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INTRODUCCION

Actualmente la sociedad guatemalteca se ve deteriorada principalmente
por problemas de tipo ambiental, asimismo la situacién del manejo de las
aguas pluviales y excretas dentro de las comunidades del area urbana y
rural, provocando en la vida de las personas condiciones que ponen en
riesgo de incidencia y propagacion de diversas enfermedades.

Una de las razones que motivo a la estudiante investigadora a elaborar
la presente Tesina, fue el trabajo realizado dentro de la aldea El Terrero,
en coordinacién con el Consejo Comunitario de Desarrollo, en el cual se
identific6 como problematica principal la situacién del deterioro del
saneamiento ambiental, el cual alerta a la poblacién debido a la
repercusion que dicha situacidon ha tenido en la comunidad.

La investigacion permitid, conocer la vision de la poblacion ante la
situacion de saneamiento ambiental, en la cual se ubicé que el deterioro
ambiental que sufre la aldea, es un factor que incide de manera directa
en el desarrollo sociocultural de los habitantes de la misma.

El objetivo general de la investigacion fue dirigido a conocer los factores
sociales que determinan el saneamiento ambiental en la aldea El
Terrero.

Lo objetivos especificos de la investigacion

e |dentificar el comportamiento de los habitantes de la aldea, ante la
situacion de saneamiento ambiental.

e Identificar el porcentaje de los problemas existentes de
saneamiento ambiental, en la aldea El Terrero.

e Determinar la importancia de la intervencion del profesional del
Trabajo Social ante la problematica de saneamiento ambiental

e Establecer una propuesta que a través de la intervencion del
Trabajo Social, permita contribuir al mejoramiento de saneamiento
ambiental.

Para la presentacion de la investigacion se tomaron como base
elementos tedricos y de campo relacionados con el objeto de estudio y
esta conformada por cinco capitulos que se describen a continuacion.

El capitulo 1, Saneamiento ambiental y desarrollo social da a conocer
generalidades del saneamiento ambiental y desarrollo social, enfocado
en aspectos sociales, de salud y educativos.



El capitulo 2, Saneamiento ambiental en la aldea El Terrero describe la
situacion actual del saneamiento ambiental en la aldea el terrero.

El capitulo 3, Trabajo Social para el saneamiento ambiental explica la
implicacion de la actuacion profesional del profesional de Trabajo Social,
ante el saneamiento ambiental,

El capitulo 4, Presentacion y discusion de resultados de la investigacion
se presentan los resultados de la investigacion realizada sobre la opinion
de las personas de la comunidad y autoridades municipales, en cuanto a
la situacion de saneamiento ambiental por el que atraviesa actualmente
la comunidad.

El capitulo 5, Propuesta de intervencion del profesional de Trabajo Social
se constituye en una propuesta de actuacion profesional que permite al
trabajador social, desarrollarse en el @mbito de las Direcciones de Medio
Ambiente y Saneamiento Ambiental en las municipalidades a nivel
urbano y rural.

Cabe mencionar que la poblacion se encuentra distante de diversos
procesos ya que se les dificulta participar en actividades de tipo social y
cultural dentro de su comunidad, sin embargo se logré establecer un
vinculo de participacion y concientizacion para con ello llevar a cabo la
investigacion y obtener los resultados esperados.

Durante la investigacion se llevaron a cabo actividades a nivel individual
y grupal con la poblacién de la aldea El Terrero, lo que permitiéo lograr
que se involucraran de forma directa en la identificacion de sus
diversas probleméticas de tipo ambiental, asi como en la recopilacion de
informacion sobre los principales factores de inciden en el saneamiento
ambiental de su comunidad.

La estudiante de Trabajo Social a través de su actuacion profesional
durante la investigacion ha logrado promover y concientizar a la
poblacién de la aldea El Terrero a través de un proceso participativo en
el que identificaron su problematica de tipo ambiental, las causas que la
determinan y consecuencias que han repercutido a nivel de su
comunidad provocadas por el deterioro de saneamiento ambiental por el
cual atraviesan.

Por tal motivo la Tesina, responde a la estrategia de investigacion mixta
(cualitativa y cuantitativa), sobre los factores sociales ante el deterioro de



ii
saneamiento ambiental, asimismo en ella se expresa la actuacion de
los profesionales del Trabajo Social, en el area ambiental.

Finalmente se presentan las conclusiones y recomendaciones a las que
se arribé en la presente investigacion.



CAPITULO 1
SANEAMIENTO AMBIENTAL Y DESARROLLO SOCIAL

En el presente capitulo se abordara la importancia y las implicaciones
sociales que tiene el saneamiento ambiental en cuanto el desarrollo
social, evolucién y cambio positivo de la sociedad.

1.1. Aspectos sociales

De acuerdo a la ultima “encuesta nacional de condiciones de vida la
incidencia de la pobreza golpea principalmente a los que viven en el area
rural. La encuesta del 2011, sefiala que para ese afio habia un total de
14,636,487 habitantes en el pais. Sin embargo los departamentos de
Guatemala, El Progreso y Escuintla reportan los niveles mas altos de no
pobreza y consecuentemente los valores mas bajos en pobreza
extrema. Los departamentos de Solola, Alta Verapaz y Totonicapan
reportan los valores mas bajos de no pobreza y l6gicamente, los valores
mas altos en pobreza extrema. Alta Verapaz con indicador de pobreza
general del 77% reporta el 30% de pobreza extrema”. (ENCOVI 2011)*

Guatemala es un pais multiétnico, multilingte y pluricultural, en el que
cohabitan 22 comunidades linglisticas de origen maya, ademas de los
pueblos Xinca y Garifuna. Como grupo étnico homogéneo prevalece la
poblacién que se identifica como no-indigena o ladina, mestizaje con la
cultura de origen hispanica y que se comunican en espafiol como el
idioma materno.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica, la relacion entre la poblacion
indigena y la poblacion total se denomina Indice de etnicidad, para la
Republica de Guatemala es 0.14; de cada 100 habitantes 86 son ladinos
y 14 pertenecen a las restantes 24 comunidades linglisticas. Es
importante notar que la mayor concentracion de poblacion indigena se
reporta en los departamentos del Altiplano y las Verapaces. En los
paises en vias de desarrollo, aproximadamente 1.3 mil millones de
personas no tienen acceso a cantidades adecuadas de agua limpia y

! -ENCOVI- Encuesta Nacional de Condiciones de Vida)



casi 3 mil millones carecen de medios adecuados para deshacerse de
Sus excretas.

Segun la OMS se estima que unas 10,000 personas mueren cada dia
por enfermedades relacionadas con el agua o saneamiento y miles mas
padecen una variedad de enfermedades debilitadoras. El impacto de
servicios inadecuados de agua y saneamiento recae principalmente
sobre los sectores pobres. Los pobres deben hacer sus propios y a
menudo precarios, arreglos para satisfacer sus necesidades basicas de
sobrevivencia. Muchos acarrean agua desde lugares lejanos o se ven
forzados a pagar precios muy altos a un vendedor de agua por
cantidades muy pequenas del precioso elemento.

Los departamentos donde la pobreza golpea con mas fuerza, son
departamentos donde muchos de sus habitantes (principalmente del
area rural y de la etnia maya) carecen de fuentes mejoradas de agua y
servicios adecuados de saneamiento.

Para los pobres, un servicio inadecuado de agua y saneamiento
aumenta sus costos de subsistencia, disminuye su potencial de ingresos,
afecta su bienestar y hacen mas riesgosa su vida. El deterioro continuo,
casi universal, de las fuentes de agua subterraneas y de superficie de las
gue depende la poblacion, significa que los problemas de agua y
saneamiento simplemente empeoraran. La figura 1, muestra como la
falta de agua y saneamiento impacta la pobreza a través de estos y otros
vinculos.
Figura 1l
Vinculos entre la pobreza, el agua y el saneamiento

Dimensiones de la Efectos fundamentales
pobreza
Salud « Enfermedades relacionadas con agua y
saneamiento
« Falta de desarrollo normal por
desnutricion debida a diarrea
+« Menor expectativa de vida
Educacion « Impacto sobre la asistencia escolar
(especialmente nifias) por enfermedad,
falta de salubridad o por tener que
acarrear agua
Género e inclusion « La carga recae desproporcionadamente
social sobre las mujeres, limitando su
participacion en la i ia
Ingreso / consumo + Elevada proporcion del presupuesto
gastado en agua
+ Menor potencial de generacién de
ingresos por mala salud, tiempo dedicado
a acarrear agua o falta de oportunidad para
dedicarse a actividades que requieren
agua
+ Riesgo de alto consumo debido a factores
estacionales

Fuente: Agua, saneamiento y la pobreza Christophe Bosch, Kirsten Hommann, Claudia Sadoff y Lee Traver. Afio 2008

Falta de
agua,
saneamiento
e higiene




1.2. Aspectos de salud

Durante los ultimos afios, la OMS ha estado a la vanguardia del
saneamiento ambiental e indica que aproximadamente 2,4 mil millones
de personas en todo el mundo viven en condiciones insalubres. Sus
practicas de higiene son tan malas que su nivel de exposicion a riesgos
de incidencia y diseminacion de enfermedades infecciosas es alto. El
agua almacenada en la vivienda generalmente esta contaminada debido
al manejo domiciliario inadecuado. Si bien estos problemas reciben cada
vez mayor atencion, el enorme atraso del sector requiere la busqueda de
mMAas recursos Yy la participacion de los encargados de tomar decisiones
en todos los niveles.

