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Sentido de comunidad, inseguridad hidrica y salud de los

habitantes de Colima del Municipio de Suchitoto

RESUMEN

Laescasez del recurso hidrico es un problema global; El Salvador es quien
tiene menos acceso al agua en la region Centroamericana, ocasionando
que los rios que pierdan nivel en su caudal (Ibarra Turcios, Campos
Jarquin, & Rivera, 2017),lo que probablemente influye en la insequridad
hidrica. Esta investigacion persigue constatar los factores psicosociales
relacionados con la insequridad hidrica en habitantes de la Comunidad
Colima, del Municipio de Suchitoto, Departamento de Cuscatlan.
El estudio parte de un enfoque mixto, basado en una estrategia de
combinacion; la muestra la constituyen 152 personas entre hombres y

mujeres mayores de 18 afios.

Se establecieron correlaciones entre la inseguridad hidrica, el sentido
comunitario y la salud de los habitantes de la zona; ademas se explord
las percepciones sobre la organizacion comunitaria del manejo del
recurso hidrico de la comunidad. Se comprobd que la inseguridad
hidrica se correlaciona negativamente con el sentido comunitario y la
salud, en el caso de los hombres no existe correlaciones moderadas o
altas para la inseguridad hidrica y los factores psicosociales. A partir de
los resultados, se concluye que las mujeres son quienes experimentan
asociaciones entre la insequridad hidrica y los factores psicosociales del
sentido comunitario y la salud, que en general se percibe dificultades en

cuanto a la organizacion sobre el recurso hidrico.

Palabras claves: Factores psicosociales, inseguridad hidrica, sentido de

comunidad, salud, organizacion comunitaria.

ABSTRACT

The scarcity of water resources is a global problem; El Salvador has the
least access to water in the Central American region, causing rivers to
lose their flow level (Ibarra Turcios, Campos Jarquin, & Rivera, 2017),
which probably influences water insecurity. This research aims to verify
the psychosocial factors related to water insecurity in inhabitants of the

Colima Community, Municipality of Suchitoto, Department of Cuscatlan.
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The study is based on a mixed approach, based on a combination
strategy; the sample is made up of 152 people, including men and

women over 18 years ofage.

Correlations were established between water insecurity, the sense of
community and the health of the inhabitants of the area; in addition,
the perceptions on the community organization of the management of
the community’s water resources were explored. It was found that water
insecurity correlates negatively with community sense of community and
health; in the case of men, there are no moderate or high correlations
for water insecurity and psychosocial factors. From the results, it is
concluded that women are the ones who experience associations
between water insecurity and the psychosocial factors of community
sense and health, and that in general they perceive difficulties in terms of

the organization of water resources.

Keywords: Psychosocial factors, water insecurity, sense of community,

health, community organization.

INTRODUCCION

Esta investigacion tiene como propdsito de constatar las
relaciones existentes entre la percepcion de inseguridad
hidrica, los factores psicosociales de la salud fisica, mental y
el sentido de comunidad en habitantes mayores de edad de la
Comunidad Colima del Municipio de Suchitoto, Departamento
de Cuscatlan; asi como también describir cual es la percepcion
de la organizacion comunitaria sobre el recurso hidrico existente.

De manera especifica, se definen las diferentes variables objeto
de andlisis; en primer lugar, lo que se entiende por insequridad
hidrica; que en este contexto se comprende como: la falta de
acceso al agua o la capacidad limitada para obtener agua que
sea sequra, asequible y la grave escasez de agua durante todo el
afo (Urquiza & Billi, 2020) , ademas se define como el “sentido
que tienen los miembros de una comunidad de pertenecer, el
sentimiento de que los miembros importan los unos a los otros
y al grupo. Y una fe compartida de que las necesidades de los
miembros seran atendidas mediante su compromiso de estar
juntos”. Se enfatiza en los diferentes componentes de esta:
membresia, influencia, integracion, satisfaccion de necesidadesy
conexion emocional compartida, (Montero, 2004). Por otro lado,
se delimita la definicion adoptada de la salud como “un estado
de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la
ausencia de afecciones o enfermedades” OMS de 1948 (Moreno,
2008). Por Ultimo, se delimita el concepto de la organizacion
comunitaria adoptada, en donde se integran elementos como
la participacion y planificacion, pero enfocadas en cuanto es el
recurso hidrico.

Se realizo una busqueda exhaustiva de distintas fuentes para su
consultay en la Universidad de El Salvador no hay antecedentes
deltema en cuestion, de ahila importancia de esta tematica para
la comunidad cientifica, donde se comprueben las relaciones

existentesentre lapercepciondeinsequridadhidricay, losfactores
psicosociales de la salud fisica, mental y el sentido de comunidad
(estudio correlacional mediante la técnica paramétrica llamada
coeficiente de correlacion de Pearson), asi quedard el legado
para futuros estudios.

La escasez del agua se hace cada vez mas visible en todo el
mundo, y se vivencia la destruccion gradual de muchos mantos
acuiferos, su creciente contaminacion que desmejora la calidad
del consumo, muchos rios que estan desapareciendo y otros en
una constante contaminacion; lo que conlleva a la reduccion de
fuentes de agua aptas para el uso y consumo humano, por lo
que se hace importante conocer como se da la organizacion, la
participacion y la gestion para el manejo adecuado del recurso
hidrico en las comunidades.

