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RESUMEN 

Los problemas de agua potable en Colombia siguen siendo una dificultad para la salud 

pública, especialmente de aquellas poblaciones rurales. Este proyecto busca el desarrollo de un 

sistema alternativo de cloración para tratamiento de agua potable probado en el corregimiento 

de Mondomo, municipio de Santander de Quilichao Cauca, el cual permite la obtención de agua 

con una calidad óptima para el consumo humano. Previamente el equipo de investigadores de 

la Fundación Universidad de América construyó un prototipo con la empresa B&V ingenieros 

SAS financiado por la agencia suiza para el desarrollo y la cooperación (COSUDE) donde se 

obtuvo hipoclorito de sodio a partir de la electrólisis del cloruro de sodio, este ha sido usado como 

desinfectante para inhibir los microorganismos contenidos en el agua que pueden representar 

alguna afectación en la salud.  

Para identificar la eficiencia del desinfectante se determinó concentraciones de hipoclorito de 

sodio de 0.5 mg/L, 1 mg/L y 2 mg/L, así como tiempos de contacto de 10 minutos, 20 minutos y 

30 minutos, posterior a esto se utilizó el método de McFarland y curva de crecimiento de la 

Escherichia coli en caldo BHI para evaluar la inhibición del bioindicador por el método de filtración 

por membrana. 

Al realizar la evaluación de la presencia de la bacteria E.coli en la muestra control se evidencia 

la inhibición completa del bioindicador en contacto directo con el desinfectante, sin embargo, en 

el muestreo realizado en el acueducto de Mondomo, Santander de Quilichao Cauca no se logra 

la inhibición completa de los coliformes totales, por lo cual se realiza un muestreo de seguimiento 

para determinar que la concentración y tiempo de contacto establecido cumple con lo descrito en 

la Resolución 2115 de 2007 artículo 11.   

Palabras claves: Desinfección, potabilización, hipoclorito de sodio, calidad de agua, Escherichia 

coli. 
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INTRODUCCIÓN 

Teniendo en cuenta que el planeta tierra cuenta con un 97% de agua en los océanos y 

2% se encuentra congelada, de estos porcentajes el 80% está en la superficie y el 20% restante 

se encuentra bajo tierra o como vapor. Como se puede evidenciar la mayor cantidad del agua es 

salada lo que limita a tener tan solo un 2.5% de agua dulce de la cual el 0.007% es agua potable 

(AQUAE FUNDACIÓN, 2021). A pesar de que se cuenta con una proporción considerable de 

agua en la actualidad existe escasez de esta, esto se debe al cambio climático donde se ha 

logrado identificar que muchos de los desastres naturales están relacionados con el agua (Banco 

Mundial, 2023). La eutrofización, pesca, actividades recreativas, las sequias e inundaciones 

provocan la contaminación del agua y por ende la aparición de nuevos patógenos (UNESCO, 

2020). Existen muchos factores que afectan la disponibilidad de agua entre ellos se encuentra el 

problema en las infraestructuras de agua puesto que están obsoletas, esto se debe a un mal 

manejo en el almacenamiento, sedimentación, costos operacionales elevados y mantenimientos, 

generando así el fin de su vida útil e incrementado los costos para lograr la potabilización del 

agua (UNESCO, 2020). Teniendo en cuenta lo anterior, se puede confirmar que la demanda de 

agua se ha elevado a medida que existe un incremento en la población, en los últimos 50 años 

se triplico la demanda de agua potable donde se hace necesario 64000 millones de metros 

cúbicos en un año, sumado a esto los países desarrollados no ayudan en el ahorro de consumo 

de agua pues solamente en Estados Unidos el gasto por persona es de 7800 litros, España tiene 

una huella hídrica de 2.5 millones de litros/persona, Mongolia tiene un consumo de 10000 

litros/habitante, además el uso de agua para el crecimiento económico es importante para los 

procesos de importación de productos en Países Bajos el 95% de la huella hídrica es usada para 

la producción de dichos productos, así como para Paraguay el 3% de su consumo se encuentra 

en bienes importados (AQUAE FUNDACIÓN, 2021). Es importante tener en cuenta que para 

minimizar este impacto es necesario que se involucren tanto los entes gubernamentales como la 

comunidad, ya que en las cuencas fluviales transfronterizas no existen normas que regulen su 

uso, lo que ha generado controversias en 310 cuencas de todo el mundo (Banco Mundial, 2023). 

Por la alta demanda de agua se ha generado la necesidad de buscar recursos hídricos no 

convencionales dentro de los cuales se encuentra la reutilización del agua, la desalinización de 

agua de mar, captación de humedad atmosférica, acuíferos ubicados en alta mar, transporte 

físico de agua dulce por mar, esto con el fin de poder aprovechar el agua y tener mayor acceso 

(UNESCO, 2020). 

 Los cuerpos de aguas se han visto contaminados por acciones antropogénicas, los 

contaminantes recibidos en los cuerpos de agua no se pueden eliminar con un método 
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convencional, sino que se debe utilizar una serie de procesos más especializados y por esto 

surge lo que se conoce como plantas de tratamiento de agua potable (PTAP) (Hidalgo Valdivia 

et al., 2020). Aproximadamente 2.9 millones de personas mueren al año por el consumo de aguas 

contaminadas (Quintero Bonilla, 2022). En Colombia se han construido varias plantas de 

tratamiento de agua potable. Sin embargo, algunas de ellas no tienen un funcionamiento 

adecuado o el sistema implementado no es el adecuado (Alarcon Mariño, 2021). Actualmente se 

está presentando escasez de agua dulce debido al incremento en la población del planeta Tierra 

y el uso a nivel industrial lo que hace necesario fortalecer procesos como la potabilización 

(Hashim et al., 2020). El tratamiento de agua potable utiliza varios métodos entre ellos se 

encuentran los físicos donde se encuentran métodos de sedimentación o flotación ayudados por 

la diferencia entre las propiedades de los sólidos y las del agua, los químicos donde se utilizan 

productos para generar coloides que pueden ser separados conociendo este proceso como 

coagulación o floculación y los microbiológicos donde se busca que los microorganismos 

presentes consuman la cantidad de materia orgánica que no se logró eliminando los coloides 

que no fueron removidos naturalmente (Vargas et al., 2020). 

El proceso de desinfección se lleva a cabo en la potabilización del agua para disminuir la 

exposición o vulnerabilidad a diferentes enfermedades generadas por agentes patógenos 

contenidos en las aguas usadas para consumo humano teniendo como base la salud pública. 

Cabe mencionar que el proceso de desinfección no discrimina entre bacterias que sean o no 

patógenas, por ende, su función es afectar la pared celular del microorganismo, generar variación 

en la permeabilidad de las células, modificar el contenido en el protoplasma y abstener la 

actividad de las enzimas (IBLSpecifik, 2020). Entre los procesos de desinfección más importantes 

se puede encontrar la cloración utilizada en la mayoría de los países debido a que es económica, 

confiable y produce un efecto residual que permite que siga actuando por un tiempo más 

prolongado cumpliendo su principal función. En el proceso de desinfección se debe tener en 

cuenta factores claves como el tiempo de contacto, tipo y concentración, temperatura, pH, entre 

otros. Existen diferentes agentes involucrados en los procesos de desinfección dentro de estos 

podemos encontrar: cloro y sus derivados, dióxido de cloro, ozono, ácido peracético, 

permanganato de potasio o radiación UV (Ocampo-Rodríguez et al., 2022). 

Este estudio tuvo como objetivo evaluar la producción de un desinfectante clorado 

obtenido mediante electrólisis en un prototipo para identificar la inhibición de la bacteria 

Escherichia coli presente en la quebrada San Pablo en el municipio de Mondomo, teniendo en 

cuenta la dosis óptima y el tiempo de contacto para lograr dar cumplimiento a la resolución 2115 

de 2007 de Colombia y así brindar agua potable apta para consumo humano. En el trabajo de 
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grado se da a conocer los materiales y métodos utilizados, los resultados con su discusión y las 

conclusiones del proyecto. En el primer capítulo se realizó una investigación bibliográfica a nivel 

mundial, Latinoamérica y Colombia del estado en que se encuentran los acueductos de zonas 

rurales y los proyectos que se están llevando a cabo para mejorar el acceso y saneamiento de 

agua potable, en el segundo capítulo se muestran los resultados obtenidos en el laboratorio 

teniendo en cuenta el muestreo ejecutado en el acueducto del municipio de Mondomo y la 

evaluación de la inhibición del bioindicador E.coli a diferentes concentraciones y tiempos de 

contacto y en el tercer capítulo se ejecutó un plan de capacitación para el personal del acueducto 

en el uso del equipo del kit HANNA 3843-100 para determinar la concentración de hipoclorito de 

sodio generado por el prototipo.   
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1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

El agua es un elemento vital para la calidad de vida de las personas y es un derecho 

fundamental el tener acceso a agua potable y saneamiento (Constitución Política de Colombia, 

1991), sin embargo, se puede identificar que 785 millones de personas en el mundo no cuentan 

con acceso a agua potable, donde se dice que 8 de cada 10 personas viven en zonas rurales 

(Banco de Desarrollo de América Latina, 2021), por ende, se puede determinar que las zonas 

urbanas son las que mejor gozan de este beneficio pues en las zonas rurales no se lleva a cabo 

un proceso completo de potabilización o tratamiento de aguas o en muchas poblaciones ni 

siquiera se cuenta con este procedimiento.  

Colombia no es la excepción a la regla y aunque es considerado como uno de los países más 

rico en recursos hídricos esto no implica que la igualdad en el acceso sea mejor que en otras 

partes del mundo, se dice que por lo menos 3 millones de personas que habitan en zonas rurales 

no cuentan con acceso a agua potable y la mitad de estos no cuentan con servicio de acueducto 

ni alcantarillado, sumado a esto existen aproximadamente 26 enfermedades diferentes causadas 

por el consumo de aguas no potables (MINVIVIENDA, 2019) 

El departamento del Cauca ubicado al suroccidente de Colombia cuenta con recursos 

hídricos los cuales abastecen a diferentes corregimientos, pero principalmente a las grandes 

ciudades, allí mismo se encuentra el municipio de Santander de Quilichao el cual presenta un 

problema en la contaminación de diferentes cuerpos de agua por sus actividades económicas 

como la agricultura, ganadería y la presencia de minería ilegal, así como la disminución en los 

caudales y presencia de procesos erosivos y afectación como inundaciones, avalanchas y 

deslizamientos (Proyecto ASIR-SABA, 2016a). El método de desinfección de las aguas es 

manual a través de adición de cloro granulado y las plantas de tratamiento no se han interesado 

en realizar análisis para evaluar la calidad de agua que se está brindando debido a que no 

cuentan con laboratorios para realizar análisis microbiológicos y el 50% de las plantas cuentan 

con algún método para hacer mediciones de pH y cloro (Proyecto ASIR-SABA, 2016a). Así 

mismo, en dicho municipio no se ha podido relacionar el 27% de casos de niños menores de 5 

años que presentaron diarrea en los últimos 3 meses debido a que no tiene como realizar 

comparación entre la calidad de agua que se brinda y la aparición de dicha enfermedad. Se 

realizó la evaluación del índice de riesgo de la calidad de agua (IRCA) donde se observó que 

para el municipio de Santander de Quilichao el 74% de los sistemas suministran agua con un 

riesgo alto, el 20% con riesgo medio y el 6% sin riesgo para la salud de las personas, teniendo 

en cuenta lo anterior se determinó que el corregimiento de Mondomo la calidad de la fuente 

(Bocatoma Quebrada San Pablo) se encuentra en un parámetro aceptable, el riesgo de consumo 
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de agua cuenta con un puntaje de 1.8 siendo clasificada como sin riesgo esta clasificación fue 

realizada por Centro Regional de Análisis Ambientales CRAM y Emquilichao ESP a través de un 

muestreo de 114 muestras donde se realizaron mediciones fisicoquímicas y microbiológicas, los 

resultados fueron analizados teniendo en cuenta el cálculo del IRCA de la Resolución 2115 de 

2007 y la calidad del agua se determinó usando como referencia el título C de la Resolución 1096 

del 2000, antes de la llegada del proyecto ASIR-SABA se realizaba el proceso de desinfección 

con hipoclorito de calcio. Sin embargo, con el proyecto se busca promover el uso del hipoclorito 

de sodio obtenido en el equipo entregado a la comunidad (Proyecto ASIR-SABA, 2016a). 

Por esta razón, el proyecto busca mejorar la calidad de agua suministrada a la comunidad 

de Mondomo, con la creación de un prototipo que permita producir hipoclorito a partir de cloruro 

de sodio el cual será utilizado para realizar el proceso de desinfección en el acueducto; se realizó 

la evaluación en la inhibición del bioindicador E.coli para que así los trabajadores del acueducto 

cuenten con la información adecuada de la concentración que se debe utilizar para lograr la 

remoción total de los agentes microbiológicos patógenos y cumplir así con lo establecido en la 

Resolución 2115 de 2007.   