El agua, el saneamiento y la higiene tienen consecuencias importantes
sobre la salud y la enfermedad. Las enfermedades relacionadas con el
uso de agua incluyen aquellas causadas por microorganismos Yy
sustancias quimicas presentes en el agua potable; enfermedades como
la esquistosomiasis, que tiene parte de su ciclo de vida en el agua; la
malaria, cuyos vectores estan relacionados con el agua; el ahogamiento
y otros danos, y enfermedades como la legionelosis transmitida por
aerosoles que contienen microorganismos.

“Los mecanismos clasicos de contagio de las enfermedades transmitidas
por el agua son la falta de aseo personal, que se describe como ‘ciclo
corto’ (heces -> mano -> boca) y la contaminacién ambiental, descrita
como ‘ciclo largo’. Por lo general, las inversiones fisicas en el
saneamiento de la comunidad quiebran con mas eficacia el ciclo largo.
Conquistar el ciclo corto significa lograr cambios en los habitos y
practicas personales, un reto mucho mas dificil.” (Christophe B, Kirsten
H, Claudia S. Lee T: 2008)

El agua y el saneamiento, asi como la higiene personal, estan
intimamente relacionados con las enfermedades diarreicas. “La diarrea
representa casi el 30 por ciento del total de enfermedades infantiles
contagiosas; causa cerca de 2.2 millones de muertes por afio y un
namero mucho mayor de casos de enfermedad en nifios y adultos.
Ataques continuos de diarrea contribuyen a la
desnutricion.”(http://siteresources.worldbank.org)


http://siteresources.worldbank.org/

“En el caso de la morbi-mortalidad infantil, de cada mil nifios y nifias que
nacen vivos en el pais 44 mueren antes de cumplir un afio de edad y 14
fallecen antes de los 28 dias. La mortalidad infantil en la poblacién
infantil es causada por diarreas, infecciones intestinales, infecciones
respiratorias agudas y desnutricion”. (ENCOVI 2012)

Por tanto sin agua potable, saneamiento ni higiene, el desarrollo
sostenible es imposible.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud, en su guia
Saneamiento rural y salud, del aio 2009 indican y hace referencia a lo
siguiente:

1.2.1. Enfermedades relacionadas con el agua y las excretas

Cuando se manejan recursos hidricos se deben considerar los riesgos
asociados al consumo del agua. Estos pueden ser colectivos o
individuales, inmediatos o a largo plazo. Durante todo el ciclo del agua,
las descargas aisladas o la contaminacion generalizada ya sea
industrial, agricola o urbana pueden reducir la calidad del agua y tornarla
total o parcialmente inadecuada para su uso.

1.2.2. Riesgos a corto plazo

Son el resultado de la contaminaciéon del agua por elementos quimicos o
microbiolégicos que pueden suscitar trastornos en un periodo que va
desde unas pocas horas hasta varias semanas después de la ingestion.
Por la magnitud de los riesgos microbioldégicos existentes, si se
comparan con los riesgos quimicos a corto plazo, éstos aunque
importantes no son significativos. Las personas pueden exponerse a un
riesgo cuando hacen uso del agua para las siguientes actividades:
consumo (alimentos y bebidas); recreacion, exposicibn a aguas
residuales y aerosoles 0 usos médicos

Ademas de los riesgos netamente accidentales, los riesgos principales
para la salud estan relacionados con la contaminacion. Esta puede ser:
microbiolégica (bacterias, virus, parasitos); quimica (metales,
plaguicidas, subproductos de desinfeccion etc.); relacionada con toxinas
(toxinas producidas por algas, etc)



1.2.3. Riesgos a mediano y largo plazo

Son principalmente de origen quimico y pueden producir diversos efectos
e intoxicacion durante meses, afios o incluso decenios. Los casos de
intoxicacion humana a largo plazo con plaguicidas u otros productos
organicos generalmente estan relacionados con los lugares de trabajo de
las personas.

Cuando ciertas sustancias toxicas tales como el plomo, cadmio y
mercurio son descargadas al ambiente natural (aire, suelo, agua) pueden
ingresar a la cadena alimentaria. Esto comienza desde el plancton, pasa
a los peces, a las plantas que son regadas con esa agua, a los animales
gue se alimentan de ellas, hasta llegar al hombre que se alimenta con
los animales, verdura y agua contaminada.

Los efectos adversos sobre la salud humana ocasionados por el agua
pueden dividirse en cuatro categorias:

a. Enfermedades transmitidas por el agua

b. Enfermedades con base U originadas en el agua

c. Enfermedades de origen vectorial relacionadas con el agua

d. Enfermedades vinculadas a la escasez de agua, enfermedades
transmitidas por el agua

Son aquellas causadas por el agua contaminada por desechos
humanos, animales o quimicos (cOlera, fiebre tifoidea, shigella,
poliomelitis, meningitis, hepatitis, diarrea). En general, la mayoria se
puede prevenir con un tratamiento del agua antes de consumirla.

1.2.4. Enfermedades con base U originadas en el agua

Son causadas por organismos acuaticos que pasan una parte de su ciclo
vital en el agua y otra parte como parasitos de animales. Los causantes
de estas enfermedades son una variedad de gusanos trematodos,
tenias, lombrices intestinales y nematodos del tejido, denominados
colectivamente helmintos que infectan al hombre. Aunque estas
enfermedades normalmente no son mortales, impiden a las personas
llevar una vida normal y merman su capacidad para trabajar.



1.2.5. Enfermedades de origen vectorial relacionadas con el agua

Son aquellas enfermedades transmitidas por vectores como los
mosquitos, que se crian y viven cerca de aguas contaminadas y no
contaminadas. Millones de personas padecen infecciones transmitidas
por estos vectores que infectan al hombre con malaria, fiebre amarilla,
dengue, filariasis etc. La incidencia de estas enfermedades parece estar
aumentando.

Hay muchas razones para ello: la gente esta desarrollando resistencia a
los medicamentos que ayudan a combatir la malaria; los mosquitos estan
desarrollando  resistencia a los insecticidas; los cambios
medioambientales estan creando nuevos lugares de cria. Por otra parte
la migracion, el cambio climéatico y la creacion de nuevos habitats
provocan que menos gente desarrolle una inmunidad natural a estas
enfermedades.

Se propagan en condiciones de escasez de agua dulce y saneamiento
deficiente (tracoma, dermatitis de contacto, etc). Estas enfermedades
estan teniendo un gran avance a traves del mundo, pero pueden
controlarse facilmente con una mejor higiene, para lo cual es
imprescindible disponer de suministros adecuados de agua potable.

1.3. Aspectos educativos

En el 2012, “el total de alumnos y alumnas de primaria promovidos al
siguiente grado fue de 82.3% sobre el 89.1% y de béasicos un 46.1%
sobre el 43.2% segun la tasa neta de cobertura la cual es la relacion que
existe entre los alumnos inscritos en la edad adecuada para cada nivel y
la poblacion con ese mismo rango de edad, segun el Instituto Nacional
de Estadistica”.(MINEDUC:2012) Esto muestra una brecha considerable
entre la cantidad de alumnos entre los dos niveles, diferencias que van
desde la inscripcion a basicos, como la promocion de los mismos en este
nivel. Las tasas de desercion son mas altas en el area rural, que las que
se dan en el area urbana.

Existen en el pais importantes disparidades y brechas de cobertura,
particularmente para los pobres, las nifias y nifios, indigenas y los que
viven en zonas rurales. “El total de establecimientos publicos para
educacion preprimaria (bilingie), primaria y diversificado es de 26,965 de



los cuales el 89% se ubica en el area rural. El 64% cuenta con fuentes
mejoradas de agua. En los mismos hay 40,087 letrinas, el 90% de las
mismas son pozos ciegos o perforados y casi 70,000 asientos sanitarios,
el 62% de estos se encuentra en buen estado”. (Castro R. 2009:29)

Més alla de una carencia fisica de escuelas, las barreras clave por el
lado de la demanda incluyen factores tales como los costos directos de
asistir a la escuela (tanto a nivel primario como secundario) y los costos
de oportunidad (por ejemplo, trabajo y labores domeésticas) que entran
en conflicto con la matricula en la educacion secundaria.