Segunla(Unidad Ecoldgica Salvadorefia, 2019) “la crisisambiental
se manifiesta en la falta de agua, contaminacion, deforestacion;
brindando datos sobre la cantidad de bosque en el pals, que
tiene el 37% cobertura boscosa, la cual consideran que es poco,
debido a la poca recarga acuifera, y porque es el pafs con menos
acceso al agua en la region Centroamericana, ocasionando que
cada vez haya rios que pierden nivel en su caudal y se convierta
en quebrada seca”.

METODOLOGIA

El estudio se realiza en la Comunidad Colima del Municipio
de Suchitoto, Departamento de Cuscatlan, se utilizo la Escala
de Experiencias de Inseguridad del Agua en el Hogar (HWISE
por sus siglas en inglés), Esta herramienta estd validada
transculturalmente y produce puntajes equivalentes en diversos
entornos ecoldgicos para identificar donde y cuando ocurre
la inseqguridad hidrica, asi como quiénes padecen insequridad
hidrica y en qué medida. Ha sido desarrollada por un consorcio
de mas de 40 académicos internacionales y recopild datos de
mas de 8,000 hogares en 28 sitios en 23 paises de ingresos bajos
y medios (Young, Collins, Boateng, & al, 2019).

La investigacion parte de un enfoque mixto, en donde se
estudian variables predominantemente cuantitativas (sentido
de comunidad, insequridad hidrica salud fisica y mental) y con
algunos elementos cualitativos (organizacion comunitaria), a
través de una estrategia de combinacion, que segun Greene
(1998; citado en Echeverria, H. 2016) que expone que “se trata
de integrar subsidiariamente un método, sea el cualitativo o
cuantitativo, en el otro método, con el objeto de fortalecer
la validez compensando sus propias debilidades mediante la
incorporacion de informaciones que proceden de la aplicacion
del otro método, al tenor de sus fortalezas metodologicas”
(Echevarria, 2016).

Se parte de un modelo hipotético-deductivo que consiste en
la generacion de hipotesis a partir de dos premisas; la primera




universal (teorfas cientificas o nomotéticas) y otra empirica
(observacion del fendmeno objeto de estudio) para llevarla a
la contrastacion, como plantea (Sanchez, 2019). En la presente
investigacion se analiza la relacion entre la insequridad hidrica, el
sentido comunitario y la salud (fisica y mental).

Con el proposito de ser descriptivo; comprenderemos de manera
especifica el modelo psicoldgico, por un lado; y el modelo social,
por el otro. El primer modelo (Argueta, Flamenco, & Gonzalez
Ldpez) es una formulacion tedrica que sin ignorar la importancia
del ambiente destaca el papel de los factores subjetivos
(experiencias, emociones, pensamientos, motivaciones, etc.) y
de los factores bioldgicos en la salud mental del individuo. Este
modelo opera desde la perspectiva de la salud y la enfermedad.
Desde la perspectiva de la salud enfatiza la influencia que
tienen los factores internos en la salud, asi como la importancia
que tienen en su preservacion, al actuar sobre ellos. Desde Ia
perspectiva de la enfermedad enfatiza la influencia que tienen
los factores internos en el desarrollo de los problemas de salud
mental, como en la importancia que tienen en su alivio, al actuar
sobre ellos.

Através de la exploracion de la organizacion comunitaria desde |a
percepcion de habitantes de la Comunidad Colima, se profundiza
en otro factor psicosocial. La exploracion cualitativa se parte
desde un paradigma constructivista, ya que existe una realidad
objetiva que a su vez se puede reconstruir de modo subjetivo, tal
como lo planted Jean Piaget, que en la corriente constructivista
se centra en un papel mas participativo, dinamicoy practico, para
la obtencion del aprendizaje, habilidades y de aptitudes, para lo
cual se hace necesaria la interaccion del sujeto con su contexto
social, historico y cultural; en esa interaccion individual con su
entorno social (Rodriguez, 2011).

El estudio se desarrollado en el periodo 2019-2020, debido a
las limitantes de la pandemia por COVID-19; se decidio hacer
uso de la base de datos desarrollada por 23 estudiantes de la
Maestria en Psicologia Clinica de la Comunidad, que aplicaron
los instrumentos para tener criterio concreto sobre las distintas
variables entre ellas: sentido de comunidad, inseqguridad hidrica
y la salud de los habitantes del Caserio Los Potreritos, de Ia
comunidad Colima, que estd compuesta por nueve caserios
con una poblacién de 2,430 habitantes(datos del proyecto Agua
Futura).

La muestra con la que se desarrollara el estudio, que corresponde
seradultos (personas mayores de 18 afios), habitantes del Caserio
Los Potreritos, El Valle y Canaan; desde la matriz cuantitativa
los entrevistados son 152(72 mujeres y 8o hombres) personas.
Para definir la muestra se verificd a través del software EPIDAT
(Revista Panamericana para la Salud Publica, 2010).

Por otro lado, los factores Psicosociales, tenemos el modelo social
(Argueta, Flamenco, & Gonzalez Ldpez); este es una formulacion

tedrica que sin ignorar la importancia de los factores internos
subjetivos y bioldgicos, destaca el papel del ambiente en la
salud mental del individuo. Este modelo como los aplicados a la
salud mental comunitaria, constituyen una respuesta en contra
de la posicion dominante que actualmente ejerce el modelo
meédico de la enfermedad mental. EIl modelo social opera con
una perspectiva preventiva entendida desde todos sus niveles
y enfatiza la influencia del ambiente en la salud mental y en el
desarrollo de sus problemas, asi como la importancia que tiene
en su evitacion y en su alivio al actuar sobre ellos.

