo Humano
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7.7 Metodos para el control Microbiologico del Agua

7.7.1 filtracion por membrana (MF).- La técnica de filtracion por membrana (MF)
es altamente reproducible, puede utilizarse para estudiar volimenes
relativamente grandes de muestras y proporciona resultados numéricos mas

rapidos que el método de tubos maltiples. (APHA, 1992)

Sin embargo, esta técnica tiene limitaciones, sobre todo para estudiar aguas con

elevada turbidez o que contengan bacterias no Coliformes. (APHA 1992)

Este método es una manera rapida y simple de estimar las poblaciones
bacterianas en el agua. EI método MF es especialmente dtil al evaluar grandes
volimenes o al realizar diariamente muchas pruebas de Coliformes. (HACH,

2000)

Fundamento del método MF.- El método MF se basa en hacer pasar la
muestra de agua problema a través de un filtro de membrana microporosa, en
cuya superficie quedan retenidos los microorganismos. (MILLIPORE, 2005)
Actualmente se utilizan membranas Sartorius tipo AC con un diametro de poro
0.45 pum. Dichas membranas cumplen con las especificaciones referenciadas en

el los Métodos Estandar y la USEPA. (SARTORIUS, 2003).

Bastara incubar la membrana sobre un medio de cultivo adecuado, a la
temperatura y durante el tiempo necesario, para posteriormente contar

directamente las colonias sobre la superficie de la membrana. (Merck, 2005)
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7.7.2 Medio Chromocult para Coliformes
Es un agar selectivo para el crecimiento de coliformes totales y Escherichia coli
en muestras de aguas y alimentos. Por la accion conjunta de peptonas selectivas,
piruvato y tampon de fosfatos se garantizan un rapido crecimiento también de
coliformes con dafios causados por el tratamiento del agua. El contenido de
Lauril sulfato inhibe el crecimiento de bacterias Gram Positivas sin tener
influencias negativas sobre el crecimiento de los coliformes. La formacion de
dos sustratos totales y E. coli se hace posible por la nueva formacion de dos
sustratos cromogenos: el sustrato Salmon — Gal es separado por la B-D-
galactosidasa enzima que hidroliza la lactosa, caracteristica de coliformes y

provoca una coloracion roja de las colonias de coliformes. (MERCK. 2005)

La formacion de la B-D-Glucoronidasa caracteristica para E. coli tiene lugar
mediante el sustrato X-glucoronido, que al ser cortado por la encima produce
una coloracién azul para las colonias positivas. Ya que E. coli separa tanto
Salmon-Gal como X-Glucoronido, las colonias se tifien de violeta — Azul oscuro
y debido a ellos se pueden diferenciar de los coliformes restantes que se

presentan de color rojo (MERCK. 1988)

El contenido de triptéfano mejora la reaccion de indol para la confirmacion
adicional de E. coli que se da con el reactivo de Kovac’s y aumenta con ello la
confirmacion de la reaccion Salmon —Gal y la reaccion X- Glucoronido

(MERCK, 2005)
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7.7.3 Prueba de Presencia/ Ausencia Para Coliformes (A/P) .- La prueba de
presencia ausencia de Coliformes es una sencilla modificacion del
procedimiento de tubos multiples. La simplificacion que se deriva de utilizar una
sola porcion grande “100 ml” en una sola botella de cultivo para obtener una
informacion cualitativa sobre la presencia o ausencia de Coliformes, se justifica
por la teoria de la falta de estos microorganismos en una muestra de 100 ml de
agua potable. La prueba de A/P proporciona ademas una oportunidad opcional
para hacer una deteccion sistematica posterior del cultivo y aislar otros
indicadores (Coliformes fecales, Aeromonas, Staphylococos, Pseudomonas,
Streptococos fecales y Clostridium) también de manera cualitativa. Otras
ventajas son la posibilidad de estudiar un mayor nimero de muestras por unidad
de tiempo y hacer estudios comparativos con el procedimiento del filtro de
membrana que indica que la prueba de A/P puede aumentar al maximo la
deteccién de Coliformes en muestras que contienen microorganismos que
podrian sobrepasar en su crecimiento al de las colonias de Coliformes

provocando problemas para su deteccion. (APHA, 1992)

La prueba de A/P se recomienda para el estudio habitual de las muestras
obtenidas en los sistemas de distribucién o en las plantas de tratamiento de
aguas. En principio se estudian alrededor de 100 muestras por los métodos del

filtro de membrana o de los tubos multiples, ademas de la prueba de A/P.