1.1. Pregunta de investigación 

 ¿Cuál es la capacidad del hipoclorito de sodio obtenido por electrólisis para inhibir el 

crecimiento de la bacteria Escherichia coli en aguas para consumo humano en sistema de 

tratamiento ubicado en el corregimiento de Mondomo en el municipio de Santander de Quilichao 

en el Cauca? 

1.2. Justificación 

Previamente el equipo de investigadores de la Fundación Universidad de América construyó 

un prototipo con la empresa B&V ingenieros SAS para generar un desinfectante a partir de cloruro 

de sodio mediante un proceso electroquímico para así lograr un tratamiento de aguas en el 

corregimiento de Mondomo en el municipio de Santander de Quilichao, analizando la eficiencia 

a partir de pruebas con la bacteria Escherichia coli la cual es reconocida como bioindicador en la 

calidad del agua. 

A nivel mundial se busca mejorar los procesos de potabilización del agua para poder ofrecer 

un mejor servicio en el acceso y saneamiento de este; sin embargo, según la Organización 

Mundial de la Salud al menos 2000 millones de personas tienen acceso a aguas potables 

contaminadas con heces fecales las cuales causan enfermedades como la diarrea, la cólera, la 

fiebre tifoidea, entre otras (OMS, 2022a). En Colombia existe una gran brecha en la cobertura 

del servicio de acueducto y alcantarillado brindado para zonas urbanas y rurales, teniendo así 
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porcentajes del 97% y el 91% respectivamente para zonas urbanas y tan solo el 73% y 68% para 

zonas rurales; para el municipio de Santander de Quilichao la diferencia en dichos porcentajes 

es mucho más grave debido a que las zonas urbanas cuentan con un 99% en cobertura de 

acueducto y 97% en cobertura de alcantarillado mientras que para las zonas rurales las 

coberturas es del 65% y 10% respectivamente (Proyecto ASIR-SABA, 2016a), es por esto que 

se evidencia la vulnerabilidad para las personas que viven en zonas rurales haciéndolas más 

propensas a enfermedades causadas por el consumo de aguas contaminadas. 

Si bien es importante tener en cuenta que uno de los derechos fundamentales es el acceso 

a agua potable debido a que esta garantiza una mejor calidad de vida, por ende, lo que se busca 

con esta investigación es poder generar un prototipo el cual será manipulado por la comunidad 

de dicho corregimiento (previa capacitación) para así poder obtener un tratamiento en las aguas 

para consumo humano (Proyecto ASIR-SABA, 2016a). Teniendo en cuenta que dicha comunidad 

fue y aún es víctima del conflicto armado en Colombia, lo que se busca con este proyecto es 

garantizar el bienestar de la comunidad del corregimiento de Mondomo aportando en el 

mejoramiento de la calidad de vida, especialmente de los niños evitando así que se generen 

enfermedades causadas por la presencia de diferentes microorganismos patógenos en las aguas 

que se consumen actualmente.   

1.3. Hipótesis 

El agente desinfectante obtenido en el proceso electroquímico cuenta con la capacidad 

de eliminar bacterias patógenas como la Escherichia coli para poder consumir el agua 

suministrada al corregimiento de Mondomo en el municipio de Santander de Quilichao en el 

Cauca. 

1.4. Objetivo general 

Evaluar la capacidad de remoción microbiológica de la solución de hipoclorito de sodio 

producido por electrólisis, usando la bacteria Escherichia coli como bioindicador en el 

corregimiento de Mondomo en Santander de Quilichao, Cauca. 

1.5. Objetivos específicos 

• Revisar las condiciones de desinfección de agua en acueductos rurales. 

• Establecer la eficiencia de inhibición microbiológica del desinfectante clorado obtenido en 

sitio.  

• Formular un plan de capacitación en desinfección para el personal operativo en el acueducto 

del corregimiento de Mondomo, Santander de Quilichao, Cauca. 
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2. MARCO TEÓRICO 

2.1. Antecedentes 

Se determina que son muchos los factores involucrados en la contaminación de aguas para 

consumo humano y por ello se genera la necesidad de realizar estudios que permitan mitigar 

estos impactos, a continuación, se dará a conocer algunos de ellos y los diferentes resultados 

2.1.1. Bioindicadores usados en la calidad del agua  

La Escherichia coli es una bacteria utilizada como bioindicador en la calidad de agua, esto se 

puede evidenciar según (Wen et al., 2020) donde en su artículo publicado realiza el análisis de 

los indicadores de calidad de agua utilizados en los diferentes países del mundo como lo son 

Japón, Singapur, Malasia, continente europeo, Estados Unidos, Canadá, Australia, Nueva 

Zelanda, África y China determinando que el indicador más utilizado en cada uno de estos es la 

Escherichia coli sp, sin embargo, se está en la búsqueda de otros indicadores microbiológicos 

causantes de la aparición de diferentes enfermedades que están causando la muerte si no se 

realiza el tratamiento óptimo para combatirlas, evitando así que se sigan propagando tantas 

enfermedades causadas por la presencia de diferentes microorganismos. 

Actualmente se reconoce algunos bio-indicadores en la calidad del agua, aunque, existen 

estudios que han encontrado la presencia de otros microorganismos que pueden servir también 

como bio-indicadores pues pueden llegar a ser resistentes al proceso de tratamiento que se 

realiza en aguas y su presencia puede representar un problema en la salud de las personas, por 

ello (Rios et al., 2017) manifiesta que las enfermedades transmitidas por el agua es un problema 

a nivel mundial y que estás representan el 21% de las muertes en niños menores de 5 años estas 

enfermedades pueden ser de diferentes tipos como viral, bacteriana, micóticas o parasitarias. 

Además manifiesta necesidad de mantener un monitoreo en bio-indicadores de calidad de agua 

los cuales se deben tener en cuenta si presentan características como bajo potencial patógeno, 

alta presencia en aguas y en materia fecal así como relación en la presencia de organismos 

patógenos; dentro de los bioindicadores fecales se tiene Escherichia Coli y Enterococos, sin 

embargo, existe otros microorganismos que han demostrado tener un mejor comportamiento 

como bio-indicadores y pueden optimizar los diagnósticos de tratamiento o potabilización de 

aguas, entre estos encontramos Pseudomonas spp, Estreptococos fecales, Norovirus y 

Cryptosporidium ssp. 

2.1.2. Enfermedades causadas por el consumo de agua no potable 

Dentro de las investigaciones a tener en cuenta se evidencia que según (Pasmiño, 2021) 

en Ecuador en el sector de Pianguapí  se estableció que el abastecimiento de agua para familias 
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en un porcentaje del 78% está determinado directamente de las tuberías y el excedente lo hace 

por medio de tanqueros o del río, según encuestas realizadas en el sector se logró determinar 

que el 57% de la población consumen agua de bidones o embotelladas pero no saben si estas 

cuentan con registro sanitario, el 33% consumen de la red de agua potable y el 4% lo hacen de 

los ríos que se encuentren en la zona. Teniendo en cuenta lo anterior, se evidenció la presencia 

de diferentes enfermedades producto del consumo de aguas no potables donde el 35% 

presentaron parasitosis, el 27% enfermedades diarreicas, un 4% enfermedades de piel y un 2% 

enfermedades tifoideas.  

Así mismo en Perú se encontró un estudio realizado por (Vivar, 2020) donde la población 

tiene diferentes formas de consumo de agua estas se encuentran determinadas por el 45% 

quiénes consumen agua hervida, el 41% agua de llave, el 12% aguas de botellón y el 2% agua 

filtrada, se dice que para dicha población se presentaron unos 60 casos confirmados con fiebre 

tifoidea y se cree que la razón principal en la aparición de dicha enfermedad está dada por la 

falta de higiene a la hora de consumir alimentos, según las encuestas solo el 42% de la población 

lavan los alimentos antes de su consumo, el 30% nunca lo hace y el 28% manifiesta que solo en 

ocasiones realizan esta tarea.  

Del mismo modo, otra investigación importante es la realizada por (Moreno, 2020)  

demostrando que la población peruana más afectada son niños menores de 5 años donde el 

consumo directo de aguas residuales ha generado enfermedades diarreicas las cuales son la 

segunda causa en la tasa de mortalidad, debido a la falta de recursos económicos o de apoyos 

del gobierno para poder contar con un saneamiento o acceso a agua potable. Por esta razón la 

investigación realizada por (Moncada, 2018) en Colombia demuestra que el consumo de fuentes 

de agua naturales presentan un riesgo alto para la salud de la población puesto que en el estudio 

se encontró la presencia de Escherichia Coli sp en varios acueductos veredales dando 

parámetros fuera de los valores establecidos en la Resolución 2115 de 2007 en veredas ubicadas 

en el municipio de Villapinzón (Bosavita, San Pablo y La Joya), otro análisis realizado fue la 

presencia de Escherichia Coli sp en aguas crudas y aguas hervidas donde se evidenció una 

reducción de la bacteria en un 78% y en otros casos se incrementó la presencia de este 

microorganismos en aguas hervidas por el almacenamiento.  

Otro aspecto a tener en cuenta es la presencia de microorganismos patógenos en el riego 

que se realiza a los alimentos que se compran y que posteriormente serán consumidos por las 

diferentes personas, por ello se debe analizar el estudio realizado por (Corrales et al., 2018) 

donde se encontró que los agricultores utilizan el agua de la cuenca media del río Bogotá como 
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riego en diferentes cultivos debido a que esta fuente hídrica no representa ningún costo para la 

producción de los mismos, sin mencionar la falta de conocimiento por parte de ellos en cuanto a 

presencia de microorganismos patógenos que pueden llegar a afectar la salud del consumidor 

generando así diferentes enfermedades por exposición directa o indirecta, se hace un llamado al 

gobierno para implementar normativas para el uso del agua en el riego de los diferentes cultivos 

y así evitar la presencia de dichas enfermedades.  

Teniendo en cuenta lo anterior, existe otra investigación relacionada con el consumo de 

alimentos contaminados con diferentes microorganismos patógenos encontrados en 

restaurantes de escuelas ubicadas en Colombia, según (Forero Torres et al., 2017) el 2.4% de 

las muestras recolectadas presento algún agente patógeno y en 8% de las mismas se logró 

identificar dos microorganismos reconocidos como Salmonella y Listeria, no hubo presencia de 

E. Coli O157H7. En la investigación se estableció que la principal fuente de suministro de agua 

es el acueducto, sin embargo, el 40.9% no cuenta con tanque de almacenamiento, solamente el 

62.3% de los restaurantes cuenta con instalaciones sanitarias separadas para el personal que 

prepara los alimentos, el 20% no tiene un área de depósitos para las basuras en zonas apartadas 

de donde se preparan los alimentos y el 31.3% no realiza una separación de los residuos líquidos 

de los sólidos determinando que dichos factores pueden estar involucrados en la presencia de 

microorganismos de los alimentos consumidos en los restaurantes escolares.   

2.1.3. Estudios de tratamientos de aguas en presencia de microorganismos 

Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto se determina que son muchos los factores 

involucrados en la contaminación de aguas para consumo humano y por ello se genera la 

necesidad de realizar estudios que permitan mitigar estos impactos, la investigación realizada 

por (Ortiz, 2020) demuestra un tratamiento de aguas basándose en el uso de concha calcinada 

para la disminución en la presencia de microorganismos la cual se mantuvo en contacto con agua 

de lluvia, agua de río y agua de mar durante 7 días evaluando el comportamiento de pH y la 

presencia de Escherichia Coli sp y de aerobios mesófilos; los resultados obtenidos fueron 

óptimos para agua de río y agua lluvia pues la concha calcinada permite tener pH altos ayudando 

a inactivar la presencia de los microorganismos, por otra parte, el agua de mar no evidenció 

incremento significativo de pH lo que no permitió la inactivación de los microorganismos 

concluyendo que el agua de mar tiene un efecto buffer lo que no permite esos cambios en el pH. 

Finalmente se determinó la concentración óptima de concha calcinada para lograr la inactivación 

bacteriana dada por 20 g/L, además se encontró que la presencia de concha calcinada no tuvo 

efecto sobre el agua de mar, sin embargo, la inactivación bacteriana se generó gracias al grado 
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de salinidad; otro estudio encontrado fue el de (Komba et al., 2022) donde se determinó que el 

17% de las muertes estaban asociadas con la presencia de diarrea, actualmente la población de 

Tanzania tiene acceso a filtros de arena lento, filtro de cerámica, filtro de carbón activado, filtro 

de bioarena y purificador de membrana, en el estudio se concluyó que el filtro de bioarena es 

efectivo para poder remover la Escherichia Coli sp, pero este no es efectivo para eliminar virus, 

por ello, el filtro más efectivo para eliminar bacterias y virus son los de cerámica. 

2.2. Marco teórico 

2.2.1. Tratamiento de aguas residuales  

 La contaminación del agua es un problema vigente generado por los seres humanos y 

por el mal manejo que se le da afectando la calidad de vida y el medio ambiente, por ello, se creó 

la necesidad de buscar alternativas que mejoren este problema dando paso a lo que se conoce 

como tratamiento de aguas residuales (Superintendencia de industria y comercio, 2014), el cual 

consiste en realizar la limpieza a través de diferentes métodos y técnicas que permita reutilizar 

el agua en procesos de riego, industriales o con fines de recreación. El tratamiento de aguas es 

un beneficio a nivel mundial puesto que permite optimizar el uso de agua y poder así aportar en 

la escasez, además de los beneficios económicos otorgados a empresas que manejan este tipo 

de infraestructura (Banco Mundial, 2020). 