Por el lado de la oferta, sobre todo en la educacién secundaria, es
importante revisar la situacion de infraestructura fisica, principalmente de
los servicios basicos de agua y saneamiento de los centros educativos.

El nivel educativo de la poblacibn determina la adquisicion de
competencias basicas generando oportunidades para obtener mejores
ingresos, reducir los niveles de pobreza y elevar el grado de desarrollo.
El sistema educativo formal en Guatemala, comprende el nivel pre-
primario (5 a 6 afios), el nivel primario (7 a 12 afos), basico (13 a 15
afos) y diversificado (16 a 18 afios). El alfabetismo se define como el
acceso a la cultura escrita y se mide a partir de los 15 afios de edad.

1.3.1 Programas de Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

Actualmente el Ministerio de Salud y Asistencia Social cuenta con
programas que permiten erradicar enfermedades por la falta de un
saneamiento ambiental 6ptimo dentro de las comunidades y hogares los
cuales son:

1.3.1.1. Programa Enfermedades Transmitidas por Vectores

Es un programa técnico normativo que se encarga del control y
regulacion de las normas de atencibn y manuales de referencia,
actualizando y difundiendo el conocimiento para la operativizacion de las
mismas, estandarizando asi las actividades en las diferentes Areas de
Salud:

Disminuir la incidencia de morbilidad y mortalidad de las enfermedades
transmitidas por vectores.



Interrumpir la transmision de las enfermedades en las areas endémicas
de mayor riesgo.

Controlar con medidas integradas las comunidades con infestacion de
los vectores y ocurrencia de casos.

Analizar los resultados e impacto para evaluar riesgos y dafios.
Supervisar y monitorear las lineas de accion técnico-normativas del
programa en las Areas de Salud.

Coordinar con equipos de asistencia técnica del MSPAS para un
enfoque multidisciplinario.

Disminuir la incidencia de morbilidad y mortalidad de las enfermedades
transmitidas por vectores

Interrumpir la transmision de las enfermedades en las areas endémicas
de mayor riesgo.

Controlar con medidas integradas las comunidades con infestacion de
los vectores y ocurrencia de casos.

Analizar los resultados e impacto para evaluar riesgos y dafios.
Supervisar y monitorear las lineas de accién técnico-normativas del
programa en las Areas de Salud.

Coordinar con equipos de asistencia técnica del MSPAS para un
enfoque multidisciplinario.

1.3.1.2. Programa Nacional de Infecciones Respiratorias Agudas
y Enfermedades Trasmitidas por Alimentos y agua

Es un programa Técnico Normativo Regulador responsable de la
coordinacion de las acciones de disefio y socializacion de las normas de
atencion, lineamientos de prevencion y promocion de la salud para
disminuir la morbilidad y la mortalidad por-IRA’s- Infecciones
Respiratorias Agudas — ETA’s- Enfermedades Trasmitidas por Alimentos
y agua.

El sector Salud cuenta con normas de atencion para el manejo de
infecciones Respiratorias y Enfermedades transmitidas por alimentos y
agua de forma estandarizada para mantener al pais en control de estas
enfermedades, mediante las medidas de prevencion y promocién de la
salud.



El Programa disefla, emite, revisa, actualiza, socializa, capacita y
monitorea las normas de atencion y prevencion de IRA’s — ETA’s para
contribuir a la disminucion de la morbilidad y mortalidad por estas
enfermedades.

1.3.1.3. Programa de Seguridad Alimentaria y Nutricional

Contribuir al mejoramiento de la situacion nutricional de la poblaciéon
guatemalteca, a través de acciones integrales para la reduccion de la
inseguridad alimentaria.

Contribuir a la reduccién de morbilidad y mortalidad de la poblacion
infantil a través de acciones preventivas y curativas para el mejoramiento
del estado nutricional de la poblacion. Establecer un analisis permanente
de la situacion de SAN en el pais, a través de un sistema de vigilancia
gue permita oportunamente implementar, monitorear y evaluar
intervenciones para mejorar el estado nutricional de la poblacion.
Promover un crecimiento y desarrollo adecuados por medio de un
sistema de monitoreo del crecimiento fisico del nifio/a que permita la
incorporacion de practicas saludables de alimentacion y cuidado infantil,
asi como acciones de promocion de la salud y prevencién de
enfermedad.

Reducir la prevalencia de desnutricion cronica a través de intervenciones
integrales en los grupos socio econémicos y etapas mas vulnerables.
Reducir la mortalidad infantil y en la nifiez menor de cinco afos,
asociada a Desnutricion Proteinico Energética Aguda, por medio de la
deteccion temprana y atencion médica y nutricional en el nivel
comunitario y servicios de salud.

1.3.1.4. Programa de Saneamiento Ambiental

Guias de Normas de agua potable y saneamiento en zonas rurales de
Guatemala, segun los Acuerdos Ministeriales 572 y 573 del afio 2011 en
cumplimiento de los articulos 13 y 8, respectivamente, de los acuerdos
mencionados.
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1.4. Importancia del saneamiento basico para el desarrollo, la salud y la
educacion

El Banco Mundial, en el estudio Agua, saneamiento y pobreza del afio
2008, destaca que el impacto de la falta de servicios de agua potable y
saneamiento recae principalmente en los sectores de mayor pobreza,
hace un vinculo entre la falta de dichos servicios y las dimensiones de la
pobreza, salud, educacion, género e inclusion social y el ingreso y el
consumo. En Guatemala los problemas de enfermedades por
contaminacion hidrica, saneamiento inadecuado y malas practicas
higiénicas aun persisten.

Seguidamente indica que esta situacion repercute directamente en la
productividad (actual y futura) de la poblacion, ademas provoca
inasistencias de nifos y nifias a las escuelas: debido a enfermedades de
origen hidrico y por la falta de adecuadas condiciones de agua potable y
saneamiento en los centros escolares. Asimismo hace mencion que en
Guatemala alrededor de 7 millones de personas viven con 18 quetzales
por dia (US$ 2.1), las condiciones de consumo son precarias y viven el
dia a dia, sin tener la oportunidad de generar nuevos y mejores ingresos.

Para romper este circulo vicioso hay que mejorar el ingreso y la inversion
de los habitantes que se encuentran bajo la linea de pobreza, ésta
inversion esta relacionada con infraestructura de servicios basicos,
principalmente de infraestructura productiva y acceso a mercados.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud, “el Banco Mundial
indica que los ingresos de las personas se ven reducidos si adquieren el
agua con distribuidores de agua (donde existen éstos), en este caso el
costo del agua es hasta 10 veces mas caro que el costo del agua
entubada. Si la poblacién se abastece directamente de rio, manantial,
nacimiento, fuente, etc., también consume agua mas cara si se
considera el tiempo utilizado en el acarreo, el tratamiento y desinfeccion
(filtrada, hervida, clorada, solar, etc.)”

En Guatemala, el problema ambiental estd profundamente relacionado
con el vinculo que tienen los hombres con su entorno, depende también
de la relacion de los hombres entre si. El factor demogréafico, y uso
inadecuado de los recursos naturales e industrializados, ademas de la
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infraestructura social, econémica y cultural que esto implica, son factores
determinantes en la emision de contaminantes, afectando el ambiente y
la salud.

Es importante mencionar que la salud y el desarrollo social tienen una
relacion directa. Tanto el sub desarrollo insuficiente que conduce a la
pobreza, como el desarrollo que redunda en el consumismo excesivo,
combinados con el crecimiento de la poblacién, pueden motivar
problemas contaminando el ambiente.

Asimismo, la salud de una comunidad esté directamente relacionada con
factores que condicionan la relacion entre salud y enfermedad, asi como
la necesidad de un ambiente seguro, que provea condicionantes idoneos
de salud.

En la sociedad guatemalteca, algunos grupos, como los hogares
encabezados por mujeres y ancianos, son vulnerables a la falta de
oportunidades que les permitan satisfacer sus necesidades basicas,
aunado a la falta de condiciones de saneamiento ambiental adecuado
dentro de las comunidades, lo que influye directamente en sus habitos
de alimentacién e higiene personal, trayendo consigo una disminucion en
cuanto a sus oportunidades de gozar de salud y 6ptimo desarrollo.
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CAPITULO 2
SANEAMIENTO AMBIENTAL EN LA ALDEA EL TERRERO

En el presente capitulo se abordara la situacion de saneamiento
ambiental en la que actualmente se encuentra la aldea el Terrero, del
municipio de la Gomera. Escuintla.