Una vez establecido que los métodos cuantitativos suelen dar resultados
negativos para Coliformes, se pueden utilizar Unicamente la prueba de A/P.

Cuando una muestra produce un resultado positivo en una prueba se estudiaran
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las posteriores muestras repetidas mediante un método cuantitativo hasta que se
vuelvan a obtener resultados negativos en dos muestras consecutivas. (APHA,
1992) Las muestras tomadas en locaciones poco habituales, como los pozos
privados, se analizaran con métodos de tubos multiples o de filtro de membrana.

(APHA, 1992)

Fundamento.- La deteccion simultanea de Coliformes y E.coli es posible por el
sustrato cromogeénico (X-GAL) y el sustrato fluorogénico (MUG), mientras que
el laurilsulfato inhibe de forma sustancial la flora acompafante, especialmente la
grampositiva. Como resultado una coloracion azul-verdosa del caldo indica la
presencia de coliformes totales, y la de E.coli por una fluorescencia azul bajo luz

UV (365 nm).

8. TIPO DE LA INVESTIGACION

El tipo de investigacion es descriptiva ya que se proporcionan datos sobre el porcentaje
de microorganismos encontrados en lo que también se ven los factores posibles que
harian posible el desarrollo de microorganismos que podrian ser un problema para la

salud publica.

9. DISENO DE LA INVESTIGACION

El disefio es tipo Transversal Descriptivo por que las el procedimiento de las muestras

seran evaluadas en un tiempo corto y los resultados son parcialmente directos
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10. POBLACION Y MUESTRA DE LA INVESTIGACION

Tabla 7
Poblacion Muestra
Aguas de Consumo Humano 112 muestras de Agua Potable

en San Juan de Lurigancho
257 800 Hogares

Lugar y periodos de la Toma de muestra.- Se realizo en el distrito de San Juan de
Lurigancho durante 03 al 19 de Abril del 2014.

Criterios de inclusion:

Inmuebles que tengan servicio de agua potable en san juan del Lurigancho

Criterios de exclusion:

Inmuebles que cuenten con otro tipo de fuente de agua como pozosy captacion de

aguas de lluvia y camiones cisterna.

11. VARIABLES, DIMENSIONES E INDICADORES

Tabla 8
VARIABLES DIMENSION INDICADORES
1. Klebsiella
2. Enterobacter
Coliformes | Coliformes totales 3. Citrobacter
Escherichia Escherichia coli
Agua Agua de Consumo Humano Agua Potable

12. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE LA RECOLECCION DE DATOS
Técnicas
Una de las técnicas usadas fue la Ficha de Recolecciéon de Datos, También se estableci6

un namero y cddigo para cada muestra recolectada.
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13.

Instrumentos
Para la recoleccion de la muestra se usé un frasco de plastico estéril de medida 120
mililitros el cual también contenia Tiosulfato de Sodio para la inhibicién del cloro

residual libre.

METODOS DE ANALISIS DE DATOS

Test de presencia o ausencia para la deteccidn simultanea de coliformes totales y E. coli.
(Readycult® Coliformes 100). En el analisis de Aguas de acuerdo a norma para
coliformes USEPA (Sec141.21) Aprobado por EPA (Agencia de proteccion al medio
Ambiente) Registro federal de los Estados Unidos 40 CFR 141.21. y la confirmacion de

Escherichia coli por reactivo Kovacks.

Fundamento:

Los Niveles elevados de peptonas y el tampon fosfato incorporado favorecen un
rapido crecimiento de coliformes mientras que el laurilsulfato inhibe de forma
sustancial la flora acompafante, especialmente gram positiva. La deteccion
simultanea de Coliformes y E coli es posible por el sustrato Cromogenico X-GAL y
el sustrato fluorogenico MUG. Una coloracion azul-verdosa del caldo indica la
presencia de Coliformes Totales, y la Escherichia coli por una fluorescencia bajo

luz UV (365 nm).

Procedimiento:
Nota.-en caso en test no pueda realizarse in “situ” el test debe realizarse 6 horas

antes después de tomada la muestra si se guarda a temperatura Ambiente y antes de
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24 horas si se guarda en una nevera 2-8°C.