Ahora, pasamos a conocer el modelo psicosocial; esta es una
propuesta integrativa de los 2 modelos anteriores y opera desde
el ambito de las relaciones sociales y de los aspectos internos
que se dan en el individuo, como producto de la interaccion con
el ambiente. Para ello, en primer lugar, analizaremos algunas
aproximaciones de “lo psicosocial” (Sanchez Alias & Martinez
Garcia, 2018). En segundo lugar, algunos valores (Argueta,
Flamenco, & Gonzalez Lopez).

Lo psicosocial implica un acercamiento comprensivo a personas,
grupos, organizaciones y comunidades (y a los problemas
asociados) desde las distintas teorfas y/o modelos que la
Psicologia como ciencia ha ido sustanciando y validando a través
de la evidencia y de los resultados de la investigacidn, y que tiene
en cuenta la importancia de la interaccion dialéctica sujeto-
contexto.

Sentido de comunidad

De acuerdo con esta definicion, el sentido de comunidad (a)
tiene un nucleo importante en torno a la interaccion social entre
los miembros de un colectivo, y se complementa con (b) la
percepcion de arraigo territorial y (c) un sentimiento general de
mutualidad e interdependencia (Jariego, 2007).

La definicion original de McMillan (1976) sefala que “el sentido
de comunidad es un sentimiento que los miembros tienen
de pertenencia, un sentimiento de que los miembros son
importantes entre siy para el grupo y una fe compartida en que
las necesidades de los miembros seran atendidas a través de
su compromiso de estar juntos” (Ramos Vidal & Maya Jariego,
2014).

Elindice de sentido de comunidad (SCl) es la medida cuantitativa
mas utilizada del sentido de comunidad en las ciencias sociales. Se
ha utilizado en numerosos estudios que cubren diferentes culturas
en América del Norte y del Sur, Asia, Medio Oriente, asi como en
muchos contextos (por ejemplo, urbano, suburbano, rural, tribal,
lugares de trabajo, escuelas, universidades, clubes recreativos,
comunidades de Internet, etc.). El SCl se basa en una teoria del
sentido de comunidad presentada por McMillan y Chavis (1986)
que afirmaba que un sentido de comunidad era una percepcion
con cuatro elementos: membresia, influencia, satisfaccion de




necesidades y una conexion emocional compartida (Cueto R. M,
Espinosa, Henry, & Seminario, 2015).

Los resultados de estudios anteriores han demostrado que el
SCl ha sido un fuerte predicador de comportamientos (como
la participacion) y un instrumento de medicion valido. No
obstante, el SCltambién ha sido objeto de criticas y limitaciones.
La confiabilidad de la escala general de 12 items ha sido
adecuada, sin embargo, constaba de cuatro subescalas cuya
confiabilidad era inconsistente y generalmente muy baja. El SCI
tenfa un conjunto de respuestas verdadero-falso que limitaba la
variabilidad y preocupaba a los criticos (Cueto R. M., Espinosa,
Henry, & Seminario, 2015).

A pesar de su uso con diferentes grupos culturales, existian
preocupaciones sobre la idoneidad la medida transcultural. Un
estudiode laintegracion de inmigrantes en un estado del oeste de
Estados Unidos brind¢ al equipo de investigacion la oportunidad
de revisar el indice de sentido de comunidad (SCI) para abordar
preocupaciones anteriores. El equipo de investigacion creo
una version 2 (SCI-2) del Indice de Sentido de Comunidad de
24 elementos. A diferencia de la version anterior, pudo cubrir
todos los atributos del sentido de comunidad descritos en la
teoria original. Se desarroll6 una escala similar a Likert en lugar
del formato Verdadero-Falso. El borrador original fue probado
con 36 personas culturalmente en siete entornos diferentes,
desde Maryland hasta Hawai (Cueto R. M., Espinosa, Henry, &
Seminario, 2015).

Se encontrd una alta confiabilidad, pero se incorporaron varias
sugerencias de mejora (es decir, reformulacion de la declaracion
para aumentar la claridad). El SCI-2 fue revisado y utilizado en
una encuesta mas amplia de 1800 personas. El analisis del SCI-2
mostro que es una medida muy confiable (coeficiente alfa = .94).
Las subescalas también demostraron ser confiables con puntajes
alfa de coeficiente de .79 a .86 (Cueto R. M., Espinosa, Henry, &
Seminario, 2015).

Se define comunidad como una unidad simbdlica relacionada
con la vida en comun (Hombrados, 2010), asi como un espacio
dindmico e intersubjetivo caracterizado principalmente por
la pertenencia, la interrelacion vy la cultura compartida por sus
miembros, y cuya finalidad es responder a las demandas del
entorno y satisfacer las necesidades compartidas (Krause, 2007;
Martinez, 2006). La comunidad es también el escenario de la
construccion de relaciones humanas y valores interpersonales
vinculados al conocimiento de los y las demas, a la conciencia
del colectivo y de una situacion de vida compartida, asi como
a la busqueda de cambio social a través de la organizacién y la
cohesion social (Montero, 2004; Sanchez, 2007) (Cueto R. M,
Espinosa, Guillén, & Seminario, 2016).