2.1. Saneamiento ambiental

En la aldea EIl Terrero, no existe infraestructura adecuada en cuanto a
drenajes y tuberia para aguas excretas, en la misma hay deterioro
ambiental debido a los diversos focos de contaminacién, como lo son la
proliferacion de basura en las calles y casas, estiércol de cerdo, perros y
varios animales de corral. Como ya se mencionaba no existen drenajes
por tanto las aguas pluviales se encuentran a flor de tierra o
desembocan en el rio lo cual provoca la proliferacion de vectores.

El deterioro ambiental por el que atraviesa la aldea EI Terrero,
claramente se encuentra en total vinculacion ante la falta de conciencia
social ya que a través del tiempo se ha ido marcando como una
costumbre de tirar los desechos liquidos y soélidos a las calles, rios de la
comunidad, se observa que existe descuido por parte de los pobladores
ante las diversas probleméaticas de saneamiento ambiental.

2.1.1. Agua potable

En la aldea El Terrero, se cuenta con un pozo de agua potable
municipal, dicho servicio es proporcionado a los vecinos por una
cantidad de Q.25.00 como cuota del servicio mensualmente. Sin
embargo la poblacion de la aldea ha mostrado desacuerdo y resistencia
para la conexion directa a su vivienda por no contar con el recurso
econdmico para solventar dicho gasto, y debido a que tienen la facilidad
de obtener agua de pozos y rios.

Segun la entrevista realizada al Sefior Rafael LOopez Vicealcalde de la
Municipalidad de la Gomera, indicO que realizaron una propuesta
municipal; para la conexion del servicio de agua potable en la aldea; con
el afan de que todas las personas se motivaran y realizaran la conexiéon
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de la misma, por tanto les hacian la donacién del contador, sin embargo
no tuvieron respuesta positiva.

En conclusion la comunidad cuenta con agua potable, sin embargo no
todos lo poseen debido a la falta de costumbre de utilizar el servicio,
falta de recurso economico, preferencia de pozos que agua entubada.

2.1.2.Aguas residuales y excretas

En la aldea El Terrero no existe un manejo adecuado de las aguas
residuales ni excretas, debido a que no hay drenajes, asi mismo la falta
de letrinas en las viviendas es una constante. Por tal motivo estos
residuos son desviados a calle, rio o fosas que elaboran sin supervision
correcta y que con el tiempo rebalsan, lo que provoca malos olores, y
contaminacion.

Se ha comprobado también que una infraestructura inadecuada de agua
y saneamiento afecta negativamente a las mejoras que se logren en
otros aspectos de la salud. Los hogares con bafios privados tienen una
tasa de morbilidad considerablemente mas baja que la de los que no
cuentan con ellos. Los bafos privados no s6lo benefician al hogar, sino
también a los vecinos. Con respecto al saneamiento, las mujeres a
menudo tienen requisitos de intimidad diferentes que los hombres.

Cuando la falta de letrinas las obliga a utilizar espacios publicos, s6lo
pueden hacerlo al abrigo de la oscuridad, muy temprano por la mafiana o
muy tarde por la noche. El resultado puede ser una retencion de orina, lo
gue conlleva problemas de salud. Desde la perspectiva de la comunidad,
la disponibilidad de desagies tiene una funcién de salud importante.
Donde no existen o cuando estan bloqueadas y las aguas negras
desbordan a las calles, los niflos quedan especialmente expuestos al
contagio de enfermedades por contacto directo.

Segun un estudio realizado por la Municipalidad de la Gomera, se
especifica que la construccion de drenajes en la aldea El Terrero es
negativa, ya que la topografia de la comunidad es mas baja en relacion
al nivel del rio, lo que provocaria al momento de una insercion de
drenajes que este ingresara a la aldea por las tuberias. Es por tal
justificacion que no se ha realizado el trabajo correspondiente en la
aldea.
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Dicha carencia provoca una contaminacién ambiental constante en los
suelos ya que todos los desechos terminan concretamente en lugares
inadecuados, sin embargo un factor importante a mencionar es que las
personas no buscan asesoramiento de profesionales que les permitan
orientar la problematica en la que se encuentran a una situacion
sostenible en la aldea, con métodos que si bien es cierto no erradicaran
en totalidad, podrian ser de apoyo para evitar la contaminacion que
provocan de forma indirecta.

2.1.3 Tratamiento de desechos soélidos

En la aldea el Terrero el manejo de la basura es inadecuado, ya que es
lanzada en cualquier parte del campo, en el patio y otros sitios. Lo que
provoca que dentro de la misma hayan basureros clandestinos con
residuos domésticos (plasticos, vidrios, latas peridédicos y materias
organicas); asimismo existen focos de infeccién y al que se provocan al
ser quemados todos los residuos, constituyendo un problema ambiental.

El manejo inadecuado de los residuos solidos tiene serias
consecuencias en el ambiente y en la salud de las personas,
principalmente de aquellas que estan mas en contacto con los residuos,
como es el caso del personal operativo que en su mayoria no cuenta con
las medidas minimas de prevencion y seguridad ocupacional. “La
situacion es mas critica para los individuos que viven de la recuperacion
de materiales y que realizan su trabajo en condiciones antihigiénicas e
infrahumanas, entre los que se destaca un porcentaje significativo de
mujeres y ninos”. (CEPIS: 2009)

A nivel mundial la generacion de residuos aumenta cada afio. Este
incremento se debe principalmente a un aumento del nivel de ingresos
de la poblacién y por ende del consumo, lo que ademas provoca
cambios en la composicion de los residuos. En el caso de la aldea El
Terrero este incremento puede no ser significativo. Sin embargo el
manejo de los residuos solidos es una actividad local en que la
municipalidad, debe apoyar cada vez mas, particularmente por la
escasa capacidad gerencial y recursos limitados, en los cuales la
escasez de informacion acerca del tema es mas pronunciada.
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2.2. Actitud personal de los habitantes ante saneamiento ambiental

En la aldea El Terrero, la actitud de la de la poblacién ante la situacion
de saneamiento ambiental no es alarmante; se puede observar que la
mayoria de la poblacion desconoce e ignora las consecuencias que
traen consigo la falta del cuidado del ambiente en donde se
desenvuelven.

En la mayoria de los casos las personas no cuentan con recursos
economicos que les permiten tener condiciones de vida Optima, y cubrir
gastos de mantenimiento de ornato en las calles, agua potable y
extraccion de basura, esto provoca que las condiciones ambientales en
la aldea de deterioren y las personas se muestren indiferentes ante ello.

2.2.1 Higiene personal

En la aldea El Terrero, la higiene es un proceso que se ve afectado por
la falta de conocimiento ante la importancia que tiene para las personas
y su salud el hecho de realizar buenas préacticas de higiene personal.

La mayoria de la poblacion cuenta con un lugar adecuado para realizar
un proceso de higiene diario como lo es un bafio en una ducha. Sin
embargo otro gran porcentaje de la poblacion utiliza el rio para realizar
su higiene personal, es importante tomar en cuenta que el agua del rio
se encuentra bajo focos de contaminacion serias entre las cuales
podemos mencionar basura, residuos de excretas y aguas pluviales, asi
como restos quimicos de jabones o sustancias utilizadas para lavar ropa,
trastos y heces de animales.

De igual manera se constata que la mayoria de la poblacién no cuenta
con el habito de lavado de manos durante antes de preparar 0 consumir
alimentos, o después de realizar sus necesidades fisioldgicas en bafios,
letrinas o calles.

Es importante mencionar que el ambito educativo dentro de la
comunidad no enfoca ningun apoyo hacia la concientizaciéon in formacion
de habitos higiénicos a los escolares, por tanto no se practican ni en los
hogares ni escuela.
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CAPITULO 3
TRABAJO SOCIAL PARA EL SANEAMIENTO AMBIENTAL

En el presente capitulo se aborda la implicacion del Trabajo Social ante
el saneamiento ambiental, lo cual incluye definicion, funciones, actuacion
profesional y el ambito de intervencion en salud.

3.1. ¢Qué es Trabajo Social?

El Trabajo Social en Saneamiento Ambiental se define como la disciplina
que a través de su intervencion coadyuva y orienta a las personas, ante
el andlisis, investigacion y resolucion de probleméticas de tipo ambiental
gue afectan el entorno en donde se desenvuelven cotidianamente.

El Trabajador Social debe de estar en constante interaccién con su
entorno, por lo tanto este debe conocer sobre la situacion ambiental de
los &mbitos donde se desarrolla, para con ello lograr un total criterio de
sostenibilidad, influyendo positivamente en la poblacion para que
concientice sobre la importancia que tiene cuidar de forma efectiva el
medio ambiente. Es asi que este desempefia varios roles a lo largo de su
guehacer profesional.