1. - Tomar Una Capsula, Golpear suavemente para que todos los granulos estan
en el fondo y doblar la parte superior hasta que se rompa y se habra.
jAtencion: Evitar el riesgo de contaminacion, no tocar la apertural

2. — Anadir el contenido a 100 ml de la muestra de agua en un recipiente no
fluorescente con capacidad minima de 120 ml.

3. .- Cerrar el recipiente y homogenizar hasta la completa disolucién de los
granulos.

4. Incubacion: 24hrs de 35 a 37 °C .Si se incuba a temperatura ambiente (+20 a

+25°C), el tiempo de incubacion se prolonga a 48 horas.

Interpretacion de Resultados:

Negativo:

Sin Cambio de color, el caldo permanece ligeramente amarillo: ausencia de
Coliformes totales y E. coli.

Coliformes totales:

Cualquier cambio de color del caldo azul-verdoso, aunque sea solo su parte
superior, confirma la presencia de coliformes (reaccion X-GAL)

E. coli:

Comprobar si hay fluorescencia en el caldo frente a los tubos o frascos con una
lampara UV (365nm). Una fluorescente luz indica la presencia de E. coli (Reaccién
MUG).

jAtencion proteger los ojos de la luz UV directa;j

Para confirmar la presencia de E. coli afiadir 2,5 ml de reactivo Kovacs (Reaccién

indol) Un anillo de color rojo confirma la presencia de E. coli.
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14. RESULTADOS
Se analizaron 112 muestras de agua potable de diferentes viviendas del distrito de San
Juan de Lurigancho, donde se encontro una frecuencia de (14,3%) de coliformes totales,

de los cuales el (56,3%) correspondieron a cepas de Escherichia coli (Tabla 9).

En relacion al lugar en que se tomaron las muestras positivas a coliformes totales, el
75,0% se muestrearon en la cocina de las viviendas, el 18,8% en la lavanderia y el 6,3%
en el bafio (Tabla 10). El 37,5% de las muestras positivas fueron obtenidas de viviendas
donde se presentaban casos de diarrea (Tabla 11). En cuanto al riesgo de contaminacion
de agua, el 12,5% de muestras positivas a coliformes totales, correspondian a viviendas

gue no estaban en dptimas condiciones de salubridad (Tabla 12).

Las variable asociada a la presencia de coliformes totales en las muestras de agua
potable fue el riesgo de contaminacion (12,5% de muestras de agua potable positivas a
coliformes totales vs 2,1% de muestras negativos, p=0,038) (Tabla 12). No se encontrd
asociacion estadisticamente significativa con las variables lugar de muestreo, casos de

diarrea.

Tablas de frecuencias:

Tabla 9. Frecuencia de coliformes Totales en agua potable segun aislamiento de E. coli.

Coliformes Totales

Variable Positivo Negativo Total
N % n % N %
E coli Positiyo 9 56,3 0 0,0 9 8,0
Negativo 7 43,8 96 100,0 103 92,0
Total 16 1000 96 100,0 112 1000
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Tabla 10. Frecuencia de coliformes Totales en agua potable segun lugar de muestreo.

Coliformes Totales

Variable Positivo Negativo Total

N % n % N %

Bafio 1 6,3 9 9,4 10 8,9

Cocina 12 75,0 55 57,3 67 59,8

Lugarde o anderia 3 188 9 94 12 107

muestreo :

Patio 0 0,0 22 22,9 22 19,6

Sala 0 0,0 1 1,0 1 0,9
Total 16 1000 96 100,0 112 100,0

Tabla 11. Frecuencia de coliformes Totales en agua potable asociado a los casos de

diarrea.
Coliformes Totales Total
Variable Positivo Negativo
N % n % N %
Casos de Si 6 37,5 22 22,9 28 25,0
diarrea No 10 62,5 74 77,1 84 75,0
Total 16 100,0 96 100,0 112 100,0

Tabla 12. Frecuencia de coliformes Totales en agua potable segln riesgo de

contaminacion.

Coliformes Totales

Variable Positivo Negativo il
N % n % N %
Riesgo de Si 2 12,5 2 2,1 4 3,6
contaminacion No 14 87,5 94 97,9 108 96,4
Total 16 100,00 96 100,0 112 100,0
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15. DISCUSION

La Investigacion realizada tenia como objetivos demostrar la Presencia de coliformes
(coliformes totales y Escherichia coli) y también poner en manifiesto si esta presencia
estd relacionada con la presencia de casos de diarrea presentados en la vivienda, el

riesgo de contaminacion y el lugar de la toma de muestra.