La comunidad es el espacio geografico donde se encuentran
un numero de individuos que residen en un lugar determinado,
comparten un espacio geografico, se realizan procesos de
socializacion, estan presentes elementos biopsicosociales que
forman parte de la cultura, las tradiciones del lugar y todos
debemos de estar consciente de cada una de nuestras funciones
y deberes para su mejor funcionamiento , ademas debemos
poseer un alto sentido de pertenencia para asi entre todos gozar
de una buena calidad de vida.

Salud

Existen muchas concepciones de la salud, como el antiguo y aun
vigente concepto de salud negativa; hasta modelos de salud
positiva como el biopsicosocial, salutogénico, salud positiva de la
psicologia positiva, modelo holista, salud como bienestar, entre
otros (Juarez, 2011).

Uno de los enfoques modernos de salud que deriva del concepto
de completo bienestar fisico, mental y social propuesto por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), ya no solamente esta
centrado en la ausencia de infecciones o enfermedades, sino
que pone de relieve la necesidad de incluir evaluaciones tanto
objetivas como subjetivas para esta variable, asi como en la
valoracion de los recursos psicoldgicos que favorecen la salud y
el bienestar. Por lo anterior, se adopta la definicion de salud de la
OMS de 1948 (Moreno, 2008) la salud es “un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de
afecciones o enfermedades”.

Este concepto de salud, valorando aspectos subjetivos,
relacionado con la calidad de vida. Segun el modelo de bienestar
como salud el bienestar es igual a salud. Pero el bienestar tiene
diferentes dimensiones, por ejemplo, el bienestar subjetivo
se compone de: a) Satisfaccion con la vida, b) Satisfaccion con
dominios importantes en la vida, ¢) Afecto positivo, y d) Bajos
niveles de afecto negativo (Diener, 2000). De igual forma, el
bienestar se concibe también como una tendencia adaptativa
(Brickman & Campbell, 1971; Kahn & Juster, 2002; citado en
Juarez, F. 2011) y la salud puede consistir en una capacidad para
el bienestar o una capacidad para cuidarse y valerse por si mismo
(Fierro, 2000; citado en Juarez, F. 2011).

Para el presente estudio se adopta el cuestionario de Salud SF-
12 que es la adaptacion realizada para Espafa por Alonso y cols.
del SF-12 Health Survey. EI SF-12 es una version reducida del
cuestionario de Salud SF-36 disefiada para usos en los que éste
sea demasiado largo. El SF-12 se contesta en una media de <2
min. y el SF-36 entre 5y 10 min. El SF-12 ha demostrado ser una
alternativa Util cuando el tamafio de muestra es elevado (5oo
individuos o mas) debido a la pérdida de precision con respecto al
SF-36 (Biblioteca virtual de instrumentos de resultados percibido
por los pacientes).




Estado del arte del recurso hidrico en El Salvador

Estos son los aspectos fundamentales que caracterizan la
insequridad hidrica de El Salvador (Decreto CONASAV Oficial:
creacion del Consejo Nacional de Sustentabilidad Ambiental y
Vulnerabilidad, MARN, 2016. Marco Conceptual - Recuperacion
de rios urbanos, etapa 1, Rio Acelhuate, MARN, 2015; Estudio de
la Calidad del agua de los rios: Matalapg, llohuapa y el Garrobo,
MARN, 2015, MARN - Plan Nacional de Gestion Integrada del
Recurso Hidrico de El Salvador, con énfasis en Zonas Prioritarias,
2017:

No se garantiza totalmente el derecho humano al agua potable y
el saneamiento, usoirracional y ausencia de controles en las fugas
del agua a pesar de las buenas precipitaciones, la contaminacion
de los rios, la sobreexplotacion de los acuiferos, notificacion de
cambio del sueloy la pérdida de la capacidad de control del agua,
alteracion del cauce de rios, la degradacion de las zonas humedas
(lagos, lagunas y estuarios), los efectos del cambio climatico:
sequias, inundaciones y deslizamientos de tierra.

En las zonas rurales y periféricas la calidad del agua y el acceso
al saneamiento es limitado.El saneamiento es generalmente aun
muy limitado, y esto provoca graves problemas de higiene en
general.

A continuacion, pasamos a exponer los principios fundamentales
del enfoque psicosocial, que definen tanto su practica como su
teoria, los cuales son (Asociacion de Capacitacion e Investigacion
para la Salud Mental, 2001):

e Fortalece el crecimiento personal.

e Cultiva el sentido de pertenencia.

e Promueve el liderazgoy la participacion democratica.

e Promueve la equidad de género.

e Facilita el didlogo y la tolerancia.

e Promueve el protagonismo.

e  Promueve la continuacion de un proceso auto sostenible
por los diferentes actores sociales.

e  Sumetodologia es la investigacion—accion participativa
(AIP) cuyas caracteristicas son vision de proceso, actitud
critica, reflexiva, flexible y positiva en otras.

El cambio climatico va a influir negativamente en la cantidad
y calidad del agua disponible a nivel mundial para satisfacer
toda una serie de necesidades humanas basicas, lo cual ira en
menoscabo del derecho fundamental de miles de millones de
personas a teneracceso al agua potable y el saneamiento. Esta es
la advertencia formulada por los autores del Ultimo Informe de las
Naciones Unidas sobre el Desarrollo de los Recursos Hidricos en
el Mundo, en el que se hace un llamamiento a todos los Estados
para que se comprometan mas a fondo en la tarea de afrontar
este problema. El deterioro de los recursos hidricos mundiales
pone en peligro la consecucion del Objetivo de Desarrollo

Sostenible (ODS) N 6 de la Agenda 2030 de las Naciones Unidas,
cuya meta es conseguir el acceso al agua limpia y el saneamiento
para todos en los diez proximos afios. Se trata de un reto muy
considerable, habida cuenta de que en el mundo hay actualmente
2.200 millones de personas privadas de acceso al agua potable y
otros 4.200 millones que carecen de sistemas de saneamiento
seguros (UNESCO, 2020).