Es de suma importancia por tanto tener en cuenta que la existencia de
una problematica ambiental debe llevar a reflexionar sobre las causas o
raices mas profundas de la misma. Este proceso de reflexion constituye
el primer paso necesario en la busqueda de alternativas presentes y
futuras.

3.2. Funciones del Trabajo Social

El Trabajador Social, actia en el area de medio ambiente, para la
recuperacion del saneamiento ambiental a nivel institucional y
comunitario a través de las siguientes acciones:

Investigar — evaluar, al momento de realizar dicha funcion debera
enfocarse principalmente en encuestas de opinidn sobre politicas,
estudios de la poblacién para elaborar proyectos, participar en procesos
de evaluacion dentro de las diversas instituciones gubernamentales y no
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gubernamentales, e investigaciones sobre el impacto de problemas
ambientales sobre la salud y calidad de vida de la poblacion.

Planificar: El Trabajador Social debera realizar investigaciones sobre el
iImpacto social causado por el deterioro del medio ambiente. Debe llevar
a cabo la elaboracion de planes y programas de saneamiento ambiental
y requerimiento ecologico de la poblacion, orientacion y educacion en
medio ambiente. Para con ello involucrar a la sociedad en las actividades
gue permitan la implicacion directa de la poblacion en el cambio y
cuidado del ambiente.

Educar y capacitar: es importante que el Trabajador Social tenga una
implicacion ante la sociedad con una educacion social y ambiental que
generen actividades de compromiso y cooperacion social de la poblacion
a favor del medio ambiente, asimismo llevar a cabo acciones de
sensibilizacién y capacitacién para la introduccion e implementacion de
medidas ambientales y ecoldgicas.

Organizador social: el trabajador social como organizador, debe realizar
promocion y gestion de iniciativas locales y de ayuda mutua en torno al
medio ambiente, de igual manera organizar y promover la participacion
de la comunidad para el aprovechamiento de los recursos y elevar la
calidad de los servicios, de igual manera se puede llevar a cabo la
implementacion de programas de promocion comunitaria para
incrementar la participacion en el mejoramiento de la ecologia.

3.3. Trabajo Social en Salud

Podemos definir el Trabajo Social en Salud como “La actividad
profesional que tiene por objeto la investigacion de factores
psicosociales que inciden en el proceso de salud-enfermedad, asi como
el tratamiento de los problemas psicosociales que aparecen en relacion a
las situaciones de enfermedad, tanto si influyen en su
desencadenamiento como si derivan de ellas”. (Ituarte A. 1994:277)

“La necesidad de educacion social, siempre presente en los grupos con
los cuales el Trabajo Social actua, realidad que exige el desarrollo de
una metodologia que genere participacion y permita ir capacitando a los
grupos para el ejercicio de una accion racional”. (Gil H. 1975:95)
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El Trabajo Social esta fundamentalmente vinculado a las diferentes
acciones que se realizan en los sectores sociales, en tal sentido
desarrolla una dimension importante de su practica ligada a las tareas de
participacion popular.

“El Trabajo Social por su propia esencia profesional, orienta su quehacer
a modalidades micro social, potencia el esfuerzo colectivo que busca
responder a los problemas verdaderos, reales, concretos y cruciales de
nuestras sociedades.” (Ander-Egg 1996:131)

El profesional del Trabajo Social en su actuacion marca una constante
funcidén de investigacion, la cual le permite obtener lineas generales y
especificas sobre las diversas problematicas y fendmenos que afectan a
las personas; asimismo permiten manejar una actitud critica sobre las
causas y efectos de dichas problematicas, es de esta manera que se
permite plantear proyectos de desarrollo comunitario para con ello lograr
una mejora en las condiciones de vida de las personas.

La actuacion del profesional de Trabajo Social en el ambito de salud en
Guatemala se ve reflejada en diversas areas las cuales son:

a) “Jefatura en el area de salud: el Trabajador Social realiza funciones
de direccion, planificacion, supervision, asesoria (al equipo técnico
profesional del area en aspectos de su competencia).
Coordinacion y docencia  (capacitacion personal voluntario).
Evaluacién e investigacion ( determinacion de necesidades)

b) Hospitales nacionales y regionales: entre algunas de las funciones
gue cumple el Trabajador Social, estan las de orientacién a los
usuarios y familiares, sobre los servicios que presta la institucion;
facilitacion de recursos (realiza tramites a fin de obtener el recurso
gue el usuario necesita) y concientizacion al usuario para que haga
un buen uso del recurso de que se dispone.

c) Centros de salud: al interior de los mismos, el Trabajador Social
tiene a su cargo, entre otras funciones, las siguientes: promocion,
orientacion al usuario en relacién a los distintos servicios que
presta la institucion, coordinacién inter-institucional y trabajo
comunitario.”(Seminario de Trabajo Social:2010)

“El Trabajo Social en el area de salud y saneamiento ambiental aporta:
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1. La comprension de la interrelacién entre factores psicosociales y
calidad de salud de individuos, grupos y comunidades.

2. El estudio, diagnéstico y tratamiento de las situaciones concretas
de malestar psicosocial que inciden en la aparicion o exacerbacion
de trastornos fisicos y/o mentales, o que puedan producirse como
consecuencia de procesos patolégicos y que deben ser tenidas en
cuenta en el contexto general de la intervencion sanitaria.

De ahi se siguen dos objetivos generales y complementarios de Trabajo
Social en salud y saneamiento ambiental.

1.0Objetivo  socio-epidemiolégico: investigacion, comprension e
interpretacion de los factores psicosociales que inciden en la salud
de la comunidad, y de las formas en que lo hacen; andlisis de
procesos sociales emergentes y de sus posibles consecuencias
respecto de la salud y de la enfermedad; demanda y utilizacion
real de los servicios sanitarios; niveles de adecuacion de los
servicios existentes, en cuanto a la calidad y cantidad, a las
necesidades reales de la poblacion, establecimiento de
estrategias de intervencion psicosocial y socio-sanitaria tendentes
a potenciar los aspectos psicosociales mas saludables y a
disminuir los que presentan mayores riesgos de la salud.

2.0bjetivo clinico: investigacion, diagndstico y tratamiento (individual
familiar o grupal) del padecimiento psicosocial de las personas en
relacion a los problemas de salud.

Ambos objetivos y consecuentemente, las diferentes formas de
intervencion del Trabajador Social en el contexto sanitario a que dan
lugar, son igualmente importantes e imprescindibles. No solamente no
son comparadas sino que son complementarias y estan estrechamente
relacionadas la intervencion socio-epidemioldgica sirve de marco
operativo general a la intervencién clinica que a su vez aporta datos
relevante para la primera” (Ituarte. A 2001:18,19)

Trabajo social y organizacién comunitaria ante el Saneamiento Ambiental
Tomando en cuenta que segun el Decreto Numero 11-2002 del

Congreso de la Republica de Guatemala el COCODE es el ente
encargado de promover, facilitar y apoyar la organizacion y participacion
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efectiva de la comunidad y sus organizaciones, en la priorizacion de
necesidades, problemas y sus soluciones, para el desarrollo integral de
la comunidad.

La integracién de Consejos Comunitarios de Desarrollo es producto de
las oportunidades que las leyes otorgan a la Sociedad Civil, para que los
faculte junto a las autoridades municipales ante la formulacion de
politicas que orienten elaboracion de planes, programas y proyectos
para el desarrollo de las comunidades.

El aporte del Trabajador Social en el ambito de saneamiento ambiental,
se fundamenta desde la necesidad de la organizaciéon de Cocode’s, de
capacitarse para conocer las problematicas ambientales y actuar ante
ellas.

Asimismo el Trabajador Social en el area de saneamiento ambiental
cumple con funciones que a través de la investigacion le permiten
realizar gestiones con el gobierno municipal ante proyectos que junto
con la poblacién determinan procesos de cambio, para fortalecer la
problematica ambiental y poder involucrar de forma directa a los
miembros de la comunidad permitiéndoles ser actores principales de su
cambio.

El Trabajador Social, junto con el Consejo Comunitario de Desarrollo —
COCODE- en las comunidades debe facilitar procesos de promocion
social, con las organizaciones y habitantes para que se involucren de
forma directa en la recuperacion de un saneamiento ambiental 6ptimo,
desarrollando funciones como planificacion, organizacion y ejecucion de
proyectos como: tren de limpieza, reforestacibn de areas verdes,
espacios visuales en los que el tema principal sea el cuidado del
ambiente, todo esto con apoyo de las autoridades comunitarias y
vecinos.
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CAPITULO 4

PRESENTACIQN Y DISCUSION DE RESULTADOS DE LA
INVESTIGACION

En el presente capitulo se describe la informacion cuyo resultado se
obtuvo de una entrevista realizada a los habitantes de la aldea el Terrero
de forma individual y grupos focales, asimismo a  autoridades
municipales, con el fin de conocer la situacion de saneamiento ambiental
por la cual atraviesan.