 Existe tres sistemas de tratamiento de aguas residuales primarios, secundarios y 

terciarios en la tabla 1 se puede evidenciar dichos métodos y el resultado que cada sistema 

genera: 

Tabla 1. 

Sistemas de tratamiento de aguas residuales  

SISTEMAS DESCRIPCIÓN 

Sistema de tratamiento primario En este sistema se encuentra inicialmente los 
reservorios es donde se realiza el 
almacenamiento, las áreas de cribas es donde 
queda toda la basura que contiene el agua, el 
separador de partículas sólidas donde se 
asienta la arena y los sólidos y la 
sedimentación primaria es donde las 
partículas de sólidos más pequeñas se 
precipitan (BELZONA, 2010). Este se lleva a 
cabo en tanques de sedimentación y la idea 
es eliminar los sólidos contenidos en las 
aguas generando así su clarificación. 
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Eliminando el 50-75% de los sólidos (Erazo & 
Cárdenas, 2013) 

Sistema de tratamiento secundario En este sistema se encuentran procesos 
físicos y químicos que permiten eliminar la 
materia orgánica contenida en las aguas, 
gracias a los filtros de percolación se elimina 
el 95% de esa materia orgánica a lo cual se 
hace seguimiento gracias a las lecturas de la 
demanda biológica de oxígeno (DBO) (Erazo & 
Cárdenas, 2013). Aquí se puede encontrar 

tanques de aireación para permitir el 
crecimiento de microorganismos y lo tanques 
de sedimentación secundario (BELZONA, 
2010). 

Sistema de tratamiento terciario En esta etapa se puede encontrar el proceso 
de desinfección y el tratamiento de los lodos 
(BELZONA, 2010). En este sistema se busca 
la eliminación de bacterias o patógenos 
usando procesos como cloración, ozono, 
dióxido de cloro y luz UV generando así 
estándares de calidad altos teniendo en 
cuenta los parámetros e indicadores de 
calidad de agua. 

Nota. La tabla describe el sistema primario, secundario y terciario de una planta de tratamiento de aguas residuales. 

Tomado de: Erazo Cárdenas (2013, p. 139) & BELZONA (2010, p. 1-2)  

 También existe diferentes procesos para llevar a cabo el tratamiento de aguas los cuales 

son: físicos, químicos y biológicos 

 Físicos: En este proceso se encuentran métodos de sedimentación o flotación ayudados 

por la diferencia entre las propiedades de los sólidos y las del agua (Vargas et al., 2020). 

 Químicos: En este proceso se utilizan productos para generar coloides que pueden ser 

separados conociendo este proceso como coagulación o floculación (Vargas et al., 2020). 

 Biológicos: En este proceso lo que se busca es que los microorganismos presentes 

consuman la cantidad de materia orgánica que no se logró eliminando los coloides que nos fueron 

removidos naturalmente (Vargas et al., 2020). 

2.2.2. Potabilización  

 Los cuerpos de aguas se han visto contaminados por acciones antropogénicas lo cual 

representa un gran problema esto es porque dichos contaminantes no se pueden eliminar con 

un método convencional, sino que se debe utilizar una serie de procesos más especializados y 

por esto surge lo que se conoce como plantas de tratamiento de agua potable (PTAP’s) (Hidalgo 

Valdivia et al., 2020). Se dice que aproximadamente 2.9 millones de personas mueren al año por 
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el consumo de aguas contaminadas (Quintero, 2022). En Colombia se han construido varias 

plantas de tratamiento de agua potable, sin embargo, algunas de ellas no tienen un 

funcionamiento apropiado o el sistema implementado no es el adecuado (Alarcon Mariño, 2021). 

Actualmente se está presentando escasez de agua dulce debido al incremento en la población 

del planeta Tierra y el uso a nivel industrial lo que hace necesario fortalecer procesos como la 

potabilización (Hashim et al., 2020). Se dice que para el año 2050 el agua potable va a 

incrementar su demanda a 60 millones de metros cúbicos (Ehyaei et al., 2021). Teniendo en 

cuenta que solo el 0.4% del agua en el planeta es potable sin haberse sometido a algún 

tratamiento (BBVA, 2021), se encuentra en la potabilización la alternativa para poder seguir 

teniendo acceso a agua para consumo humano y esto es porque este proceso permite cumplir 

con los parámetros establecidos en la Resolución 2115 de 2007 de Colombia mejorando así la 

calidad de vida de las personas. Sin embargo, se debe tener en cuenta que el proceso de 

potabilización depende de la procedencia del agua, la más utilizada es la superficial (río o laguna) 

donde generalmente lo que se hace es precipitar las impurezas, se filtra y se desinfecta con 

agentes como el cloro o el ozono; otro tipo de agua es la que contiene metales pesados o sales 

donde a través de la osmosis inversa o la destilación se busca realizar la desalinización del agua 

de mar (BBVA, 2021). 

 El proceso de potabilización se lleva a cabo en Estaciones de Tratamiento de Agua 

Potable (ETAP) en las cuales se realizan unos procesos fundamentales para la obtención del 

agua para consumo humano, en la figura 1 se incluye la descripción del proceso: 
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Figura 1. 

Proceso para la potabilización del agua  

 

Nota. La figura anterior, muestra el esquema donde se describe las etapas del tratamiento de agua potable. Tomado 

de:  (Acueducto Metropolitano de Bucaramanga, n.d.), (JHUESA, n.d.) 

Uno de los procesos más importantes en la potabilización es la coagulación siendo usado 

desde hace muchos años, por ello se está estudiando la forma de hacerlo más eficiente y de 

implementar el uso de coagulantes naturales que permitan minimizar los impactos ambientales 

(Ang & Mohammad, 2020). 

Existen estudios que demuestran que para poder llevar a cabo un proceso de 

potabilización no es necesario realizarlo de la manera convencional debido a que se está 

implementando métodos de desalinización del agua de mar para lograr obtener agua potable 

(Ehyaei et al., 2021). El uso de salmuera se ha convertido en un factor importante para la 

obtención de agua potable, sin embargo, la efectividad del proceso dependerá de la tecnología 

que se haya implementado (Ojeda, 2020). 

El proceso de potabilización del agua en zonas rurales es más difícil llevar a cabo por la 

falta de recursos, además de no tener ayuda económica por parte de los entes gubernamentales 



25 
 

encargados de dichos proyectos, por ello, se ve la necesidad de evaluar el funcionamiento de las 

plantas de tratamiento en las zonas rurales donde se debe realizar una evaluación de impacto 

ambiental esto con el fin de reconocer el estado en que se encuentra, las debilidades que 

presenta y así identificar las oportunidades de mejora que se pueden implementar. Como se 

observó en la figura 1 esos son los pasos que debería tener toda planta de tratamiento de agua 

potable para garantizar el suministro de agua apta para consumo humano, sin embargo, para 

este proyecto el principal interés es reconocer el funcionamiento de la planta de tratamiento del 

acueducto de Mondono, el cual por su antigüedad solo presenta sistema de filtración dinámica, 

filtración gruesa, filtración lenta y proceso de desinfección, por ende, para mejorar el tratamiento 

de agua se recomienda implementar el proceso de floculación donde la idea es remover los 

sólidos suspendidos y la turbiedad que presenta el agua y utilizar un coagulante (generalmente 

se usa sulfato de aluminio) para poder generar los flocs y obtener así agua clarificada que mejore 

el proceso de desinfección. Además, para poder mantener un control microbiológico y 

cumplimiento en la resolución 2115 de 2007 artículo 11 se puede capacitar personal del 

acueducto para realizar siembras directamente en el acueducto utilizando placas petrifilm que 

permiten cuantificar la unidades formadoras de colonia tanto para coliformes totales como para 

E.coli, esto con el fin de verificar que el agua despues del tratamiento no presenta estas bacterias 

dando cumplimiento en la calidad según lo establecido en la norma para agua de consumo 

humano. Para mejorar el proceso de tratamiento es importante mantener actualizado al personal 

por lo que se debería hacer capacitaciones relacionados con los procesos establecidos en el 

acueducto, estas capacitaciones o cursos no siempre tienen un costo, se puede buscar 

información en entidades como el Servicio Nacional de Aprendizaje donde son totalmente 

gratuitos o buscar entidades sin ánimo de lucro. Otro aspecto para tener en cuenta es la 

distribución de los recursos asignados para el acueducto, se debe revisar si son suficientes para 

su funcionamiento, de no ser así se debería buscar ayuda por parte de ONG’s que tengan 

proyectos relacionados con la calidad y el suministro de agua.  

Para mejorar el proceso de tratamiento de agua potable en el acueducto de Mondomo, 

este trabajo de investigación busca modificar el proceso de desinfección para que se deje de 

utilizar hipoclorito de calcio y se reemplace por hipoclorito de sodio; para obtener el hipoclorito 

de sodio se usa cloruro de sodio en un prototipo que permite realizar un proceso de electrolisis, 

posteriormente se realiza el cálculo en la concentración que tiene para así realizar diluciones que 

permitan obtener agua apta para consumo humano donde se verifica la ausencia de coliformes 

totales y E.coli.   
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2.2.3. Desinfección  

 El proceso de desinfección se lleva a cabo tanto en tratamiento de aguas como 

potabilización, esto se determinó con el fin de disminuir la exposición o vulnerabilidad a diferentes 

enfermedades generadas por agentes patógenos contenidos en las aguas usadas para consumo 

humano teniendo como base la salud pública. Cabe mencionar que el proceso de desinfección 

no discrimina entre bacterias que sean o no patógenas, por ende, su función es afectar la pared 

celular del microorganismo, genera variación en la permeabilidad de las células, modifica el 

contenido en el protoplasma y abstiene la actividad de las enzimas. Existe diferentes términos 

para tener en cuenta como lo son descontaminación, desinfección y esterilización; la 

descontaminación consiste en eliminar microbio o reducir el número que se encuentra en el 

momento, la desinfección es la eliminación temporal o muerte de los microorganismos y la 

esterilización es la eliminación o muerte de forma definitiva para los microorganismos 

(IBLSpecifik, 2020).  

Entre los procesos de desinfección más importantes se puede encontrar la cloración 

utilizada en la mayoría de los países por ser económica, confiable y produce un efecto residual 

que permite que siga actuando por un tiempo más prolongado cumpliendo su principal función; 

en países como Francia, Alemania y Canadá usan el método de ozonización. En el proceso de 

desinfección se debe tener en cuenta factores claves como el tiempo de contacto, tipo y 

concentración, intensidad y naturaleza, temperatura, número de microorganismos, tipo de 

microorganismo, naturaleza del cuerpo de agua y condición de la mezcla que se vaya a emplear 

en el proceso. Existen diferentes agentes involucrados en los procesos de desinfección dentro 

de estos se encuentran: hipoclorito de sodio, hipoclorito de calcio, ácido hipocloroso, clorito de 

sodio, dióxido de cloro, ozono, yodo, cobre, plata y permanganato (Comisión Nacional del Agua 

et al., 2019). 

 Existen varios métodos para poder realizar el proceso de desinfección en agua, 

dependiendo de la efectividad y la economía se elegirá el óptimo según criterio de las áreas 

urbanas o rurales. En la tabla 2 se realiza la descripción del método físico a utilizar para tal fin:  
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Tabla 2.  

Método físico de desinfección en aguas 

Método Descripción  

Filtración Su función principal es retener los sólidos y 
permitir el paso de los líquidos, teniendo en 
cuenta los diferentes tamaños de poro. 
Existen los filtros de arena los cuales pueden 
eliminar protozoos, quiste o turbiedad. 
Filtros de cerámica puede retener partículas 
en suspensión, protozoos o quistes. 
Filtros de membrana suelen tener un costo 
elevado, pero a diferencia de los anteriores es 
posible que retenga bacterias, protozoos y 
virus, el problema es que se taponen si existe 
presencia de sólidos suspendidos (Comisión 
Nacional del Agua et al., 2019). 

Temperatura Este método hace referencia a la ebullición del 
agua para eliminar patógenos contenidos en 
ella, el tiempo debe ser de uno a tres minutos. 
Se debe mantener una manipulación y 
conservación adecuada para evitar que se 
genere una re-contaminación. Este método es 
utilizado a nivel doméstico pues por los altos 
costos no es posible realizarlo a nivel 
industrial (Comisión Nacional del Agua et al., 
2019). 

Radiación solar y luz UV Es un método eficiente ya que los rayos UV 
afectan directamente el material genético de 
las células (ARN y ADN). El inconveniente de 
este método es sanación de la célula por una 
fotoreactivación ya que este no presenta 
presencial residual, sino que está dada en un 
mismo momento (Comisión Nacional del Agua 
et al., 2019).  

Radiación gamma Su uso principal se encuentra en aguas 
residuales debido a la penetración pues 
puede generar cambios en moléculas tanto 
orgánicas como inorgánicas y su principal 
fuente es el cobalto-60 (Comisión Nacional del 
Agua et al., 2019). 