El trabajo de investigacion se realizd usando La prueba de coliformes para
determinacion presencia o ausencia de Coliformes y Escherichia coli validado por la
USEPA (Agencia de proteccion al medio ambiente de Estados Unidos). La prueba
realizada para coliformes es muy especifica para Coliformes y Escherichia coli por que
usa enzimas especificas para estas bacterias, B-D-galactopiranosido para coliformes

totales y B-glucoronido para Escherichia coli respectivamente.

Los resultados para el riesgo de contaminacion, los casos de diarrea presentados en la
vivienda y el lugar de la toma de muestra fueron recolectadas por una encuesta, los

cuales fueron optados para ser asociados con la presencia de coliformes.

El célculo Muestral esta realizado con una formula estadistica conociendo el total de la
poblacién de viviendas registradas por la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO) del
INELI. Por lo Cual los resultados de la investigacién solo aplican el distrito seleccionado

por que la poblacion es distinta respecto a los demas distritos.

La calidad Microbioldgica del agua a nivel de la red pablica es aparentemente éptima,

por lo cual la contaminacién se da a nivel de tuberias e instalaciones domiciliarias asi
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como el mal uso de las fuentes de agua concordando con las investigaciones de Torres

1991 y Edgar 2002.

La Frecuencia de Coliformes de 112 Muestras es del 14.3% en este estudio mostrando
una diferencia significativa respecto a un estudio realizado en siete Municipios de
Colombia en el 2011 por Franco PA, et al. Donde las se tomo6 554 muestras las cuales
mostraron el 98.7% presentaba coliformes totales, coliformes fecales demostrando que
gran cantidad de la poblacion de los municipios recibia agua con una calidad deficiente.
Esta diferencia puede deberse a que la mayor cantidad de Municipios tenian un sistema
de tratamiento deficiente para el control de calidad del agua, conociendo que la ruptura
de tuberias era constante y prolongada asi como también la falta de préacticas de higiene

de los habitantes.

Los resultados de la Frecuencia de Coliformes fueron del 14.3% en este estudio muestra
diferencia comparando con los estudios de Félix-Fuentes et al 2005, evaluaron la
calidad microbiologica (Coliformes totales, Coliformes fecales, Salmonella spp. y
Vibrio spp.) del agua de consumo provenientes de pozos subterraneos y viviendas en
tres poblaciones de México, donde se encontr6 que dos poblaciones presentaron
contaminacion de Coliformes totales y fecales entre el 90 % y 100 % de las muestras
analizadas. La otra poblacion de estudio presentd indices bajos de contaminacion por
estos microorganismos, debido a que realizan proceso de desinfeccién con cloro,

mejorando la calidad de la misma.

Los resultados de este estudio no concuerdan en comparacion con un estudio publicado

por Karliani y Somoza en el 2010, donde estudian la calidad del agua potable en
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camiones cisterna en la ciudad de Guayana, estado Bolivar reportan que el 100%
Muestras recolectadas el son negativas para Coliformes totales y coliformes fecales.
Esto se debe a un protocolo que esta regida por una ley Organica que indica directrices

para la higienizacion para camiones cisterna siendo esta aparentemente optima.

Los resultados obtenidos demuestran que la frecuencia de contaminacion microbiana es
de un 14,3% positivo para Coliformes en el distrito de San Juan de Lurigancho datos
que concuerdan con un estudio realizado en el 2002 por Edgar en diversos distritos de
Lima metropolitana, demostrando que de acuerdo a la NTN que el 17,86% de la
muestras de agua en inmuebles eran inaptas para el consumo Humano, hallandose
similares los resultados de este estudio. La estrecha diferencia puede hallarse en el
método de deteccion de los coliformes puesto que el estudio anterior se realiz por el
método filtro de membrana que es ligeramente mas especifico, asi como también este

estudio no se realizd con la misma poblacion.

Los resultados de la calidad bacteriologica del agua de consumo humano presentan un
indice de contaminacion microbiana de un 14,6% la cual no es apta para el consumo
humano segun los criterios de la OMS, asi como también afirmando que la variable del

riesgo de contaminacion es positiva para coliformes en un 12,5%.