4.1. Entrevista a los habitantes

A continuacion se presenta el resultado de la entrevista realizada a los
habitantes de la aldea El Terrero, siendo una muestra de 70 hombres y
mujeres comprendidas entre los 25 y 35 afos de edad, con el fin
principal de conocer su percepcion ante la situacion ambiental y como es
manejada en la comunidad.

Grafica 1l
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

La aldea El Terrero cuenta con una red municipal de agua potable, la
cual tiene un costo mensual de Q. 25.00, sin embargo en la grafica 1,
se observa que un 85% de la poblacién no cuenta con una instalacion
formal esto se da debido a que la poblacién prefiere utilizar un pozo
propio, el cual ademas les permite tener agua para cubrir sus
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necesidades, esto se da principalmente por la falta de costumbre de la
poblacién a utilizar un pozo propio ante la utilizacién de dicho servicio, y
por la falta de recurso econdémico, lo cual influye en la salud de los
miembros de la comunidad ya que el agua que utilizan para realizar sus
alimentos y practicas de higiene no se encuentra en condiciones optimas
para ser utilizada.

Gréfica 2

Red de drenajes

Si

0 %\

Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la gréfica 2, se puede observar que un 100% de la poblacién no
cuenta con una red de drenajes, sin embargo tras la investigacion
realizada se logré obtener la informacion acerca de la Municipalidad de
la Gomera, ha realizado un estudio el cual indicé que la topografia de la
aldea no es adecuada para la introduccion de drenajes debido al nivel en
gue se encuentra en relacion al rio que atraviesa la misma, por tanto
segun las indicaciones no es posible llevar a cabo la introduccién de los
mismos, ya que esto provocaria que el mismo ingresara a la comunidad
por medio de las tuberias, dicho factor implica que no se pueda llevar a
cabo la gestion de drenajes y que la comunidad no cuente con una red
de drenajes Optimas.

Esto provoca que las aguas excretas y pluviales se encuentren a flor de
tierra, lo que produce focos de contaminacion que causa deterioro
ambiental en la comunidad, debido a la construccion inadecuada de
pozos de aguas negras y letrinas en mal estado que contaminan el agua,
y que son realizados sin supervision ni asesoramiento profesional lo cual
se vuelve contraproducente.
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Grafica 3
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 3, se determina a donde van a dar los desechos liquidos
gue se producen en la aldea el Terrero, como consecuencia de la falta
de drenajes en la comunidad, sin embargo se considera que no ha
habido suficiente orientacion por parte de las autoridades municipales en
cuanto a la creacion de pozos de absorcion para que las aguas pluviales
puedan dejar de ser el principal foco de contaminacion y de creacion de
vectores que afectan de forma directa a los miembros de la comunidad a
través de enfermedades como dengue y paludismo.

Como se puede observar el porcentaje mas alto es ocupado por la calle,
esto es debido a la falta de drenajes cuyo resultado es ubicado en la
gréafica 2, las familias en la comunidad desbordan el agua a las calles al
salir de las casas para que las mismas sean evaporadas por el calor del
ambiente donde viven.
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Grafica 4
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 4, se analiza que tipo de servicio sanitario que es utilizado
en los hogares de la aldea El Terrero, tras la investigacion realizada se
logro constatar que un 46% de las personas usan letrinas sin embargo
son las fosas las que provocan la contaminacion de los pozos de agua
gue utilizan para su uso cotidiano, por la cercania en que son
construidas, sin asesoria profesional.

La falta de letrinas en el 16% de las viviendas de la comunidad, provoca
de igual manera contaminacion directa a la misma ya que los miembros
de estas familias se ven en la necesidad de realizar sus necesidades
fisiologicas, en lugares como lo son cafales, calles principales, patio, o
areas verdes de la comunidad, afectando significativamente el ambiente
donde todas las personas se desenvuelven.
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Grafica 5
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la gréfica 5, se observa la situacion de la basura en la aldea El
Terrero, en donde se puede concluir como punto principal que la
problematica de la disposicion de desechos sélidos en la comunidad se
da por motivo de la falta de un servicio de extraccién de basura, lo cual
provoca que las personas la quemen, siendo este un factor de
contaminacion a la salud de los pobladores al inhalar el humo provocado
tras esta practica lo que estimula la enfermedades de tipo respiratorio en
nifos y adultos.

La poblacion logra identificar que existe contaminacion dentro de la
comunidad, sin embargo no se muestra preocupada ante tal situacion, y
siguen realizando practicas inadecuadas lo cual se considera algo
cotidiano, marcado por su cultura de quemar o fomentar los basureros
clandestinos, de esta manera no muestran conciencia ante el impacto
negativo que este tipo de situacion genera en su habitat

Si bien es cierto la municipalidad es el ente obligado a proporcionar un
tren de limpieza que permitiera que las familias cuenten con dicho
beneficio no ha sido implementado, y el hecho de pagar un servicio de
extraccidon de basura privado repercutiria en gastos que no estan
contemplados en el presupuesto de muchas de las familias.
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Grafica 6
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 6, se observa que el 68% de la poblacién utiliza lefia como
elemento principal para elaborar sus alimentos, lo cual produce grandes
cantidades de humo en el ambiente. Es importante mencionar que la
lefia que utilizan para dicha accion es obtenida en lugares cercanos en
los cuales usan arboles de su entorno, asi como restos de ramas.

También utilizan conjunto con la lefla materiales plasticos o de papel
combinado. Al momento de la elaboracion de la investigacion las
personas comentaron que hacen uso de los recursos necesarios para
con ello poder evitar el gasto que conlleva un cilindro de gas propano, ya
gue sus ingresos econdmicos son bajos.
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Grafica 7
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 7, se observa el resultado de la situacion de higiene
personal, en cuanto al bafno diario que practican los pobladores de la
aldea El Terrero, en donde podemos observar que un 68% de la
poblacién lo hace en la pila de los patios de sus viviendas, la cual les
permite realizar un proceso de higiene personal dentro de su hogar.

De acuerdo a los resultados los habitos de higiene personal de los
habitantes de la comunidad, no son constantes ya que no poseen la
costumbre de ponerlos en practica. Es importante mencionar que las
condiciones de contaminacion a los que se encuentran expuesta el agua
con las que realizan el bafno diario pueden provocar enfermedades en la
piel.
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Grafica 8
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 8, se observa que el lugar en donde las personas lavan la
ropa de sus hogares ocupando el 62% es una pila, el agua que sale de
la misma es resultado de lo analizado en la gréafica 3, en cuanto a las
aguas pluviales lo que provoca la concentracion de agua en diferentes
espacios.

Asimismo el uso del agua del rio es primordial para la comunidad, siendo
utilizado para lavar ropa por un 38% de la poblacion; repercutiendo esto
de igual manera en la contaminacion de las aguas por los materiales
utilizados para la limpieza de las prendas.

Por tanto la falta de drenaje en la comunidad es un factor de suma
importancia que no permite las condiciones optimas del saneamiento
ambiental en la aldea.
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Grafica 9
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 9, podemos constatar que las personas de la aldea El
Terrero, ven como factor negativo con un 34% la basura que se acumula
en las calles por la falta de servicio de extraccion de la misma, de igual
forma consideran negativo que el agua sucia que se encuentra por las
calles y patios sin embargo hacen mencion que el motivo es porque no
poseen drenajes y por ende no existe mayor opcion para ellos que
esperar que las aguas sean evaporadas en las calles por las condiciones
calidas que se viven en el municipio.

Asimismo se manifiestan preocupados ante el riego que atraviesan al
vivir en casas de construccion informal, ya que estan vulnerables a correr
diversos riegos como lo son inundaciones, destruccion de viviendas, ante
algun evento natural esto derivado al material inadecuado utilizado para
la elaboracion de las mismas.
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Grafica 10
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Fuente: entrevista realizada por EPS Nataly Larios, octubre 2013. Aldea El Terrero.

En la grafica 10, podemos observar el resultado de enfermedades que
se padecen en la comunidad, teniendo en cuenta que uno de los factores
principales que influyen y son causantes de las mismas son las malas
condiciones de ambiente e higiene que poseen. La enfermedad comun
es la gripe con un 59%, seguido de fiebres y diarreas que son principales
sintomas que se presentan antes de ser diagnosticado el dengue o
paludismo.