Procesos electrolíticos Este método usa electrodos dentro de un 
recipiente pasando cierta corriente eléctrica, 
se disminuye la presencia de microorganismo 
y hasta de virus. Con este proceso se obtiene 
dos agentes de desinfección muy importantes 
por una parte está el hipoclorito de sodio en 
presencia de cloruro de sodio y por otra está 
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el oxígeno generado por la hidrólisis del agua 
presentes como ozono y oxidrilo radical por la 
reacción producida en los ánodos y cátodos 
involucrados en el sistema (Comisión 
Nacional del Agua et al., 2019). En estos 
procesos existe la oxidación directa para 
generar resistencia a la corrosión para 
degradación de compuestos orgánicos y la 
oxidación indirecta funciona en un sistema 
cerrado y se caracteriza por ser más eficiente 
(Ortega Ramírez & Sánchez Rodríguez, 2021) 

Nota. La tabla presenta una breve descripción de los métodos físicos utilizados para realizar la desinfección de agua. 

Tomado de: (Comisión Nacional del Agua et al., 2019) 

• El proceso electrolítico es considerado un método físico puesto que no involucra la adición de ningún producto 

químico, así los electrodos utilizados generen especies químicas 

 Para utilizar el proceso electroquímico hay factores que pueden influir en la eficiencia de 

este, entre ellos se encuentra el pH donde según investigaciones en condiciones ácidas la 

inhibición de las bacterias es más efectiva teniendo una evaluación entre pH 6 y 7 se logró 

obtener una remoción de 87% y 84% para coliformes totales y coliformes fecales, mientras que 

al incrementar el pH a neutro se obtuvo un resultado de 28% y 34% (Rahmani et al., 2019). 

Otro factor que influye en este proceso es la presencia de materia orgánica, la densidad 

óptica de las bacterias y la temperatura teniendo en cuenta esto se logrará una inhibición total 

de las bacterias (He et al., 2021).  

Así como existen métodos de desinfección físicos también existe una clasificación de los 

métodos químicos para lograr la inhibición de diferentes microorganismos, en la tabla 3 se 

realizará una descripción del método empleado: 

Tabla 3. 

Método químico de desinfección en aguas 

Método Descripción  

Yodo Todos los halógenos son considerados 
buenos desinfectantes, el yodo es el más 
pesado de ellos por ende su presencia 
residual es más estable que el cloro. El 
inconveniente de este método es el uso de un 
neutralizante lo que hace que sus costos se 
incrementen (Comisión Nacional del Agua et 
al., 2019). 
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Bromo Su poder desinfectante es menor que el cloro 
o yodo. El bromo es más efectivo para pH 
mayores de 4 con respecto al cloro siempre y 
cuando se use la misma dosis, pero el costo 
sigue siendo mayor (Comisión Nacional del 
Agua et al., 2019). 

Plata La plata en forma coloidal es eficiente para 
eliminar bacterias, afecta a bacterias u hongos 
que necesitan de oxígeno para lograr su 
metabolismo pues se genera una inhibición en 
las enzimas celulares. 
La plata iónica puede combatir las bacterias, 
virus, protozoos y hongos pues no permite el 
crecimiento o reproducción de estos 
(Comisión Nacional del Agua et al., 2019).  

Cloro Es el más usado a nivel mundial por su fácil 
acceso y por ser económico, además por ser 
usado en tratamiento de aguas. Es un 
desinfectante excelente para eliminar las 
bacterias (Comisión Nacional del Agua et al., 
2019). 
 

Ozono Se recomienda el uso de este método en 
aguas con alta contaminación ya que rompe 
la membrana celular de las bacterias. El 
inconveniente de este método son los altos 
costos y la complejidad que tiene las 
instalaciones para poder llevar a cabo este 
tipo de desinfección (Comisión Nacional del 
Agua et al., 2019). 

Nota. La tabla presenta una breve descripción de los métodos químicos utilizados para realizar la desinfección de 

agua.  (Comisión Nacional del Agua et al., 2019) 

Otro factor importante para tener en cuenta es la obtención de subproductos de 

desinfección los cuales pueden causar diferentes problemas de salud para las personas 

(Srivastav et al., 2020), según análisis toxicológicos se encontró que estos pueden ser 

cancerígenos, generar problemas endocrinos, de genotoxicidad, teratogénesis, entre otros 

(Chaves et al., 2019). Estudios han demostrado que dentro de esos subproductos de 

desinfección los trihalometanos y los ácidos haloacéticos pueden ocasionar daños en el material 

genético de las bacterias, los halofenólicos afectan los embriones de los poliquetos y no permiten 

el crecimiento de las algas, en cuenta  a las personas les puede generar cáncer de vejiga, aborto 

espontaneo o defectos de nacimiento (Chu et al., 2021), además los subproductos son semi 

volátiles permeables a la piel, la forma de poder adquirir dichos productos es por ingesta, 

inhalación o absorción al tomar una ducha, lavar la losa o nadar en una piscina que haya sido 

tratado con cloro (Chaves et al., 2019). También se ha encontrado que los subproductos de 
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desinfección pueden ser adsorbido por los alimentos en el momento en que estos son lavados 

con agua que fue tratada con cloro (Gil et al., 2019). En algunos estudios se han determinado 

diferentes técnicas para analizar los subproductos de desinfección entre ellas se encuentra: la 

técnica de análisis de halógenos orgánicos totales para poder identificar los subproductos que 

contienen halógeno en su estructura principalmente cloro, también es utilizada la cromatografía 

de gases la cual ayuda en el análisis de compuestos volátiles o semi volátiles, la cromatografía 

líquida por su parte ayuda a identificar subproductos de desinfección polares y térmicamente 

inestables; el método de cromatografía de gases y líquida se ayudan con un cromatógrafo de 

masas el cual permite identificar de forma más detallada el compuesto encontrado en la muestra 

(Yang et al., 2019). 

2.2.4. Calidad del agua 

La salud pública es un tema que preocupa a nivel mundial puesto que en la actualidad se 

dice que aproximadamente 2000 millones de personas tienen acceso a aguas contaminadas con 

heces lo que genera presencia de Escherichia Coli (Pichel et al., 2019); esto se debe a problemas 

de actividades realizadas por seres vivos como defecar al aire libre cerca de cuerpos de agua 

así como intervenciones mal diseñadas en el saneamiento de aguas (Hand & Cusick, 2021) y 

además 2300 millones de personas no cuentan aún con instalaciones idóneas para el 

saneamiento de aguas (Pichel et al., 2019). En Colombia el 50% del agua para consumo 

humanos se encuentra catalogada como de mala calidad (De la Hoz Santos et al., 2022). 

La calidad del agua se define como las condiciones del agua, así como las características 

físicas, químicas y biológicas ya sea en su estado natural o por la intervención de la actividad 

humana (Biblioteca del Congreso Nacional de Chile, 2016); entre las características físicas se 

encuentra el color, sabor, olor, turbidez, sólidos disueltos totales y sólidos suspendidos totales, 

para las características químicas se encuentran el pH, acidez, alcalinidad y dureza y finalmente 

para las características microbiológicos se debe tener en cuenta los coliformes totales y fecales 

(Rocano, 2022). Sin embargo, este factor ha sido relacionado con el agua de consumo humano 

donde se busca que dichas características cumplan los parámetros establecidos en la Resolución 

2115 del 2007 en Colombia y para que así no cause daño a la salud humana. Esta se ha visto 

afectada por la actividad humana, la industria, la agricultura y el cambio climático produciendo 

cambios en el ciclo del agua (Biblioteca del Congreso Nacional de Chile, 2016). Otro factor que 

puede afectar la calidad de agua brindada a las personas es la corrosión de las tuberías por 

donde es transportada hasta los hogares (Zhang et al., 2020). 
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 Algunos países están cambiando sus normativas para poder mejorar la calidad del agua, 

en la unión europea se está buscando la reducción del contenido del plomo a la mitad, así como 

la presencia de la bacteria legionella, alteradores endocrinos y establecer parámetros para los 

micro plásticos (Parlamento Europeo, 2018). 

2.2.5. Hipoclorito de sodio  

 El hipoclorito se empieza a usar en la Gran Depresión década de 1920, luego se comenzó 

a usar cloro líquido puesto que era más económico, sin embargo, se usó nuevamente el 

hipoclorito debido a que el cloro líquido tenía una gran peligrosidad (Howe et al., 2017). Se 

reconoce como un líquido de color amarillo y tiene un olor característico a cloro, el hipoclorito se 

puede encontrar sólido pero su mayor estabilidad está determinada en su forma acuosa; A nivel 

industrial su presentación está en forma acuosa con una concentración de cloro activo menor al 

10% y otras mayores al 10% dependiendo el uso que se le pretenda dar. Comúnmente se 

encuentra la presentación de uso doméstico con un contenido del 5% de hipoclorito de sodio y 

el 95% restante representado por el agua. El hipoclorito de sodio es considerado un oxidante 

fuerte y tiene características de blanquear o de desinfección es más potente que el peróxido de 

hidrógeno o el dióxido de cloro (IDEAM, n.d.). También se debe tener en cuenta que la efectividad 

del cloro puede verse afectada por la alcalinidad y dureza que tenga el agua potable (Zhang et 

al., 2020). 

2.2.5.a. Métodos de obtención del hipoclorito de sodio. El hidróxido de sodio y cloro en agua 

permite obtener el hipoclorito de sodio pentahidratado, para lograr eliminar la presencia de las 

cinco aguas es necesario dejarlo secar al vacío y posteriormente ponerlo a congelar sobre ácido 

sulfúrico concentrado debe estar todo el tiempo refrigerado para que logre mantenerse sólido, 

sin embargo, esta presentación es muy explosiva lo que hace que su uso no sea comercializado 

(IDEAM, n.d.). 

 El hipoclorito de sodio se puede obtener de dos formas por método químico que permite 

el almacenamiento prolongado del mismo, mientras que el método electroquímico es obtenido 

in-situ para uso inmediato, en la tabla 4 se puede evidenciar la obtención por estos dos métodos 

(IDEAM, n.d.).  
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Tabla 4. 

Métodos de obtención del hipoclorito de sodio 

Método químico Método electroquímico 

Se usa el hidróxido de sodio diluida en 
presencia de cloro líquido o gaseoso, para 
lograr la estabilidad de la solución es 
necesario que esta mantenga un pH de 11 por 
ello el uso del hidróxido de sodio, se obtiene 
la siguiente reacción: 
 
Cl2 + 2NaOH  NaOCl + NaCl + H2O + 
calor 
 
Este procedimiento es necesario realizarlo 
con refrigeración por presentar reacción 
exotérmica. En dicho método existe 
interferencias de metales como hierro, níquel, 
cobalto o cobre para lograr eliminar los 
mismos es necesario dejar enfriar la solución 
y realizar un ajuste de pH a 10.5 esto afecta la 
solubilidad de la solución por lo cual al 
garantizar la eliminación de dichos metales se 
debe retornar al pH de 11 inicial (IDEAM, n.d.). 
 

Es utilizado cuando no se debe mantener 
almacenado el hipoclorito de sodio por 
tiempos prolongados. Se debe utilizar una 
celda electroquímica obteniendo así el 
hipoclorito de sodio y el cloro activo con 
concentraciones mayores a 10 g/L.  
La presencia del cloruro de sodio en el ánodo 
permite obtener el cloro: 
 
 2Cl-  Cl2 + 2e-   
 
El producto final depende de las condiciones 
de la celda. “El cloro se hidroliza, formando 
ácido hipocloroso, y este último se disocia 
formando el hipoclorito y el cloruro” (IDEAM, 
s.f): 
      Cl2 + H2O                 HClO + Cl- + H+ 
        HClO     ClO- + H+  
  
Cuando el electrolito está saturado con el 
cloro aproximadamente cuando se tiene un 
pH entre 2 o 3 se genera una disminución en 
la obtención del ácido hipocloroso o del 
hipoclorito. En ese momento se tiene la 
formación de hidroxilos (OH) en el cátodo: 
 
2H2O + e-  2OH- + H2 
 
“Bajo esta condición, la concentración del 
cloro disuelto cerca de la superficie del ánodo 
permanece muy baja como para permitir la 
evolución del cloro gaseosos que permite que 
el hipoclorito sea el producto principal” 
(IDEAM, n.d.). 

Nota. La tabla muestra el proceso para obtener hipoclorito de sodio por el método químico y el método electroquímico. 

Tomado de: (IDEAM, n.d.) 

Teniendo en cuenta la disociación del hipoclorito de sodio en el agua se tiene el ácido 

hipocloroso (HOCl) y el ión hipoclorito (OCl-) donde el ácido hipocloroso es el que presenta la 

actividad antimicrobiana más alta (Tudela et al., 2019). Para evitar que se produzcan reacciones 

inesperadas es necesario seleccionar el ánodo dependiendo lo que se quiera obtener en mayor 

proporción ya sea cloro u oxígeno. Si la obtención que se quiere favorecer es del oxígeno los 
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ánodos con materiales de óxido de plomo o de grafito son los ideales, si por el contrario se quiere 

obtener cloro los ánodos de titanio platinizado o dióxido de rutenio son los mejores (IDEAM, n.d.). 