La insequridad hidrica es un problema creciente con importantes
implicaciones para la salud internacional. Aproximadamente
1.100 millones de personas en todo el mundo carecen de un
suministro de agua adecuado (OMS y UNICEF, 2000). El agua no
potable o inadecuada se ha atribuido al 80% de las enfermedades
y al 30 % de las muertes en los paises en desarrollo (Elhance,
1999). Como resultado, 2,2 millones de personas mueren cada
afio por enfermedades relacionadas con el agua (OMS y UNICEF,
2000). Las proyecciones conservadoras estiman que entre 34 y
76 millones de personas moriran de enfermedades prevenibles
relacionadas con el agua para 2020 (Gleick, 2004).

El agua del planeta se estima en 1.373 trillones de litros. La mayor
parte de esta, un 97,5 %, se encuentra en los océanos, en los
glaciaresy casquetes polares un 1,74 %; los acuiferos, la verdadera
reserva para el hombre, un 0,76 %. Los lagos encierran el 0,007
%, mientras que la cifra desciende en los mares interiores a un
0,006 %. La biomasa mantiene el 0,0001 %, la atmodsfera el 0,001
% v los rios tan solo 0,0002 % del total. Esta cantidad ha estado
circulando siempre por la Tierra, originando y conservando la
vida en ella. Disponemos actualmente de la misma cantidad de la
que disfrutaban los dinosaurios hace 65 millones de afios (Rispoli,
2011).

El agua no estd repartida de igual manera por la tierra y a cada
palsles corresponde su propia realidad con respecto a los recursos
hidricos, lo que a medida que aumenta la poblacion hace mas
patente el problema (Rispoli, 2011) Tabla 1y 2. El agua libre de
impurezas y accesible para todos es parte esencial del mundo en
que queremos vivir. Hay suficiente agua dulce en el planeta para
lograr este suefio. La escasez de recursos hidricos, la mala calidad
delaguay el saneamiento inadecuado influyen negativamente en
la sequridad alimentaria, las opciones de medios de subsistencia
y las oportunidades de educacion para las familias pobres en todo
el mundo. La sequia afecta a algunos de los paises mas pobres
del mundo, recrudece el hambre y la desnutricion. Para 2050, al
menos una de cada cuatro personas probablemente vivas en un
pals afectado por escasez cronica y reiterada de agua dulce.

Recoleccion de datos

El proceso de recoleccion de datos se desarrollé en un periodo
2019 — 2020 donde se aplicaron los instrumentos y técnicas
para la elaboracion de la base de datos, donde participaron 23
estudiantes de la Maestria en Psicologia Clinica de la Comunidad




Tabla1

Disponibilidad de Recursos Hidricos de algunos paises.

Poblacién (miles

Tasa de

Rec. Hidricos

Totales Renovables

Pais precipitacion
de habitantes) por habitante en el
(mm/afio)
2000 (M3 /afio)

Alemania 82.526 700 1.878

Arabia Saudita 24.919 100 118
Argentina 38.871 600 21.981
Australia 19.913 500 25.708

Bahamas 317 1.300 66
Bolivia 8.973 1.100 74.743
Brasil 180.654 1.800 48.314
Chile 15.996 700 60.614
China 1.320.892 600 2.259
Colombia 44.914 2.600 50.635
Costa Rica 4.250 2.900 27.932
Cuba 11.328 1.300 3.404
Ecuador 13.192 2.100 34.161

Egipto 73.390 100 859
El Salvador 6.614 1.700 4.024
Espafa 41.128 600 2.794

Estados Unidos

de América w9ros3 0 1087
Francia 60.434 900 3.439
Guatemala 12.661 2.700 9.773
Haiti 8.437 1.400 1723
Honduras 7.099 2.000 14949
India 1.081.229 1.100 1.880

Israel 6.560 400 276
Japon 127.800 1.700 3.383
Meéxico 104.931 800 4.624
Paises Bajos 16.227 800 5.736
Pery 27.567 1.500 74.546
Somalia 10.312 300 1.538
Sudafrica 45.214 500 1154

Tunez 9.937 300 482

para tener un criterio real sobre las variables de interés: sentido
de comunidad, insequridad hidrica, y la salud de los habitantes
de Colima.

Luego de la recoleccion de datos, se realizd un analisis basado
en Cohen (1988), sobre el tamafio del efecto para los coeficientes
de correlacion en analisis estadisticas usuales; se utilizaron los
parametros mostrados en la Tabla 2.

RESULTADOS Y DISCUSION

Al dar cumplimiento al objetivo general de la investigacion, se
logré constatar las relaciones existentes entre la percepcion de

Tabla 2

Tamario del efecto para los coeficientes de correlacion.

Coeficientes de correlacién

.90a1.0 Muy alta correlacion
.70a.90 Alta correlacion
.50a.70 Moderada correlacion
30a.50 Baja correlacion
.00a .30 Pequefia correlacion

Nota. Datos tomados de Kotrlik, Joe W., Willliams, Heather A., y Jabor M.