Es importante referir en estos resultados que el registro del Centro de
Salud de la Gomera, la aldea El Terrero ha sido ubicada con el segundo
lugar a nivel municipal en padecimiento de enfermedades como dengue
y paludismo. Provocados por los vectores que se generan en las aguas
estancadas en las calles y patios, asi como en las norias que utilizan los
ingenios para el riego de sus campos, por lo que comprueba las causas
del surgimiento de enfermedades.
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4.2. Percepcion en relacidon al saneamiento ambiental

A través de una reunion con un grupo focal donde participaron 25
mujeres y hombres de la comunidad de entre 25 y 35 afios de edad. La
actividad fue desarrollada con el fin de identificar si las personas
poseian conocimientos o0 habian escuchado sobre el saneamiento
ambiental, asi como que actividades desarrollan a nivel comunitario para
la mejora de saneamiento ambiental.

La informacién obtenida sobre el saneamiento ambiental, en su mayoria
afirman que el centro de salud el que ha dado algunos conceptos sobre
como cuidar el ambiente, no tirar basura, cuidar las plantas, asi mismo
comentan que no siempre se les habla de esos temas y ellos no se
interesan tampoco sobre eso.

Consideran que saneamiento ambiental es:

= No tirar basura.

« Cuidar los arboles.

« No dejar que haya agua sucia en la calle.
= Mantener la casa limpia

« Mantener limpios los patios

« Deberiamos de tener drenajes

« Deberiamos de cuidar las plantas.

En relacién a la condicion de la red de drenajes, los participantes opinan
gue los motivos principales son:

e Por injusticias del sefior alcalde, no escucha sus peticiones.

e No tienen drenajes, porque no es posible por el rio que se vendria
para adentro de la aldea durante las épocas fuertes del invierno.

e NoO hay drenajes, por eso ven la necesidad de hacer pozos que
contaminan mas la aldea.

De acuerdo a la informacion obtenida los participantes consideran que:
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En la aldea no se cuenta con un basurero formal, o con servicio de
extraccion de basura, es por eso que nos vemos en la necesidad
de quemarla para que no se nos junte.

Hay gente que tira la basura en las calles de la aldea porque no les
gusta quemarla, y se hacen basureros que contaminan.

Aunque pasara el recolector de basura no sabemos si podriamos
pagar la cantidad de la cuota que cobran, porque nuestros
recursos economicos no son buenos.

En la aldea no se conoce el proceso de como reciclar, aqui o la
tiramos por alli o la quemamaos.

Los participantes consideran que para mejorar el saneamiento ambiental
dentro de la comunidad se debe tomar en cuenta lo siguiente:

Que las autoridades nos informaran sobre que es el saneamiento
ambiental

Un proyecto que pase trayendo la basura a la aldea

Un basurero municipal cerca

Apoyo en cuanto a como reciclar la basura, ya que no tienen idea
de cémo es el proceso

Jornadas de limpieza con los estudiantes para la aldea.

Apoyo con letrinas

Capacitacion de como hacer pozos de absorcion

Tener drenajes

Hacer una planta de tratamiento de las aguas negras

De acuerdo a los resultados se puede concluir que las personas no
tienen un conocimiento concreto de lo que es el saneamiento ambiental
y que conlleva tener una aldea con un saneamiento ambiental 6ptimo.

Por tanto se afirma que el principal motivo de que no exista conciencia
sobre la problematica ambiental; es por las malas condiciones de
saneamiento, por el que atraviesan ya que no conocen sobre las
consecuencias que esto trae a su salud, higiene y vida cotidiana del
entorno en el que se desenvuelven.
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4.12 Entrevista a autoridades municipales

Se entrevistd a Vicealcalde Rafael Lépez, Director Ingeniero Emerson
Bautista Departamento de Planificacion y Directora Licenciada Irina
Montepeque, Ingeniero Mynor Peralta y Sielfred Blanco de Direccion de
Medio Ambiente de la Municipalidad de la Gomera, Escuintla; con el
objetivo principal de conocer la opinion de dichas autoridades sobre la
situacion de saneamiento ambiental de las familias de la aldea el
Terrero.

Como resultado de dichas entrevistas se obtuvo que las autoridades de
Direccion de Medio Ambiente de la Municipalidad de la Gomera, tienen
conocimiento de que la aldea El Terrero atraviesa por condiciones serias
de contaminacion. Sin embargo no existe aun un plan de trabajo a nivel
municipal ni local para contrarrestar dicha situacion.

Los principales problemas ambientales por los que atraviesa la aldea El
Terrero son contaminacion a través de basureros clandestinos, falta de
drenajes, heces de animales de corral, y norias existentes para el riego
en campos de cafa.

De este modo segun la Licenciada Irina Montepeque encargada de la
Oficina Municipal de Medio Ambiente, considera que la magnitud del
problema ambiental por la que atraviesa la aldea es grave, hace mencion
gue es la poblacidon que segun sus estadisticas presentan gran cantidad
de casos de enfermedades como los son dengue, paludismo,
enfermedades de tipo infeccioso estomacal, alergias y manchas en la
piel. Siendo esto el resultado de la mala situacion ambiental y la falta de
habitos de higiene que se practican en la misma.

Se considera que alrededor de 304 familias estan siendo afectadas por
el problema ambiental detectado, esto representa a una cantidad de
1004 personas entre ellos; nifios, nifias, jévenes, adultos, tercera edad.

Asimismo también se logré constatar que a la comunidad se le ha
brindado muy poca informacién sobre el saneamiento ambiental a través
de capacitaciones en escuelas, algunas reuniones en el centro de salud,
sin embargo no se ha lanzado una propuesta que permita que las
personas tengan conciencia de la magnitud del problema ambiental en el
gue estan residiendo.
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En conclusion después de la investigacion realizada podemos observar y
evaluar que a pesar de que los puntos de vista de las diferentes
personas entrevistadas giran en torno al conocimiento de la situacion del
deterioro ambiental por el cual atraviesa la aldea El Terrero, no toman
una postura de solucion, por lo que buscan una excusa que conlleve a
no aceptar las diversas responsabilidades que debe poseer tanto el
gobierno municipal como la sociedad civil, en cuanto a su participacion
activa dentro del entorno en el cual se desenvuelven diariamente.

Asimismo cabe mencionar que es de suma importancia poder llevar a
cabo actividades a nivel municipal y comunitario de promocién social que
permitan dar un giro positivo a la situacion tanto de infraestructura como
acciones que logren contrarrestar las malas practicas higiénicas que se
producen a raiz de la falta de conocimiento dentro de la aldea El Terrero,
y con ello lograr condiciones optimas de vida para un desarrollo
sociocultural digno.
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CAPITULO 5

PROPUESTA DE INTERVENCION DEL PROFESIONAL DE TRABAJO
SOCIAL

En este capitulo se presenta una propuesta de actuacion profesional de
Trabajo Social, en el cual podemos encontrar una nueva area de trabajo,
que permitira al profesional desarrollarse en actividades de medio
ambiente y saneamiento ambiental.

Trabajador Social en la Direccion de Medio Ambiente de las
Municipalidades

5.1 Presentacion

La intervencion del Trabajador Social en relacion al saneamiento
ambiental desde la Direccién Municipal de Medio Ambiente o Direccion
de Saneamiento Ambiental dentro de las municipalidades, permitira
desarrollar funciones como: planificacion, programacion, ejecucion y
evaluacion de proyectos dirigidos al medio ambiente y saneamiento
ambiental.

La labor del Trabajador Social en el ambito comunitario juega un papel
muy importante, asi pues es significativa ante la busqueda del desarrollo
social e integral de la poblacién. Es entonces cuando se da la necesidad
de que la comunidad tenga intervencion en proyectos que les permitan
mejorar sus condiciones de vida y a su vez fortalecer la experiencia, a
través de una ideologia que permita trabajar con equipos
multidisciplinarios en los cuales se tome un enfoque completo tanto
social, politico y econdémico.

Por tanto, se presenta una propuesta de actuacion del trabajador social
desde los equipos de trabajo a nivel gobierno en Direcciones de Medio
Ambiente o Departamentos de Saneamiento Ambiental, que tengan un
impacto en las comunidades, y que cuenten con recursos humanos y
econdmicos, siendo parte del presupuesto de las instituciones para con
ello lograr mejorar las condiciones de saneamiento ambiental.
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Dicho proceso permitira que la labor de Trabajo Social pueda repercutir
de una forma positiva ante las diversas problematicas que se presentan
en las comunidades y que de una u otra forma son una conexién directa
y causantes de la falta de saneamiento ambiental que se vive en las
mismas, por tanto el trabajador social estaria involucrado en un trabajo
de indole social que coadyuva y propicia actores de cambio. Es
importante mencionar que el fortalecimiento de técnicas y capacidades
en la comunidad es de por si positivo.