En el proceso electroquímico las cargas negativas quedan pegadas al cátodo mientras que las 

positivas quedan en el ánodo, por ende, se da paso a dos productos llamados anolito los cuales 

se encuentran en rangos de pH de 1 a 78 y el catolito se encuentran en pH de 7 a 14 (Ersoy et 

al., 2019).  

Otro aspecto importante para tener en cuenta en la obtención del hipoclorito de sodio es 

el tipo de celda que se debe utilizar; existen dos tipos principales, la celda de tubo que consta de 

dos tubos cónicos que hacen de ánodo y cátodo y el espacio que queda es para ubicar el 

electrodo, estas son utilizadas en escalas micro. Las celdas de placas son empleadas a escala 

industrial puesto que el área disponible para el electrodo es mayor (IDEAM, n.d.).   

Finalmente, para realizar el procedimiento electroquímico en la obtención del hipoclorito 

de sodio se puede usar el cloruro de sodio o agua de mar. Cuando se usa el cloruro de sodio se 

puede obtener concentraciones de cloro activo entre 7 a 10 g/L, la velocidad de flujo empleada 

es más baja que la empleada cuando se usa agua de mar (IDEAM, n.d.).  

2.2.6. Bioindicador 

La Escherichia coli O157:H7 puede sobrevivir en cuerpos de aguas dulces cuando se 

tiene concentraciones bajas de carbono (Tanaro J. et al., 2019). La presencia de 

microorganismos en aguas es importante cuando ellas son nativas y deben cumplir alguna 

función benéfica para las mismas, el problema se presenta cuando existe presencia de 

microorganismos patógenos puesto que ellos pueden generar enfermedades que de no tratarse 

puede ocasionar la muerte de las personas; existen bacterias contaminantes del agua 

reconocidas como Gram negativas pertenecientes a géneros como “Pseudomonas, 

Flavobacterium, Gallionella, Aeromonas, Vibrio, Achromobacter, Alcaligenes, Bordetella, 

Neisseria, Moraxella y Acinentobacter” (Rios et al., 2017). A pesar de existir este género de 

bacterias, las bacterias óptimas para ser usadas como bio-indicadores en la calidad del agua 

están representadas por los géneros “Escherichia, Edwarsiella, Enterobacter, Klebsiella, Serratia 

y Citobacter” (Rios et al., 2017), donde los cuatro últimos no representan una amenaza para la 

salud de las personas por estar contenidas en vegetación, suelo y aguas (Rios et al., 2017).  

Dentro de las bacterias que pueden llegar a ocasionar problemas en la salud de las 

personas encontramos las siguientes: Shigellae dysenteriae, Salmonella typhi, Vibrio cholerae, 

Escherichia coli y Leptospira interrogans. La Escherichia coli patógena es una de las bacterias 
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más estudiadas debido a la alta resistencia que presenta a la efectividad de los antibióticos 

(Horesh et al., 2021). 

La Escherichia coli se encuentra en el tracto intestinal, por ello los bebes a las pocas 

horas de nacer su tracto es colonizado por dicha bacteria y se pueden vivir con ella durante 

décadas (B. Liu et al., 2020),  dicha bacteria puede ser obtenida a partir de alimentos o aguas 

contaminadas con heces fecales, en los niños puede generar otra enfermedad llamada síndrome 

hemolítico urémico (HUS) las cual genera problemas renales y la destrucción de los glóbulos 

rojos (Moreno, 2020). Esta bacteria se encuentra presente en un 80% de la microflora intestinal 

de las personas siendo inofensiva, sin embargo, existe diferentes cepas patógenas que pueden 

llegar a generar diarrea aguda dentro de estas cepas se tiene “E.Coli enterohemorrágica [ECEH], 

E.Coli enterotoxígena [ECET], E.Coli enteropatógena [ECEP], E.Coli enteroinvasiva [ECEI], 

E.Coli enteroagregativa [ECEA] y E.Coli de adherencia difusa [ECAD]” (Rios et al., 2017). La 

Escherichia coli se encuentra en el intestino de todo vertebrado, sin embargo, ha sido la causante 

de varias enfermedades por la genética y la ecología de dicha bacteria se seguirán encontrando 

nuevos clones lo que hace más difícil identificar todos los que existen (Denamur et al., 2021). 

Como se mencionó las personas pueden coexistir con la Escherichia coli dentro de su intestino 

debido a que existen clones comensales y patógenos donde los comensales rara vez producen 

algún tipo de enfermedad mientras que las patógenas son las causantes de enfermedades como 

la diarrea infantil, la cistitis, diarrea con sangre, entre otras (B. Liu et al., 2020). Existen cepas de 

Escherichia coli llamadas extraintestinales, siendo estas las que se encuentran en enfermedades 

fuera del intestino y generan otro tipo de patologías como infecciones urinarias, en el torrente 

sanguíneo, próstata y otras partes externas siendo las causantes de una variedad de infecciones 

en las personas a nivel mundial (Manges et al., 2019), se encuentra que esta cepa de bacteria 

es la causante infecciones urinarias en el 10% en pacientes pediátricos, donde el 1% lo 

representan niños y entre el 3% y 8% niñas (Sarowska et al., 2019); además existen otras cepas 

que son las causantes de la diarrea llamadas Escherichia coli patógena intestinal (IPEC) (Riley, 

2020). 

Teniendo en cuenta las enfermedades que genera la presencia de algunas bacterias en 

la tabla 5 se dará a conocer las diferentes características que presentan cada una de ellas y 

casos que se han reportado en años anteriores: 
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Tabla 5. 

Principales enfermedades causadas por la presencia de bacterias 

NOMBRE TIPO DE 
CONTAMINACIÓN 

REPORTE DE CASOS TRATAMIENTO 

 
 
 
Cólera 

 
 
Por aguas en 
presencia de materia 
fecal 

Su primera aparición en 1991 en 
Perú dejo un total de 3000 muertes, 
seguido en el 2010 de Haití donde se 
encontró una tasa del 2.2% de 
mortalidad esto se dio por el 
deficiente acceso a agua potable y 
saneamiento, así mismo en 
República Dominicana se produjo un 
total de 458 muertes y en el 2013 en 
Cuba se registró 678 casos y 3 
muertes. 
 

 
 
 
 
Vacunas 

 
 
Fiebre 
tifoidea 

 
 
Aguas contaminadas 
con contenido fecal 

En el año 2013 la OMS determino 
que de 11 a 20 millones de personas 
infectadas con esta enfermedad 
murieron entre 128000 a 161000, las 
personas más vulnerables ante esta 
enfermedad son los niños entre los 5 
y 15 años. 
 

Tiene vacunas 
inyectables para 
los niños de 2 
años y vacunas 
en cápsulas para 
los de 5 años 

 
 
 
 
 
Hepatitis 
A 

Se presenta por falta 
de higiene o mala 
infraestructura 
sanitaria puede ir en 
un rango de leve a 
grave dependiendo la 
edad que tenga la 
persona, su tiempo de 
duración es de meses 
generando problemas 
sociales o 
económicos 

En el año 2018 en Argentina se 
presentó dicha enfermedad donde se 
determinó que la población con 
mayor afectación eran las personas 
menores de 20 años y géneros 
masculinos, en Colombia para el 
2019 se presentó la enfermedad en 
jóvenes entre 10 a 24 años y para los 
niños disminuyó gracias a las 
jornadas de vacunación, en Perú se 
presentó la enfermedad en las 
provincias más pobres por la falta de 
saneamiento y agua potable. 
 

 
 
 
 
 
Vacunas 

 
 
 
 
Diarrea 
aguda 

 
Aparece de manera 
repentina a nivel 
mundial y produce la 
muerte de 760000 
millones de niños al 
año, por ello se 
considera la segunda 
enfermedad causante 
de muerte en niños 

En Argentina para el 2000 se 
presentó esta enfermedad 
generando afectación en un 50% de 
la población de las provincias debido 
a los escasos recursos económicos y 
el mal saneamiento, para el 2017 en 
Perú se dieron 67086 casos donde el 
29% fueron niños menores de cuatro 
años y el 11% niños menores de un 
año sobre todo en zonas rurales. 

 
 
No existen 
vacunas, pero la 
forma de 
combatir es con 
suero para lograr 
una óptima 
hidratación. 
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Nota. La tabla muestra las enfermedades causadas por la presencia de diferentes microorganismos en cuerpos de 

aguas contaminados. Tomado de: (Moreno, 2020)(p. 12 a 16) 

2.2.7. Municipio de Santander de Quilichao 

 Santander de Quilichao está ubicado en Colombia, el municipio está ubicado en el 

departamento de Cauca, este limita al norte con Villarica y Jamundí, al occidente con Buenos 

Aires, oriente con Caloto y Jambaló y al sur con Caldono. Su extensión es de 597 km2, la 

extensión para la zona urbana es de 8.58 km2 y en la zona rural es de 509.42 km2, la altura sobre 

el nivel del mar es de 1071 metros, la temperatura media es de 26°C, la distancia de referencia 

es Cali a 40 km (Alcaldia Municipal de Santander de Quilichao, n.d.). 

 Las fiestas y celebraciones que se pueden encontrar en este municipio son en semana 

santa, las fugas de adoración y las ferias en Quilichao. Su economía principalmente se encuentra 

determinada en el sector primario donde se puede encontrar: caña de azúcar, el café, la piña, 

yuca, caña panelera y plátano. También se encuentran crías de ganado bovino y porcino; su 

beneficio en el sector primario se encuentra determinado por su posición geográfica debido a 

que se encuentran cerca a los centros de producción y consumo como Cali, el puerto de 

Buenaventura, el puerto de Yumbo y Buga y otras ciudades (Alcaldia Municipal de Santander de 

Quilichao, n.d.).  

 El corregimiento de Mondomo se encuentra ubicado en el municipio de Santander de 

Quilichao, en el departamento de Cauca. Se encuentra ubicado a 64 kilómetros de Cali y se 

puede encontrar la carretera Panamericana, se encuentra a 1350 metros sobre el nivel del mar 

en la cordillera occidental de Colombia, su temperatura media es de 21°C. Se fundo en 1903 y 

su nombre significa “mi casa”, el primer acueducto fue fundado entre 1945 y 1948 donde se 

bombeaba agua a la vereda de Santa Bárbara donde recibían agua por dos o tres horas, en 1968 

se construyó y se abastecía de la cuenca San Pablo donde se encontraba una bocatoma, 

desarenador, dos tanques de almacenamiento y un sistema de distribución (Universidad del Valle 

et al., 2011). 
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3. MARCO LEGAL 

Colombia ha implementado normatividad referente al agua potable con el fin de que todos 

los ciudadanos de zonas urbanas y rurales puedan gozar de su derecho al acceso y saneamiento 

de esta, teniendo como principal objetivo la calidad del agua que se suministra para así evitar la 

generación de enfermedades existentes por la presencia de patógenos. La normatividad 

implementada no solo busca el cumplimiento de la calidad, sino que establece el seguimiento a 

parámetros que llegan a ser críticos a la hora de abastecer a la población con este servicio, 

dentro de las principales normas se encuentran:  

• Decreto 1575 del 09 mayo de 2007: “Por el cual se establece el Sistema para la Protección 

y Control de la Calidad del Agua para Consumo Humano (p.1)” (DECRETO 1575, 2007). 

Dicho Decreto se encuentra determinado por definiciones, características y criterios de la 

calidad del agua para consumo humano, responsables del control y vigilancia para garantizar 

la calidad de agua para consumo humano, instrumentos básicos para garantizar la calidad 

del agua para el consumo humano, procesos básicos del control y vigilancia para garantizar 

la calidad del agua para el consumo humano, disposiciones comunes y disposiciones finales. 

• Resolución 2115 del 22 junio de 2007: “Por medio de la cual se señalan características, 

instrumentos básicos y frecuencias del sistema de control y vigilancia para la calidad del agua 

para consumo humano (p.1)” (Resolución Número 2115, 2007). Los parámetros de interés 

para esta investigación se encuentran consignados en el Capítulo III, artículos 22 y 27 donde 

se muestran los parámetros microbiológicos que debe cumplir el agua para ser considerada 

apta para consumo humano. 

• Resolución 811 del 05 de marzo de 2008: Donde la (RESOLUCIÓN NÚMERO (811), 2008) 

sustenta 

Por medio de la cual se definen los lineamientos a partir de los cuales la autoridad 

sanitaria y las personas prestadoras, concertadamente definirán en su área de influencia 

los lugares y puntos de muestreo para el control y la vigilancia de la calidad del agua para 

consumo humano en la red de distribución (p.1). 

• Resolución 4716 del 18 noviembre de 2010: Donde la (Resolución Número 4716, 2010) 

basados en el artículo 2 y 15 del Decreto 1575 de 2007 se determina 

Que atendiendo la competencia antes señalada y en aras de que los municipios y distritos 

doten y/o adecúen los sistemas de tratamiento de agua para consumo humano, es por lo 
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que mediante el presente acto administrativo se establecen las condiciones para elaborar 

los Mapas de Riesgos de la Calidad del Agua para Consumo Humano (p.1). 
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4. METODOLOGÍA 

4.1. Población 

La investigación se encuentra dirigida a la comunidad de Mondomo-Municipio de Santander 

de Quilichao en el Cauca puesto que en investigaciones realizadas se logró identificar que el 

agua suministrada se encuentra catalogada como sin riesgo, sin embargo, se busca cambiar el 

método de desinfección donde se reemplace el hipoclorito de calcio por hipoclorito de sodio 

(Proyecto ASIR-SABA, 2016a). 