Khata (2011).

inseguridad hidrica, los factores psicosociales de la salud fisica,
mentaly el sentido de comunidad en habitantes de la Comunidad
Colima del Municipio de Suchitoto, Departamento de Cuscatlan,
ademas se tomaron las perspectivas de otros autores (Tabla 3)
para obtener a través del estado del arte una revision sistematica
de sus producciones tedricas y/o metodoldgicas en Articulos,
Tesis de Maestrias , vy libros que estudian estas variables y es un
generalidad bien marcada, es que existe relacion de estos tres
indicadores(inseguridad hidrica, factores psicosociales y sentido
de comunidad).

La muestra total es constituida por 152 personas que viven en la
comunidad de los cuales 72 son mujeres, con un porcentaje de
48% y 8o son hombres con un porcentaje de 53%, haciendo un
total del 2100%.

Nota. Datos tomados de Kotrlik, Joe W., Willliams, Heather
A., vy Jabor M. Khata (2011). Son Utiles para estimar de manera
“cualitativa” los resultados en las correlaciones sean positivas o
negativas, en la medida que se aproxima a 1.

A continuacidn, en el primer momento, se describen los analisis
de correlaciones entre los instrumentos HWISE (experiencia de
insequridad hidrica), SF-12 (cuestionario de salud) y SCI (sentido
comunitario).

Correlaciones de la muestra con base a los instrumentos
HWISE, SF-12y CSI

En primerlugar, se realizala matrizde correlacion delinstrumento
HWISE y el instrumento SCI, analizando las variables o subescalas
del instrumento HWISE y SCI. Esto permite comprobar la
veracidad de la primera pregunta de investigacion planteada
que es: sJA mayor insequridad hidrica, existira un menor sentido
de comunitario?, pues disminuye el compromiso, insuficiente
cohesion comunitaria. Si se fortalece la cohesion y hay sequridad
hidrica aumentara la voluntad de participar en comportamientos
proambientales y sostenibles del recurso hidrico (Figura 1). A
partir de la Figura 1 sobre la correlacion la insequridad hidrica
(HWISE) vy el sentido de comunidad (SCl-2); se muestra el
resumen en la Tabla 4.




Tabla 3

Revision sistemdtica

Autores/Afio/Pais Fuentes Titulo

Calidad de vida y sentido de Comunidad en

Gomez Mejia, Karla Tesis de Maestria.UES.EDU.SV  relacidn con la inseguridad del recurso hidrico en
Elisa y Santos Gamero, Grissel (Biblioteca de la Universidad los hogares: Comunidad Colima, Municipio de
Marcela (2021) Nacional de El Salvador). Suchitoto, Departamento de Cuscatlan, El
Salvador.

(IN)Seguridad hidrica a nivel doméstico analisis

Tamara Belén Monsalve Tapia.  Tesis de pregrado. Universidad 7 , ,
_ multidimensional en el caso de la ciudad de
2018. de Chile.
Antofagasta.

, Seguridad hidrica, derechos de agua, escasez, un

Jorge Rojas Hernandez, Ricardo Libro. Universidad de _ g L i g, o
, . ‘ impacto y percepciones ciudadanas en tiempos

Barra Rios. 2019 Concepcion. Chile.

de cambio climaticos.

Libro. Manual de capacitacion  La seguridad hidrica y los objetivos de desarrollo

Marta Paris.2020. - _
para tomadores de decisiones. sostenibles.

Claudia Sadoffy Mike La gestion del agua, la sequridad hidricay la

Libro. adaptacion al cambio climatico, efectos
Muller.2010. o .
anticipados y respuestas esenciales.
A continuacion, se realiza la matriz de correlacion del investigacion planteada que es: JA mayor insequridad hidricq,
instrumento HWISE vy el instrumento SF-12, analizando las existe una menor salud autopercibida? A partir de la Figura 2, se
variables del instrumento HWISE con cada una de las subescalas puede resumir los resultados en la Tabla 5.

del instrumento SF-12 y su porcentaje total (Figura 2). Esto nos

. En tercer lugar, se presenta la matriz de correlacion del sentido
ayudara a comprobar la veracidad de la sequnda pregunta de

comunitario (instrumento SCl) y el cuestionario de salud total

Figuraa

Correlacion HWISE y SCI-2 (a) con sus respectivos valores p. (b)

HWISE estigmatizado -0.21 -0.17 -0.15 -0.21 -0.21 HWISE estigmatizado  0.01 | 0.04 | 0.06 0.01 | 0.01

HWISE presencia.agua.general -043 -0.16 -0xf2 -02 -0.15 HWISE. presencia.agua general | 011 | 0.05 .0.01 o

HWISE.dormir.con.sed 0 00 0 0 0
HWISE.dormir.consed -027 02 -025 -0.38 -0.31

HWISE enojo paraagua | 0.09 003 | 007 003 003
HWISE enojo.para.agua -0.14 -0.17 -0.15 -0.18 -0.18

HWISE.agua.beber | 0.05 0.07 | 0.01 0 | 001

p-valor
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Tabla 4

Resumen de correlaciones entre el HWISE y SCI-2.