5.2. Justificacion

Es importante mencionar que la intervencion de profesional de Trabajo
Social en las municipalidades, permitird intervenir de una manera
integrada con una vision social en las diversas comunidades de las areas
urbanas y rurales, tomando en cuenta que en su mayoria padecen de
problemas de  saneamiento ambiental ya que se  encuentran
comunmente bajo focos de contaminacion los cuales generan
complicaciones de salud.

Por tanto es importante mencionar que para el Trabajo Social la
participacion social organizada es un proceso de manifestacion y
cooperacion que propicia la integracion de esfuerzos para enfrentar
problemas y gestionar requerimientos que den respuesta a Ssus
necesidades y demandas prioritarias a nivel individual, grupal y colectivo.
En esta perspectiva, la participacién se convierte en el eje motriz de las
estrategias de intervencion profesional.

La finalidad de dicha propuesta es tener una visién concreta del trabajo
gue puede realizar el profesional de Trabajo Social, para con ello lograr
intervenir en la mejoria de la calidad de vida de la poblacién, de manera
gue puedan ser conscientes de las diversas situaciones por las que
actualmente se encuentran.

El propésito es la implementacién, coordinacién y gestibn ante el
fortalecimiento de comunidades a través de la intervencion del
profesional del Trabajo Social ante el tema de saneamiento ambiental.
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5.3 Objetivos
5.3.1 Objetivo General

Propiciar la participacion del profesional de Trabajo Social en
municipalidades dentro de las Direcciones de Medio ambiente y
Saneamiento ambiental.

5.3.2 Objetivos Especificos

e Evidenciar la importancia de la intervencion del Trabajador Social
como parte de un equipo multidisciplinario, para proyectos de tipo
ambiental dentro de las comunidades desde las autoridades
municipales.

e Sensibilizar a través de la participacion a autoridades municipales
y locales sobre la importancia de un saneamiento ambiental
optimo en las comunidades.

e Desarrollar procesos de formacion y capacitacion a entidades
municipales y locales, involucrandolos a participar en el cambio de
saneamiento ambiental de las comunidades.

5.4 Metas

e Presentar una propuesta de la actuacion del Trabajador Social en
el area de saneamiento ambiental.

e Establecer la contratacion de un profesional del Trabajo Social en
la Direccion Municipal de Medio Ambiente.

e Lograr establecer una estrategia de comunicaciéon que permita dar
a conocer la actuacion e intervencion del profesional de Trabajo
Social en la municipalidad.

5.5 Perfil del Trabajador Social en Oficinas y Direcciones de Medio
Ambiente

Datos del puesto

Titulo del Puesto: Licencido/a de Trabajado Social
Departamento o Area: Medio Ambiente
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Sintesis del puesto

Colaborar y realizar aquellos estudios encaminados a investigar los
aspectos sociales relativos al medio ambiente dentro de comunidades
del &rea urbanay rural.

Funciones y responsabilidades del puesto

- Ejecutar las actividades administrativas y realizar los informes sociales
en cuanto a su situacion ambiental, y los que le sean pedidos por la
direccion del centro, facilitar informacién sobre los recursos propios,
ajenos y efectuar la valoracidén de su situacion personal, familiar y social.

- Realizar proyectos de prevencion de la contaminacion ambiental,
mediante el trabajo social de cada comunidad asignada.

- Gestionar recursos para los proyectos a realizar.

- Fomentar la integracion y participacion de los/as miembros de la
comunidad en las problematicas ambientales que afectan su entorno.

- Coordinar los grupos de trabajo y actividades de animacion
sociocultural y medio ambiente.

- Participar en la comision técnica municipal en busca de Saneamiento
Ambiental adecuado dentro de las comunidades.

- Realizar las gestiones necesarias para la resolucion de problemas
sociales que afecten a los/as miembros de las comunidades
principalmente con las entidades e instituciones locales.

- Participar, con el equipo multidisciplinario en la elaboracion de las
orientaciones o de la atencién que necesiten las comunidades de las en
los diversos temas ambientales.

- Realizar con el equipo interdisciplinario evaluaciones de impacto
ambiental en las comunidades que lo requieran desde la perspectiva
socioecondmica.

Requisitos para el puesto
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Experiencia requerida: minimo 1 afio
Titulo requerido: Licenciatura en Trabajo Social
Conocimientos necesarios requeridos:

Trabajo Social comunitario

Redaccion de informes

Prevencion de riesgos

Intervencion en proyectos de medio ambiente
Conocimientos sobre saneamiento ambiental
Diplomados o especialidades en saneamiento ambiental

5.6. Recursos
5.6.1 Humanos

e Municipalidad
e Vecinos de Comunidades
e Trabajadora Social

5.6.2. Materiales

Hojas

Equipo de oficina
Papelografos
Vehiculos

5.6.3 Institucionales

¢ Municipalidad
e Escuela de Trabajo Social, USAC
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5.7 Financieros

Presupuesto minimo

Viaticos y Mensual Q. 1,500.00
transporte
Material para Mensual Q. 1,000.00
trabajo de campo
Salario mensual Mensual Q. 7,500.00
inicial a profesional
TOTAL Q.10,000.00

Total de gasto Q. 10,000.00

Imprevistos 10% Q. 1,000.00_
TOTAL Q. 11,000.00
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CONCLUSIONES

1. La poblacion de la aldea EI Terrero sufre de condiciones
inadecuados de saneamiento ambiental, las cuales repercuten de
manera directa en su vida cotidiana afectando su desarrollo, ya
gue no hay manejo adecuado de los residuos que contaminan el
ambiente por tanto repercute en las condiciones de vida de la
poblacion.

2. La poblaciéon de la aldea El Terrero se encuentra consciente del
problema ambiental por el que atraviesan, sin embargo requieren
de orientacion sobre las causas y consecuencias gque trae consigo
el vivir en un entorno con un saneamiento ambiental inadecuado,
ya que esto les permitira mejorar sus condiciones de vida, en
cuanto a habitos de higiene personal, limpieza y el éptimo manejo
de residuos liquidos y sdlidos, para con ello lograr un cambio
significativo en su entorno.

3. La situacion economica y educativa de la poblacion de la aldea El
Terrero, repercute de manera directa en las malas practicas de
higiene personal y el inadecuado manejo de desechos dentro de su
comunidad, como un factor de cotidianidad, esto conlleva a
diversas complicaciones como lo son enfermedades, falta de
desarrollo fisico, cultural y social.

4. A pesar de que las entidades municipales y de salud, conocen el
deterioro ambiental por el que atraviesa la aldea El Terrero, no
existe un programa o proyecto de fortalecimiento organizativo y de
promocioén que permita al Consejo Comunitario de Desarrollo -
COCODE- de la aldea EI Terrero, tener conocimientos para poder
autogestionar proyectos que permitan mejorar las condiciones de
saneamiento ambiental en el que viven.
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RECOMENDACIONES

. Se debe fortalecer procesos de educacion y participacion de los
pobladores de la aldea El Terrero para mejorar sus practicas de
higiene, esto permitira que cada una de las personas tome
conciencia de sus diferentes problematicas y con ello tomen un
papel en el que se vuelvan actores principales de su cambio.

. Se debe crear un programa a través de la municipalidad, para que
capacite al Consejo Comunitario de Desarrollo, y lograr que sea
capaz de dirigir a su comunidad de forma proactiva, asi como de
auto gestionar en pro de las diversas problematicas por las que
atraviesan, para buscar un impacto y cambio significativo en su
comunidad.

. Se debe propiciar por medio de las autoridades municipales y de
salud, programas que informen a la poblacién y que conlleven a
un proceso de autoformacién en la que se concientice sobre
causas Yy consecuencias de los malos habitos de higiene, limpieza
y manejo inadecuado de los desechos solidos y liquidos.

. Si bien es cierto es necesario un asesoramiento por profesionales
gue permitan orientar y capacitar sobre las diferentes situaciones
gue atraviesan y como contrarrestar, es importante la incorporacion
proactiva de los pobladores para con ello lograr cambios
significativos ante la situacion ambiental y mejorar los habitos de
higiene necesarios para poder alcanzar una vida saludable.

. Se debe propiciar un espacio de actuacion profesional del
trabajador social, para con ello lograr una intervencion de tipo
social ante la situacion de deterioro ambiental que se vive
actualmente, conjuntamente con los Consejos Comunitarios de
Desarrollo.

. Es necesario que la municipalidad pueda incorporar a su equipo
multidisciplinario a profesionales de Trabajo Social, para con ello
establecer una vision critica social ante sus proyectos, tomando en
cuenta las necesidades principales de las personas a las que se
proyectan.



43

7. Se requiere la actuacion profesional del trabajador social en las
Direcciones de Medio Ambiente, de las Municipalidades, con el
objetivo principal de poder llevar a cabo una intervencién que
permita brindar un aporte social ante la problematica de
saneamiento ambiental.
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