4.2. Materiales y equipos 

Esta investigación presenta un enfoque cuantitativo debido a que se realizó una 

recolección, vinculación y análisis de tipo experimental en el laboratorio, dentro del enfoque 

cuantitativo el alcance fue correlacional entre variables como concentración de hipoclorito de 

sodio obtenido en el proceso electrolítico, así como diferentes concentraciones a trabajar para 

lograr una inhibición completa de Escherichia coli utilizada como bioindicador en la calidad de 

agua para consumo humano y el tiempo de contacto del desinfectante. El tipo de investigación 

que se tuvo en cuenta es la empírica puesto que se realizó una comparación y observación entre 

la idea de lograr la potabilización del agua para el posterior consumo en la comunidad y los 

resultados que se obtuvieron con respecto a la eliminación de patógenos contenidos en dichos 

cuerpos de agua. 

Inicialmente se realizó un proceso electrolítico para obtener el desinfectante en el 

prototipo incluido en el artículo “A prototype for on-site generation of chlorinated disinfectant for 

use in rural aqueducts” (Cuesta Parra et al., 2024) a partir del cloruro de sodio, posteriormente 

se realizó el análisis del desinfectante teniendo en cuenta el test de HANNA 3843-100 el cual 

mide la concentración de hipoclorito teniendo en cuenta titulación yodométrica, incluye los 

reactivos necesarios para la determinación del parámetro (se entregó el test a los trabajadores 

del acueducto de Mondomo), para determinar la concentración del hipoclorito de sodio en 

laboratorio se utilizó el método yodométrico SM 4500-Cl B. Para el análisis de E.coli se tomaron 

muestras de agua el día 12 de noviembre del 2022 a la 01:00 pm en el acueducto de Mondomo 

después del proceso de filtración. A las muestras se les adicionó concentraciones del hipoclorito 

de sodio de 0.5 mg/L, 1mg/L y 2 mg/L, además se evaluaron diferentes tiempos de contacto in 

situ de 10 minutos, 20 minutos y 30 minutos (conservando las muestras refrigeradas), finalmente 

las muestras fueron transportadas en neveras de icopor con geles refrigerantes para conservar 

la cadena en frío en avión, el día 13 de noviembre de 2022 a las 09:00 am llegan las muestras y 
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son procesadas en el laboratorio de la Universidad de los Andes para su análisis de inhibición 

microbiológica todas las siembras son realizadas por triplicado. 

4.2.1. Análisis de cloro activo SM 4500-Cl B 

Para el análisis de cloro activo se usó el método yodométrico, por valoración titulométrica 

con tiosulfato de sodio 0.1N estandarizado. Se tomó una muestra de hipoclorito de sodio, a la 

cual se le ha ajustado el pH con ácido acético entre 3-4, posteriormente se le ha adicionado 

yoduro de potasio para producir un complejo de color café. Luego ha sido titulado con tiosulfato 

de sodio 0.1N hasta obtener una coloración amarilla. Se ha adicionado una solución de almidón 

al 5% generando una coloración azul, continuando con la titulación hasta obtener una solución 

incolora (American Public Health Association, 2017a). 

4.2.2. Determinación de coliformes totales y E. coli 

Para el recuento de coliformes totales y E.coli en muestras de agua existen diferentes 

métodos donde uno es más eficiente que otro dependiendo la procedencia de la muestra, en la 

tabla 6 se puede encontrar en que consiste cada uno de ellos:  

Tabla 6. 

Metodología para recuento de coliformes totales y E.coli  

Técnica Fundamento 

Filtración por membrana La muestra de agua ha sido pasada a través 
de un filtro de membrana microporoso, en el 
cual quedan atrapados los microorganismos 
en su superficie, mediante la ayuda de una 
bomba eléctrica que ejerce una presión 
diferencial sobre la muestra de agua haciendo 
que se filtre. Los filtros resultantes se llevan 
posteriormente a un medio de cultivo (m-
ColiBlue24) en el cual se sembrarán para 
poder realizar un posterior conteo de unidades 
formadoras de colonia. Este método es 
utilizado para la determinación principalmente 
de coliformes totales y coliformes fecales en 
muestras de agua (American Public Health 
Association, 2017b). 

Determinación del número más probable 
(sustrato-enzima) 

Este método es empleado para muestras de 
agua para consumo humano, natural y 
residual. Se usa 100 mL de muestra, agregar 
el contenido del medio contenido en el blíster 
y agitar suavemente. Adicionar las alícuotas 
de la muestra en los tubos estériles y se 
meten en la incubadora a 35°C por el tiempo 
establecido por el fabricante, la presencia de 
coliformes totales se determina por el cambio 
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en la tonalidad del medio y para la E.coli 
presencia de fluorescencia observada con 
lampara UV (INSTITUTO NACIONAL DE 
SALUD, n.d.) 

Presencia-ausencia Usada para muestras de agua para consumo 
humano. La técnica arroja resultados 
cualitativos. Este consiste en tomar 100 mL de 
muestra y adicionarlo al medio de cultivo 
preparado previamente, se mezcla hasta 
obtener homogeneidad y posteriormente se 
lleva a incubadora a 35°C por un tiempo de 24 
a 48 horas (INSTITUTO NACIONAL DE 
SALUD, n.d.) 

Nota. La tabla muestra las diferentes técnicas tanto cualitativas como cuantitativas para determinar la presencia de 

coliformes totales y la E.coli. Elaboración propia 

Teniendo en cuenta la tabla 6 el método seleccionado para realizar el recuento de 

coliformes totales y E.coli es el de filtración por membrana ya que este me permite cuantificar la 

cantidad de unidades formadoras de colonias y además es el método más utilizado para aguas 

potables ya que la turbiedad de estas muestras es baja y no satura el papel filtro utilizado para 

retener las bacterias de interés. 

4.2.3. Plan de capacitación 

Se utilizó como base la norma ISO-10015 (ICONTEC, 2020). Directrices para la gestión 

de la competencia y el desarrollo de las personas teniendo en cuenta el ciclo PHVA (planificar, 

hacer, verificar, actuar). Se diseño un plan de capacitación donde los trabajadores del acueducto 

del corregimiento de Mondomo puedan realizar la manipulación del test HANNA 3842-100 para 

la determinación del hipoclorito de sodio, que ha sido producido a través de un proceso 

electroquímico y así poder usar la concentración adecuada en el proceso de desinfección y lograr 

la inhibición completa de la E.coli. 

4.3. Diseño experimental 

4.3.1. Prototipo para la obtención de hipoclorito de sodio en sitio 

El prototipo elaborado previamente por el equipo de investigación de la Fundación 

Universidad de América brindaron información de su funcionamiento teniendo la siguiente 

información: el prototipo funciona con electrodos de grafito, la distancia entra los electrodos es 

de 0.8 cm, la temperatura de la reacción no supera los 38°C, la densidad de corriente se 

encuentra entre 22-44 mA/cm2, el amperaje utilizado por el equipo se encuentra entre 50 a 70 

amperios durante el ciclo y la fuente de energía es de 110 V. El día 12 de noviembre de 2022 se 

realiza la obtención del hipoclorito de sodio en el acueducto de Mondomo utilizando 1800 gramos 

de cloruro de sodio en 22 litros de agua durante un periodo de tiempo de 120 minutos, la 
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concentración inicial del hipoclorito de sodio producido para ser utilizado en la evaluación de 

inhibición en el muestreo fue de 5.8 g/L.     

4.3.2. Variables 

Se evaluó el tiempo de contacto en 10 minutos, 20 minutos y 30 minutos del desinfectante, 

se tomó estos tiempos  teniendo en cuenta que según, (Comisión Nacional del Agua et al., 2019), 

(Y. Liu et al., 2022), (Phattarapattamawong et al., 2021),(Xu et al., 2018), (Qing et al., 2021) el 

tiempo de contacto mínimo es de 10 minutos, según, (Perales, 2020), (Xu et al., 

2018),(Ghasemian et al., 2017) se toma un tiempo de 30 minutos y se toma los 20 minutos como 

tiempo intermedio entre los 10 y 30 minutos. Así mismo, se tomó concentraciones de 0.5 mg/L, 

1mg/L y 2 mg/L verificando la concentración para lograr la inhibición de la E.coli teniendo en 

cuenta lo establecido por el (Comisión Nacional del Agua et al., 2019), (Y. Liu et al., 2022), (Xu 

et al., 2018), (Wang et al., 2022) dichas pruebas se realizaron agua control y agua del 

corregimiento de Mondomo. El muestreo se realizó por triplicado, con el fin de obtener una 

significancia estadística. 

4.3.3. Preparación de la cepa de E.coli derivada de ATCC 25922 

Se tomo el tubo y se rompió la ampolla contenida, se golpea suavemente el tubo para 

que baje la totalidad del líquido de la ampolla, posteriormente se oprimió el sólido ubicado en el 

fondo del tubo y se mezcla bien con el líquido de la ampolla (Microbiologics, 2022), 

posteriormente se toma el hisopo y se realiza siembra masiva de la bacteria en agar nutritivo 

incubando entre 30-35°C durante 18 a 24 horas (Scharlau, 2022). 

4.3.4. Curva patrón McFarland 

Se preparó el primer estándar de la curva utilizando 9.95 mL de ácido sulfúrico al 1% y 

0.05 mL de cloruro de bario al 1.175% obteniendo así una densidad bacteriana aproximada de 

1x108  (Medicina & Laboratorio, 2009).  

4.3.5. Curva de crecimiento bacteriano en caldo BHI 

Se sembró la bacteria E.coli en agar nutritivo incubando entre 30-35°C durante 18 a 24 horas. 

Posteriormente se preparó el caldo BHI (esterilizado) y se adicionó una colonia de la bacteria, se 

dejó en agitación a 150 rpm haciendo mediciones en el espectrofotómetro (Nanofotómetro NP-

80) cada media hora a 600 nm hasta alcanzar la fase estacionaria. Finalmente se realizó 

diluciones seriadas para obtener una dilución contable y se realizó el proceso de desinfección 

con el hipoclorito de sodio obtenido en el prototipo (Mojica, 2020). 
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5. CONDICIONES DEL AGUA EN ACUEDUCTOS RURALES 

A nivel mundial la contaminación en cuerpos de aguas ha sufrido un incremento excesivo 

a causa del crecimiento poblacional y el manejo inadecuado de los recursos hídricos por parte 

del ser humano, no todas las personas cuentan con acceso y saneamiento seguro de agua 

potable lo que genera una serie de factores que dificultan la salud de las personas, afectando así 

el medio ambiente y la economía de los países. Sin embargo, se ha implementado diferentes 

proyectos que permitan mejorar dichos aspectos a nivel mundial. En el siguiente capítulo se dará 

a conocer a nivel general la situación actual en el mundo, en Latinoamérica y en Colombia de las 

condiciones en los acueductos rurales. En la tabla 7 se puede evidenciar las cifras más 

importantes a nivel mundial relacionadas con dichos factores. 

5.1. Condiciones del acceso y saneamiento del agua potable a nivel mundial 

Los datos y cifras de la situación actual en el mundo del acceso y saneamiento de agua potable 

a nivel mundial son presentadas en la tabla 7. 

Tabla 7.  

Cifras a nivel mundial para el acceso y saneamiento de agua potable 

Datos Cifras 

Servicio de saneamiento seguro para el 2020 54% de la población mundial (4200 millones 
de personas)  

Uso de instalaciones privadas conectadas a 
alcantarillado con tratamiento de aguas 
residuales  

34% de la población representando a 2600 
millones de personas  

Uso de inodoros o letrinas para la eliminación 
de excrementos de forma segura  

20% de la población (1600 millones de 
personas) 

Uso de la menos un servicio básico de 
saneamiento  

78% de las personas a nivel mundial 
representando a 6100 millones de personas  

Sin acceso a servicios básicos de 
saneamiento 

1700 millones de personas 

Personas que defecan al aire libre 494 millones 

Vertimiento de aguas residuales sin 
tratamiento previo para el 2020 

45% de aguas residuales domesticas  

Consumo de alimentos regados con aguas 
residuales  

Aproximadamente el 10% de la población 
mundial 

Muertes por insalubridad, saneamiento y falta 
de higiene en aguas  

829000 personas de ingresos bajos y 
medianos. El 60% representan muertes por 
diarrea. 

Consumo de agua contaminada con heces  Aproximadamente 2000 millones de 
personas. 