La frecuencia de coliformes en un 14.3% para Coliformes y 56,3% para E. coli tiene
una similitud peculiarmente parecida con la investigacion de Zavalaga del 2012, en su
estudio de la calidad Microbioldgica y fisicoquimica del agua embotellada en Tacna
donde estudio 11 marcas de agua, de los cuales 6 mostraron presencia de coliformes

totales y 3 positivas marcas para coliformes fecales.
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16. CONCLUSIONES

Existe una Frecuencia de contaminacion Microbioldgica del agua de consumo humano,
el (14.3%) de las muestras de agua potable de la poblacion demostrd contaminacion de

coliformes.

Existe una asociacion estadistica significativa entre la presencia de E. coli y los
coliformes totales dado que el valor de P<0,001 validando la asociacion estadistica.

Existe una asociacion estadistica significativa entre la presencia el riesgo de
Contaminacion y los coliformes totales dado que el valor de P<0,038 validando asi la

asociacion estadistica

La Frecuencia Microbiologica de Coliformes no se halla asociada con la presencia de

casos de diarrea presentados en la vivienda.

La Frecuencia de Coliformes positivos en la muestra de agua de consumo humano

No esta asociada con el lugar de la toma de muestra.

La frecuencia hallada de Coliformes Se Vincula a factores como el mal uso de las
fuentes de agua, capas de biofilm, Instalacion de nuevas conexiones de agua y otros

factores asociados con la vivienda donde se distribuye el agua de consumo humano.
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17. RECOMENDACIONES

Se recomienda a las Empresas prestadoras de servicio y autoridades competentes
realizar un monitoreo de los sistemas de distribucion del agua asi como un
control al post tratamiento.

Realizar Proximos estudios de calidad del agua tomando en cuenta bacterias o
microorganismos resistentes a los tratamientos del agua como Campylobacter,
Pseudomonas, Yersinia y Shigella.

Se recomienda usar mas variables relacionadas con la contaminacién del agua
para estudios futuros.

Se recomienda que las empresas prestadoras de servicio (EPS) encargadas de la
distribucion y saneamiento del agua deben Realizar estudios Microbioldgicos de
la poblacion.

Se recomienda usar filtros caseros en las viviendas para minimizar el riesgo de

contaminacion del agua.
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Anexo 01 Matriz de Consistencia

Titulo: “FRECUENCIA DE COLIFORMES EN AGUAS DE CONSUMO HUMANO EN UN DISTRITO DE LIMA
METROPOLITANA”
PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLES | DIMENSION INDICADORES

GENERAL GENERAL 4. Escherichia
Pc ¢Cual es la frecuencia de Coliformes en | Oc Determinar la  frecuencia de . 5. Klebsiella
Agua de consumo humano en un distrito de | Coliformes en agua de consumo humano en|  Variable Coliformes 6. Enterobacter
Lima Metropolitana? un distrito de Lima Metropolitana. Coliformes totales 7. Citrobacter
ESPECIFICOS
P1 ¢Cual es la frecuencia de Coliformes en | ESPECIFICOS
Agua de consumo humano en un distrito de 1. Escherichia
Lima Metropolitana, segun la presencia | o, peterminar la frecuencia de Coliformes Escherichia Coli
de Escherichia coli? en agua de consumo humano en un distrito

) i . de Lima Metropolitana, segin la presencia
P2 ¢Cual es la frecuencia de Coliformes en | 4a Escherichia coli.
Agua de consumo humano en un distrito de
Id_ilarlr:fearl)\/letropolltana, segln los casos de O: Determinar la frecuencia de Coliformes

' en agua de consumo humano en un distrito Agua Agua de Agua Potable

s . . de Lima Metropolitana, segin los casos de Consumo

Pz ¢Cudl es la frecuencia de Coliformes en diarrea. Humano

Agua de consumo humano en un distrito de
Lima Metropolitana?

Oz Determinar la frecuencia de Coliformes
en agua de consumo humano en un distrito
de Lima Metropolitana,
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Anexo 02

Formula para el calculo Maestral

RESULTADOS DEL CALCULO MUESTRAL

N*Ejp*q
ot = 2 2
dP ¥ N -1)+ 22 *p*g

Donde:

N = Total de la poblacion

Za2 = 1.96 (si la seguridad es del 95%)

p = Proporcion esperada (en este caso 3% = 0.03)
g=1-p (en este caso 1-0.03 = 0.97)

d = Precision (en este caso deseamos un 3%)

N = 257.800 *1.962*0.03*0.97 = 28820 = 112

0.032(257.800 -1)+1.962*0.03*0.97 2594

N = 257.800 hogares en SJL.