SCl-2

Satisfaccion ~ Conexion
ftems del HWISE Afiliacion  Influencia de emocional SCl-total

necesidades  compartida

Dormir con sed -0.27 -0.20 -0.25 -0.30 -0.31

Nota. La correlacion mas significativa entre el item dormir con sed
(HWISE) y las subescalas conexion emocional compartida y el sentido
de comunidad total corresponden a una correlacién baja segun Cohen
(1988). La inseqguridad hidrica se asocio con el sentido comunitario de
manera negativa; significa que en la medida que aumenta la inseguridad
hidrica, disminuye el sentido de comunidad. Dormir con sed y afiliacién
(r=.-0.27, p< .0, Cl= 90), dormir con sed e influencia (r.= -0.20. p< 0.01,
Cl= 90), dormir con sed y satisfaccion de necesidades (r.= -0.25, p< o,
Cl= 90), dormir con sed y conexion emocional compartida (r.= -0.30, p<
0, Cl=90), y dormir con sed y sentido de comunidad total (r.= -0.31, p< o,
Cl=90). Se infiere que a mayor inseguridad hidrica disminuye el sentido
de comunidad es porque se debe fortalecer el trabajo comunitario, la

cohesion y velar por los intereses que afectan a su comunidad.

Figura 2

Correlacion HWISE y SF-12 (a) y sus respectivos valores p (b)

HWISE estigmatizado -0.14 -0.15 -0.16
HWISE presencia. agua.general -0:43 |-0.16 -0.17
HWISE. dormir.con.sed -045 -043 -G48
HWISE.enojo.para.agua | 062 |-0.14 -0.14
HWISE agua beber -d9 -0.19 -0.15 Correlacion
1.0
HWISE.sinbanarse | B |-0.16 ->d8 . 0.5
HWISE .sin.lavarse.manos -0d6 -0.17 -0>{1 00
05
HWISE.comida | @65 -0.14 -0xd5 - -1.0
HWISE planificacion |-0xd5 -02 -0.19
HWISE lavarropa = 8 041 -006
HWISE interrupcion | 065 -0d8  -0>d8

HWISE._preocupacion -0x3 -0.23 -0.21
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Tabla g

Resumen de correlaciones entre los instrumentos HWISE y SF-12

Subescala de salud Escala de salud

ftem del HWISE
mental (SF-12) total (SF-12)
Agua para beber -0.19 -0.15
Planificacion -0.2 -0.19

Preocupacion -0.23 -0.21

Nota. El HWISE se asocio negativamente con la salud total y con un
tamafio del efecto pequefio (.00 a .03). El agua para beber y la salud
total (r.= -0.15, p< 0.07, CI=90), planificacion y salud total (r.= -0.19, p<
0.02, Cl=90), preocupacion vy salud total (r.= -0.21, p< 0.01, Cl=90). Por
otro lado, a nivel de la subescala salud mental (SF-12) se encontrd las
siguientes correlaciones: carencia de agua para beber (r.= -0.19, p< 0.02,
Cl=90), planificar actividades (r.= -0.2, p< 0.01, Cl=90), preocupacion
(r=-0.23, p< o, Cl=90). Lo anterior porque lo asocian a que el agua
les genera enfermedades de la piel, gastricas, por no ser potable y
porque no perciben una mayor seqguridad hidrica, tal como lo plasma la
Organizacion Mundial para la Salud el agua no potable se ha atribuido

al 80% de las enfermedades y al 20% de las muertes en los paises en

desarrollo.
HWISE . estigmatizado | 0.1 | 0.06 | 0.05
HWISE presencia.agua.general . 0.05 004
HWISE. dormir.consed [052 0.1 | 03
HWISE .enojo.para.agua . 008 01
HWISE.agua.beber | 0.28 0.02 | 0.07 p-valor
1.00
-~ HWISE sin.banarse - 005 031 IMS
5
> . 0.50
HWISE sin.lavarse.manos | 0.49 0.04 | 0.16
0.25
HWISE comida [0:52 0.07  0.54 0.00

HWISE planificacion 054 0.01 | 0.02

HWISE lavar ropa . 0.18 045
HWISE .interrupcion E 033 034

HWISE. . preocupacion | 0.1 0 | 0.01




(instrumento SF-12); asi como su analisis a nivel de subescalas
(Figura 3). Esto nos ayudara a comprobar la veracidad de la
tercera pregunta de investigacion planteada que es: JE[ mayor
sentido de comunidad se asocia a una mayor salud auto percibida?
Sobre la base la Figura 3, se pueden resumir las correlaciones mas
relevantes en la Tabla 6.

Figura3

Correlacion del SCl y SF-12 (a) y sus respectivos valores p (b)

SCl.Total 0.22 0.2 0.23
SC1.Conexion.emocional.compartida 0.24 0.22 0.24
Correlacion
. 10
05
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. 05
-1.0
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SCl.Afiliacion 0.17 o 0.15
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Tabla 6

Correlaciones significativas entre el SCI-2 y SF-12.

Subescalas de SCI Salud total (SF-12)
Conexion emocional
compartida 0-24
Satisfaccion de necesidades 0.25
Influencia 0.16
Afiliacion 0.15

Nota. El sentido comunitario y la salud total se asocian positivamente,
pero con un tamafo del efecto pequefio entre sus variables (.00 a .03).
La subescala conexién emocional compartiday la salud total (r.=0.24, p<
o, Cl=90), satisfaccion de necesidades (r.=0.25, p< o, Cl=90), influencia
(r=0.16, p< 0.12, Cl=90), afiliacion (r.=o0.15, p< 0.03, Cl=90). Se asocia
el sentido comunitario positivamente con la salud total, pues hay una
organizacion, que en momentos de crisis “inundaciones” se unen,
trabajan con voluntad, surgen sentimientos que se es parte de, que son
importantes en el grupo de la comunidad, brindando pertenencia del

lugar.