Personas con escasez de agua a nivel 
mundial  

Más de 2000 millones  
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Establecimientos con servicios básicos del 
agua 

50% a nivel mundial  

Suministro de agua potable para el consumo 
humano para el 2020 

74% de la población representando 5800 
millones de personas  

Abastecimiento de agua de pozo y 
manantiales 

368 millones de personas 

Abastecimiento de agua superficial no tratada 122 millones de personas  
Nota. La tabla indica las principales cifras de la situación en que se encuentra el acceso y saneamiento del agua a 

nivel global. Tomado de: (OMS, 2022a)  y (OMS, 2022b) 

Con la información descrita en la tabla anterior se evidencia que a nivel mundial se 

presenta un problema de acceso y saneamiento de agua potable donde las poblaciones con 

mayor afectación se encuentran en los países más pobres, según datos los países donde se 

evidencia que las personas continúan defecando al aire libre es donde más se presentan muertes 

de niños menores de 5 años por presencia de enfermedades causadas por patógenos contenidos 

en los diferentes cuerpos de agua, además de malnutrición y pobreza (OMS, 2022b). Al mejorar 

el sistema de saneamiento y acceso a agua potable se puede minimizar la aparición de varias 

enfermedades causadas por el consumo de aguas contaminadas lo que permitiría reducir los 

gastos sanitarios dado que las personas dejarían de enfermarse y no tendrán que incurrir en 

gastos médicos, dicho lo anterior las personas podrán seguir siendo productivas mejorando así 

la economía de los países (OMS, 2022a).   

5.2. Condiciones del acceso y saneamiento del agua potable en Latinoamérica y el 

Caribe 

Para el año 2022 en América Latina y el Caribe se dice que aproximadamente 161 

millones de personas no cuentan con acceso a agua potable apta para consumo humano y 431 

millones de personas no cuentan con saneamiento básico y seguro; dicha situación afecta 

principalmente a las personas con bajos recursos y que no cuentan con ingresos suficientes para 

poder pagar y así gozar de dicho servicio, otro factor que influye en dicha problemática se 

encuentra establecida por la posición geográfica y los estratos sociales a los cuales pertenecen 

donde los más afectados son las comunidades indígenas, los afrodescendientes y la población 

que vive en zonas rurales y finalmente otro factor que influye es el estado de la vivienda donde 

se encuentran las familias (CEPAL, 2022). Además, la pandemia demostró la brecha en el 

acceso a agua potable haciendo más vulnerable a las personas de escasos recursos y 

generándose problemas económicos al desaparecer muchos empleos, generando un incremento 

de aproximadamente el 40 % en costos que permitieran el acceso a agua potable y saneamiento; 

para lograr atacar esta problemática la CEPAL propuso una inversión del 1.3% del producto 

interno bruto de cada uno de los países en un período de tiempo de 10 años esperando así dar 
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cumplimiento al ODS 6 “Agua y saneamiento” (CEPAL, 2022). Teniendo en cuenta lo 

anteriormente se identifica que existen países que deben generar un aporte mayor en su 

producto interno bruto por ser países más pobres que los otros y por la falta de infraestructura e 

inversión, dichos países son Honduras, El Salvador, Colombia, Perú y México donde cada uno 

de ellos debe realizar un aporte de 4.44%, 2.46%, 1.89%, 1.81%y 1.56% respectivamente; por 

otro lado los países que deben hacer un esfuerzo menor son Chile, Costa Rica y Argentina con 

un porcentaje de 0.46%, 1.05% y 1.13% respectivamente (Saravia et al., 2023). 

Por lo anteriormente expuesto se ha determinado programas que permitan mejorar el 

acceso a agua potable y saneamiento con estudios y simuladores ejecutados por personas 

capacitadas en cada uno de los países de América Latina, uno de ellos se puede encontrar en 

el libro de (Saravia et al., 2023) donde ellos evaluaron la necesidad de inversión por parte de 

dichos países para lograr el mejoramiento en el servicio de acueducto y saneamiento generando 

así empleos verdes y valor agregado bruto que permitan lograr el objetivo implementado por el 

programa, el estudio se realizó en 10 países (Argentina, El Salvador, República Dominicana,  

Brasil, Chile, Colombia, México, Perú, Costa Rica y Honduras) se tuvo en cuenta estos países 

porque determinan el 86% del producto interno bruto y el 80% del total de población, dicho 

estudio se realiza por el deficiente cumplimiento en la agenda 2030 en el ODS 6 donde la OMS 

logró identificar una gran brecha en el acceso a agua potable referente a la zona urbana y rural 

donde el 47% de la zona rural no cuenta con acceso a agua potable frente a un 19% en la zona 

urbana afectando a países con mayor extensión rural como lo son Nicaragua, Guatemala, 

Paraguay y Ecuador (Saravia et al., 2023). Para realizar la metodología de estudio se tuvo en 

cuenta las siguientes variables: cálculo de la población sin servicio de la línea base, proyección 

de crecimiento poblacional, proyección de crecimiento poblacional al 2030, definición de costos 

unitarios de expansión de cobertura por país, estimación de las necesidades de inversión en 

expansión de la cobertura, estimación de las necesidades de inversión en rehabilitación; los 

resultados se determinaron en un simulador en base a la matriz insumo producto (MIP) para los 

empleos verdes se obtuvieron incrementos en porcentajes de 4.94%, 3.40%, 3.27% y 2.87% en 

los países de Honduras, El Salvador, Republica Dominicana y Perú respectivamente generando 

3.8 millones de empleos verdes, en cuanto al crecimiento en el valor agregado bruto este fue de 

1.56% en un año y los países que mejoraron fueron Honduras, El Salvador y Colombia con 

porcentajes de 5.35%, 3.14% y 2.55% respectivamente (Saravia et al., 2023). 
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Por otra parte, (Vivanco et al., 2022) lograron evidenciar proyectos ejecutados en los 

diferentes países de América Latina y el Caribe, en la tabla 8 se observa un resumen de cada 

uno de ellos y el impacto que tuvo en el país 

Tabla 8. 

Proyectos ejecutados en América Latina para el acceso de agua potable y saneamiento 

País Proyecto 

 
 
 
 
 
 
Argentina en Uranga, Provincia 
de Santa Fe 

Se realiza inversión en la red de distribución donde se 
cambió la tubería a PVC de 50 mm y 14000 metros de 
longitud, gracias a ellos se logró duplicar el área hasta 
405 conexiones, dicho proyecto finalizó en el año 2019 
por un costó de USD 104417 donde el 20% fue aportado 
por el Instituto Nacional de Asociativismo y Economía 
Social mediante subsidio. Ahora se tiene en la mira la 
implementación de otro proyecto que permita el uso de 
nanotecnología para lograr remover sales, arsénico y 
otros tipos de metales, donde los costos serían más 
bajos a comparación de un sistema de ósmosis inversa 
(Vivanco et al., 2022). 

 
 
Argentina en Juella, Provincia de 
Jujuy 

En el año 2019 con el financiamiento por parte de varias 
entidades a nivel nacional como internacional se logró la 
instalación de un sistema subsuperficial para captar 
agua, la tubería para el agua potable, la tubería para el 
uso de agua de riego, tanques de almacenamiento y la 
mejora para una distribución eficaz en las viviendas y los 
terrenos que se dedican a realizar cultivos, además 
mejorar las conexiones domiciliarias obteniendo una 
mejor calidad en el agua suministrada. Actualmente se 
continua con la búsqueda de inversiones para lograr así 
la totalidad del servicio de agua para los habitantes de 
la zona (Vivanco et al., 2022) 

 
 
 
 
 
Bolivia en Zona Alta del 
Departamento de Tarija, 
Provincia Méndez, Municipios el 
Puente, Provincia Avilés, 
Municipio de Yunchará. 

Esta zona del país cuenta con inversiones de diferentes 
organizaciones en el proyecto “Mejora de la gobernanza 
para el diseño, ejecución y monitoreo de políticas 
sostenibles de gestión integral del agua y saneamiento 
en el Departamento de Tarija”, además el Servicio 
Departamental de Gestión Integral del Agua permitió la 
creación de las Plataformas de Agua y Saneamiento 
(PAS) al cual permite identificar los problemas de agua 
y saneamiento; este proyecto se lleva a cabo en estos 
municipios puesto que están entre los más pobres del 
país contando con un 73.97% en cobertura de agua 
potable, 77.64% en saneamiento y tan solo un 4.3% en 
alcantarillado (Vivanco et al., 2022). 

 
 
 

Cuentan con un sistema de bombeo y gravedad 
implementada en el año 1994 gracias a la comunidad de 
mujeres, su funcionamiento continua siendo eficaz 



47 
 

Bolivia en el Municipio de 
Arbieto, departamento de 
Cochabamba 

gracias a la organización y el liderazgo de las directivas, 
de dicho servicio se benefician 85 familias donde la tarifa 
es de USD1.4 por 6 m3 cuando se excede dicho 
consumo el cobro adicional es de USD 1 por m3, tienen 
micromedición Con los pagos realizados por parte de los 
beneficiarios se hace posible el mantenimiento y los 
costos de operación, pago de energía, la compra del 
cloro para mantener un buen sistema de desinfección y 
el pago a la persona encargada de realizar la lectura de 
los consumos, cuando existe algún tipo de fuga se 
contrata un plomero. Una de las dificultades que se tenía 
era la calidad del agua por falta de conocimiento en el 
proceso de cloración por ello se procede a comprar una 
bomba inyectora de cloro con capacitación para su uso 
y la importancia de realizar dicho proceso, además de 
sensibilizar a la comunidad para que tengan presente las 
enfermedades existentes cuando no se realiza el 
proceso de cloración al agua (Vivanco et al., 2022). 

 
 
Chile en la Localidad de Cerillos 
de Tamaya, Comuna de Ovalle, 
Provincia del Limarí, Región de 
Coquimbo 

Se logró obtener una inversión de USD 65651.25 donde 
la administración fue el encargado de operación eficaz 
en el sistema de tratamiento para obtener agua de riego 
y el agricultor se comprometió a mantener la operación 
y el buen funcionamiento en el sistema de reusó y lograr 
vender el producto agrícola obtenido aprovechando las 
ventas para poder realizar mantenimiento en los 
sistemas (Vivanco et al., 2022). 

 
 
 
 
Colombia en Municipio de 
Jamundí, Departamento del Valle 
del Cauca 

La Asociación de usuarios del servicio de agua potable 
del sur de Jamundí tiene 3410 suscriptores/conexiones 
las cuales evidencian un sistema de micromedición para 
una población aproximada de 16000 habitantes dando 
cobertura al 99.4% del área de interés; el sistema cuenta 
con una línea de conducción de 22 km la cual llega a la 
Planta de Tratamiento de Agua Potable operada por 
usuarios de la misma comunidad, dando cumplimiento a 
la calidad del agua a través de la Resolución 2115 de 
2007, gracias a este sistema y la administración 
ejecutada por la Asociación se permite el suministro de 
agua 23.8 horas al día los siete días de la semana 
manteniendo un indicador de satisfacción en el servicio 
del 92% (Vivanco et al., 2022). 

 
Colombia en Corregimiento La 
Vorágine, en Cali Departamento 
del Valle del Cauca  

La Asociación de usuarios de acueducto y alcantarillado 
de la localidad de La Vorágine se encargan de mantener 
el Río Pance en óptimas condiciones por ser la principal 
fuente de abastecimiento de agua para la población, la 
principal actividad económica de la zona es el turismo 
en dicho río, sin embargo, este se ha sufrido una gran 
contaminación por parte de los turistas, razón por la 
comunidad y los líderes vieron la necesidad de solicitar 
la construcción de una planta de tratamiento de aguas 
residuales domesticas para así poder mejorar la calidad 
del agua en el año 1997 y posteriormente la creación de 
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la planta de tratamiento de agua potable en el 2009 
brindando así servicio de agua potable a 81 familias así 
como de alcantarillado a 70; no solo se realizaron 
proyectos referentes al suministro de agua y 
alcantarillado sino que también se impulsó la recolección 
de residuos sólidos en los alrededores del río Pance 
dejados principalmente por los turistas. La Asociación 
permanece activa en todos los temas relacionados con 
el medio ambiente como reforestación, reproducción de 
especies que permitan reforestar zonas para la 
conservación del agua, participa en mesas ambientales 
municipales, entre otras actividades; un proyecto a 
futuro es lograr el suministro de agua potable y 
saneamiento a todo el Ecoparque Departamental Río 
Pance (Vivanco et al., 2022). 

 
 
 
 
 
Costa Rica a nivel nacional 

En el año 2001 se ejecutó el programa “Sello de Calidad 
Sanitaria” donde la idea es entregar un galardón a todas 
aquellas instituciones que brinden servicio de agua 
potable y que cumplan con los requerimientos 
establecidos para ser apta al consumo humano y 
mantener una mejora continua, está se clasifica por 
colores y puntajes los cuales representan la seguridad 
en la calidad de agua que se está suministrando, dicha 
participación es totalmente voluntaria, en el año 2002 
participaron 14 operadores de los acueductos donde 13 
de estos lograron obtener la acreditación (Vivanco et al., 
2022). 