Za2 = 1.96 (si la seguridad es del 95%)

p = Proporcién esperada (en este caso 3% = 0.03)
g =1-p (en este caso 1-0.03 = 0.97)

d = Precision (en este caso deseamos un 3%)
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Anexo 03
Composicion del método de sustrato Cromogenico definido y preparacion del frasco

para la muestra

Composicion Capsula Readycult 100 Coliformes

Triptosa 0,5 Potasio Dihidrogeno fosfato 0,2
Sodio Cloruro 0,5 Laurilsulfato sodio 0,1

Sorbitol 0,1 X.GAL 0,008

Triptofano 0,1 MUG 0,005

Di-potasio hidrogeno fosfato 0,27 IPTG 0,0

Frasco de Vidrio o plastico Estéril con tiosulfato de Sodio al 0.3%

1. Preparacion:

2. Enun Frasco o Viquer 100ml de Agua Destilada

3. Agregar 3g de Tiosulfato QP

4. Calentar en estufa 0 mechero hasta que se disuelva completamente

5. Con una micropipeta y una punta Estéril Extraer 1ml (1000 ul) para cada frasco

estéril de 100 a 120 ml de capacidad.
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Anexo 04
Ficha de muestreo de la investigacion realizada concerniente a coliformesy
Escherichia coli.

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Nuamero de la Muestra: |:|

Codigo de la Muestra: |:|

Distrito: SAN JUAN DE LURIGANCHO

Fecha: [ 20

Hora:

Direccion del Lugar donde se tomo la muestra:

Lugar de la toma de muestra: |:|

Transporte de muestra:

|Muestras transportadas en Cooler [Refrigerada de 2— 8 °C) |

OBSERVACIONES ASOCIADAS AL MUESTREO

Se presentaron casos de diarrea: si[] no [_|

Condiciones del sitio donde se toma la muestra:

|:| Buena |:| Regular |:| Mala

Actividades que afectan al acueducto:

[ ] Porcinas [ _|Granjas [_]Letrinas
] Ganaderia |:|Ninguno ] otros

Firma del Encargado de Toma y procesamiento de la muestra:

Observaciones:
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Anexo 05
Ficha de resultados de la determinacion de presencia o ausencia de coliformes y
Escherichia coli por sustrato Cromogenico.

FICHA DE RESULTADO DE DATOS

N° Analisis:[ |
Codigo de la muestra: [ |
Fecha de recoleccion: o

Hora de recoleccion: [ |

Fecha de Procesamiento: [ /20

Hora de Procesamiento: [ ]

Condiciones en que llego la muestra:

Seacepta [ | serechaza [ |

ANALISIS BACTERIOLOGICO:

Deteccion de la Presencia o Ausencia (P/A) de coliformes por Método de
Sustrato Cromogenico Usando el test Readycult.

Presencia de Coliforme totales: si ] no [ ]

Presencia de Escherichia coli: si[] no [ ]

Observaciones;
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Anexo 06

Preparacion del medio para conservacion de coliformes

Afadir 3g de Tiosulfato de Sodio QP Agregar 1ml

— . v

100ml de Agua Destilada Frasco Estéril

TOMA DE MUESTRA

Agregar loo ml de Aguam

~__ —_—

Frasco con 100 ml
de Agua potable

Frasco Con Tiosulfato al 3%
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Anexo 07

Procedimiento para la determinacion de coliformes

Disolver Una Capsula Readycult
100 en la muestra.

Incubar 24 ha 35a 37 °C

-

Frasco con Sustrato Cambio de Color
Cromogenico indica positivo Para
Coliformes

Si es Positivo se
Somete a Lu UV Agregar 2.5 ml de
Reactivo de Kovacs

—

Si se Forma un Halo Rojizo o

Si emite Fluorescencia Azulado E. coli Confirmado
es Positiva Para E coli
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Anexo 08

Ubicacidn geografica de la zona de muestreo para la determinacion coliformes 'y

Escherichia coli.
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Anexo 09
Ubicacién de las zonas de muestreo
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