Var2

Correlaciones de los instrumentos

Se desarrollan las correlaciones de los instrumentos HWISE
(inseguridad hidrica), SF-12 (cuestionario de salud) y CSI (sentido
de comunidad), con base al sexo de los entrevistados.

En el apartado anterior se ha presentado las asociaciones de
la inseguridad hidrica con la salud, sentido de comunidad vy

SCl.Total 0.01 0.01 0
SCl.Conexion.emocional.compartida 0 0.01 0
p-valor
1.00
l 075
SCl.Refuerzo.necesidad 0 0 0
050
0.25
0.00
SClinfluencia 0.12 0.14 0.05
SCl Afiliacion 0.03 017 0.07
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subescalas con la muestra total. A continuacion, el analisis se
centra en las mismas variables, pero incluyendo el indicador del
sexo de los entrevistados. Por lo cual, presentamos los resultados
relevantes con el objetivo de conocer si existen diferencias entre
hombresy mujeres, de manera estadisticamente relevante.

En primer lugar, se presentan los resultados tomando en cuenta
las matrices de correlacion en la submuestra de mujer; los
resultados se muestran en la Figura 4.

Podemos observar que la inseguridad hidrica, sentido de
comunidad v salud, es en las mujeres las que valoran que la
insequridad hidrica les genera mayores problemas de salud,
a diferencia de los hombres, ya que son las mujeres y las nifias
las que proveen de agua potable desde los rios u otros lugares
a falta de agua potable en sus hogares, afectando también el
sentido comunitario, pues ven con malos ojos el que no puedan
acceder del recurso hidrico en sulugar de vivienda. A partir de los
datos de la Figura s, se elabora la Tabla 7 con el resumen de las
correlaciones mas significativas.




En el estudio presenta limitaciones como, por ejemplo: la
muestra es Util cuando es mayor de 500 personas y no fue el caso
en este trabajo quedo por debajo descrito en el trabajo, la causa
principal que el estudio se realizé en la pandemia de COVID 1g,
donde las personas tenian por indicacion y cuidado mantenian el
distanciamiento y un poco escepticismo al estudio.

Figura 4

Las subescalas de la correlacion de las variables de insequridad
hidrica y salud, encontramos que; la inseguridad hidrica influye
principalmente en la salud mental. Esto significa que en la medida
que hay mayor insequridad mediante los valores mencionados,
existird un estado de salud mental deficiente en las personas
de la Comunidad Colima. Este resultado es congruente con
otros estudios, como el de Ennis-McMillan (2006, 2001), quien

Correlaciones del HWISE, SF-12 y Sexo (a) y Correlacion HWISE, SCI y sexo: Mujer (b)

HWISE estigmatizado -0.29 -0.25 -0.2 -0.29 -0.29
HWISE presencia agua general -G44 -0.18 -Gxis -026 -0.19
HWISE dormir.consed -027F -0.21 -0.28 .-o_s-l
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HWISE . interrupcion | -

HWISE _preccupacion -G | -42 G043 023 G4

Figura s

Correlacion del HWISE, SF-12 y variable sexo (a) y sus respectivos valores p (b)
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Tabla 7

Cuadro resumen de correlaciones entre el HWISE y el SF-12 en mujeres.

Subescala de salud
ftems del HWISE
mental del SF-12

Ausencia de agua en general -0.23
Carencia de agua para beber -0.28

Ausencia de agua para

planificacion de actividades

Preocupacion por el agua -0.27

Nota. El sentido de la comunidad total se asocia positivamente con la
salud fisica, la salud mental y la salud total con un tamafio del efecto
pequefio (0.00 a 0.3). La conexion emocional compartida del SCly las
subescalas de salud igualmente se asocian positivamente con un tamafio
del efecto bajo (0.3 a 0.5); entre los resultados encontramos la relacion
con salud fisica (r.=0.31, p< 0., CI=90), con salud mental (r.=0.33, p< o,
Cl=g0); y con salud total (r.=0.34, p< o, Cl=90). Lo anterior denota que
la subescala conexion emocional compartida el sentido de comunidad

tiene mayor relacion positiva con las variables de salud.

documentd un fendmeno llamado “sufrimiento por el agua” en
el cual miembros de una comunidad mexicana experimentaron
respuestas emocionales como frustracion, angustia, molestia,
preocupacion y enojo por la escasez de agua.

CONCLUSIONES

La inseguridad hidrica se correlaciona negativamente con las
variables de sentido comunitario, esto significa que la muestra
entrevistada, en la medida que aumenta su insequridad hidrica
tienden a vivenciar un menor sentido comunitario; por lo que se
puede concluir que se cumple la propuesta de la investigacion, a
la vez se resalta que la insequridad hidrica varfa si es hombre o
mujer, ya que las mas afectadas de no contar con dicho recursoen
sus hogares son las mujeres la que deben proveer el agua desde
lugares lejos, lo que disminuye su tiempo para las actividades del
hogar.

La inseguridad hidrica esta relacionada negativamente con
las variables de estado de salud total, de esta forma se puede
concluir que en la medida que aumenta la inseguridad hidrica
de las personas de la comunidad, se vivencia también un menor
estado de salud en general (fisica y mental); de esta forma se
apoya la hipdtesis de investigacion.
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