 
 
 
 
México en Nicolás Bravo, 
Terrenate, Tlaxcala 

Tiene una población de 1674 habitantes y su principal 
fuente de suministro son los pozos, la tarifa establecida 
es de 500 pesos al año por cada familia y la recaudación 
tiene un éxito del 100%, la ventaja es el acceso a agua 
potable de 24 horas los 365 días del año. Cuentan con 
una Asamblea General y con el presidente de la 
comunidad toman decisiones referentes a todos los 
planes de inversión, la comunidad tiene un índice de 
participación del 70% y el éxito de este proyecto es la 
confianza que tiene la comunidad en sus lideres 
(Vivanco et al., 2022) 

 
 
 
 
México en la Comunidad Nahua 
de Acatlán 

Se crea un Comité para la gestión del agua donde se 
encargan de revisar problemas relacionados con 
escasez de agua y huracanes, ayudan a solucionar 
demandas relacionadas con el acceso al agua y cuidan 
zonas que representen una parte importante del recurso 
hídrico, verifican que se realicen los diferentes 
mantenimientos y analizan todos los temas relacionados 
con contaminación del agua (Vivanco et al., 2022). 

 
 
 
 

En el año de 1990 una ONG ayudo a la construcción de 
un sistema de abastecimiento de agua pero no se logró 
su objetivo por problemas técnicos quedando totalmente 
abandonado; posteriormente en 1996 se construye la 
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Perú en Distrito de San Miguel, 
Provincia de La Mar, Región 
Ayacucho  

infraestructura que dará paso al acceso en el servicio de 
agua y saneamiento, el funcionamiento de este ha sido 
posible gracias a las tarifas establecidas permitiendo la 
creación de un fondo de contingencia, la compra de 
insumos y herramientas, la limpieza y mantenimiento se 
realiza cada tres o cuatro meses bajo supervisión y esta 
provisto de un sistema de cloración por goteo instalado 
en 2017. Su visión a futuro va encaminada a la 
micromedición (Vivanco et al., 2022). 

Perú en el Distrito de 
Moyobamba, Provincia de 
Moyobamba, Región San Martín  

Presenta un sistema de agua por gravedad sin 
tratamiento quedando listo en el año 2003, se ha logrado 
mantener gracias a la tarifa de 5 nuevos soles el cual 
permite cubrir los costos de operación, así como el 
mantenimiento, tiene un nivel de morosidad en los pagos 
del 0%. La importancia de este proyecto se debe a que 
se promueve campañas de limpieza que ayuden a 
prevenir la contaminación de las fuentes de sus recursos 
hídricos (esto a través de actividades de educación 
sanitaria). El sistema presenta cloración por goteo y se 
lleva un registro detallado en la medición de cloro 
residual, las comunidades gozan de un servicio de agua 
las 24 horas del día los 7 días de la semana (Vivanco et 
al., 2022). 

República Dominicana en 
Carrizal, San José de las Matas, 
Provincia Santiago 

En el 2013 se construye el acueducto gracias a aportes 
financieros de la misma comunidad, de familiares que 
viven en el exterior y del Programa del Plan Sierra se 
opera por gravedad, los baños presentan arrastre 
hidráulico con fosas sépticas abarcando el 90% de la 
población y el 10% realizan uso de letrinas. Con el fin de 
evitar la contaminación de la principal fuente hídrica se 
compra el terreno de los alrededores y se restringe el 
acceso a las personas, únicamente pueden acceder las 
personas que van a realizar algún tipo de operación o 
mantenimiento, también cuentan con un programa de 
recolección de residuos sólidos y los residuos orgánicos 
se destinan para realizar compostaje utilizando 
posteriormente como abono en actividades de 
agricultura (Vivanco et al., 2022) 

República Dominicana en Villa 
Sombrero, distrito municipal del 
municipio de Baní, en la 
provincia Peravia 

Este Acueducto ya se encuentra bien estructurado y 
cuenta con sistema contable y comercial, las tarifas de 
pago se encuentran establecidas dependiendo el tipo de 
vivienda o negocio y la capacidad monetaria que tiene 
cada uno de ellos de realizar los respectivos pagos, se 
cuenta con 1881 clientes de los cuales el 87.5% se 
encuentran activos, 163 están suspendidos por solicitud 
del cliente y 72 se encuentran exentos de pagos. Los 
ingresos que se tienen gracias a las tarifas establecidas 
han permitido brindar un servicio de agua potable desde 
1997 (Vivanco et al., 2022). 
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Nota. La tabla brinda un resumen de los proyectos que se han llevado a cabo en diferentes países de América Latina 

y el Caribe con el objetivo de mejorar el acceso a agua potable en zonas rurales.  

 En la tabla 8 se evidenció algunos de los proyectos que se están desarrollando en 

acueductos de las zonas rurales para mejorar el acceso de acueducto y alcantarillado a las 

poblaciones, la mayoría de estos demuestran que se está fortaleciendo la infraestructura de los 

mismos con el fin de mejorar la calidad del agua y garantizar el suministro de agua potable 

evitando que sigan apareciendo enfermedades que ocasionen problemas de salud sobre todo en 

niños menores de 5 años; dichos proyectos ayudan a entender que los municipios, 

departamentos, entes gubernamentales y la comunidad se están capacitando sobre la 

importancia del consumo de agua potable en las zonas rurales buscando mejorar sus servicios 

para así lograr minimizar la brecha que existe entre las zonas urbanas y mejorar la calidad de 

vida de las personas. 

5.3. Condiciones del acceso y saneamiento del agua potable en Colombia 

Colombia cuenta con Planes Departamentales de agua los cuales cuentan con apoyo 

financiero y técnico en conjunto con el Ministerio de vivienda donde la idea principal es permitir 

que los habitantes de los municipios y distritos cuenten con acceso a agua potable de calidad y 

que esta se apta para su consumo, para el período 2019-2022 se realizó una priorización para 

los municipios que contaban con un plan de desarrollo con enfoque territorial y todas aquellas 

poblaciones que se encuentran más afectadas por el conflicto, dichos recursos se obtienen del 

Sistema General de Participaciones, Sistema General de Regalías, recursos de la Nación, del 

Fondo de Paz, apoyo internacional y Obras por Impuestos los cuales brindan apoyo a diferentes 

municipios, sin embargo, existen ocasiones donde se ha tenido que hacer uso de recursos 

propios o se ha obtenido apoyo de organizaciones externas como la Federación Nacional de 

Cafeteros (Moreno Méndez, 2020). 

En Colombia se puede encontrar una brecha muy grande entre el acceso de agua potable 

entre las zonas urbanas y rurales, por ello se dice que más de 3 millones de personas 

pertenecientes a las zonas rurales no tienen acceso a agua potable y no presentan servicio de 

acueducto y alcantarillado representando así el 28% de la población (MINVIVIENDA, 2019). Otro 

indicador de la brecha que existe entre las zonas urbanas y rurales es el acceso en la cobertura 

de acueducto y alcantarillado donde según (Moreno Méndez, 2020) el acceso a acueducto para 

zonas urbanas es de 97.9% mientras que para zonas rurales es de 71.54% y para cobertura de 

alcantarillado es de 92.85% para zonas urbanas y de 73.88% en zonas rurales según dichas 

estadísticas la situación es más complicada en la región Pacífica y Atlántica donde el acceso a 
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acueducto y alcantarillado está muy por debajo del promedio nacional, dicha deficiencia en el 

acceso para zonas rurales se debe a la baja infraestructura que se tiene para realizar el proceso 

de potabilización del agua, la distribución no es equitativa dado que se prioriza la zona urbana, 

la operación ejecutada en los acueductos no es la idónea para lograr un proceso de potabilización 

completo y de calidad, las tarifas cobradas para gozar del acceso de este servicio no da abasto 

para cubrir todos los gastos generados en el proceso, además en algunas regiones la capacidad 

de las instituciones que ejecutan la potabilización es muy baja y además existe una limitación en 

el seguimiento por parte de las autoridades competentes. El acceso a agua potable por parte de 

las poblaciones de zonas rurales inicio con el 10% en 1992, 12% para el año 2002 y del 18% 

para el año 2013 evidenciándose así un incremento en dicho acceso, sin embargo, dicho 

porcentaje continúa siendo muy bajo para la necesidad que se tienen en dichas zonas (Moreno 

Méndez, 2020). Los principales problemas que enfrenta la zona rural es que existen diferentes 

entidades prestadoras del servicio de acueducto y alcantarillado pero no son formales y de 1102 

municipios de Colombia solo existen 1320 prestadores del servicio registrados en la 

Superintendencia de Servicios Públicos Domiciliarios, dicha informalidad se debe a la falta de 

conocimiento en el tema normativo, la poca capacidad que presentan para poder llevar a cabo 

el proceso completo de potabilización, la falta de financiación para poder elaborar una 

infraestructura apta para el proceso, el cumplimiento legal para poder ser vigilados por los entes 

encargados de regular el servicio que ofrecen los acueductos, la falta de conocimiento para poder 

llevar a cabo los procedimientos establecidos, la ausencia de tarifas y de estratos 

socioeconómicos y el escaso apoyo por parte de los entes de financiación encargados para este 

proceso en cada uno de los municipios; otro problema que permite la gran brecha entre las zonas 

urbanas y rurales se debe a la poca planeación en la financiación de los recursos asignados para 

los proyectos que se deben ejecutar lo que limita el apoyo a los acueductos encargados de 

ejecutar el proceso de potabilización y así brindar agua con la calidad suficiente para ser 

consumida y el último problema se relaciona con el abastecimiento del recurso hídrico teniendo 

como principal dificultad el calentamiento global causado de forma natural o por la intervención 

del hombre (entre estos factores se presenta la deforestación, cambios en los suelos, la baja 

calidad de las fuentes de agua utilizadas para realizar el tratamiento generando así mayores 

costos en el proceso, así como el incremento en la demanda del recurso, entre otros) (Moreno 

Méndez, 2020). 

Según el (Gobierno de Colombia, 2020) en su Informe Nacional de Calidad del Agua para 

consumo humano la calidad del agua mejoró en las áreas urbanas mientras que en la rurales se 

mantiene un nivel alto de riesgo, teniendo en cuenta los análisis microbiológicos se encontró que 
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la Escherichia coli presenta valores por encima de los permitidos en la norma teniendo así el 

63% (representando 90 de 142 resultados) adicional a esto se tienen valores de hasta 11000 

unidades formadoras de colonias (UFC/cm3). Dicho lo anterior la Escherichia coli es considerada 

el indicador de presencia en contaminación fecal por lo que no se permite su presencia en aguas 

que sean destinadas para consumo humano, por otra parte, los coliformes totales pueden ayudar 

a los prestadores del servicio a tener una alerta sobre la limpieza y distribución utilizado para la 

distribución del agua. La mayor dificultad presentada para este informe se encuentra determinada 

en los grupos catalogados como “sin información” por parte de la vigilancia de calidad de agua 

puesto que se evidenció que no se realiza seguimiento a los parámetros estipulados en el decreto 

1575 de 2007 para dar cumplimiento al uso para consumo. Así mismo se logró identificar la 

posible relación de la calidad del agua con respecto a la enfermedad diarreica aguda donde se 

evaluaron 63 municipios de los 12 departamentos con niveles altos en el IRCA; dichos municipios 

fueron: Boyacá, Caldas, Tolima y Valle del Cauca. 

Según la (Defensoría del Pueblo, 2023) un millón y medio de personas consumieron agua 

no apta para el consumo humano en el 2022, donde según cifras en ese mismo año se 

encontraron 32 municipios con agua inviable sanitariamente y 84 con riesgo alto, determinando 

así que 61 municipios la cobertura de acueductos es tan solo del 15% y de alcantarillado es 

inferior al 15%, adicional a esto se encuentra que un factor en la contaminación de los cuerpos 

hídricos es llevado a cabo por la minería ilegal en el uso de mercurio y cianuro en los ríos Atrato, 

Cauca, Suratá y Amazonas. 

Teniendo en cuenta la importancia que se dio en el lavado de manos tras la aparición del 

COVID-19 se intensifico el seguimiento en el acceso en el suministro de agua potable por parte 

de diferentes entidades de los departamentos, es por ello, que en el Valle del Cauca se identificó 

que el índice de riesgo por calidad de agua el 41.2% están categorizados como agua de alto 

riesgo (considerándose no apta para consumo humano), lo peor de estas cifras es que 113 

acueductos rurales presentan agua inviable para el consumo debido a la presencia de coliformes 

totales y E.coli por lo que se puede asegurar que el agua se encuentra contaminada con heces 

fecales, según estudios realizados las heces fecales de personas con COVID-19 podían durar 

contaminadas con dicha enfermedad durante 100 días lo que hacía más vulnerable a la población 

que no cuenta con un acceso seguro de agua potable, además, la contraloría logró identificar 

que el 60% de los acueductos rurales no están ejecutando el proceso de desinfección por falta 

de recursos para obtener el cloro o simplemente no tiene implementado el proceso de cloración 

(Contraloría Departamental del Valle del Cauca, 2020). 
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Se logró identificar que el problema en la calidad de agua potable en las zonas rurales y 

la falta de acceso que tiene la población a ella se debe a la falta de apoyo por parte del Estado, 

según (Soto et al., 2019) la causa principal para dicho problema es la falta de conocimiento por 

parte la de población en el derecho para exigir a los entes encargados el acceso a gozar de agua 

potable y de calidad para su consumo, teniendo en cuenta lo anterior en veredas ubicadas en 

Caldas (Marmato y Viterbo) se ha unido la comunidad para recuperar el acceso del agua potable, 

empezando con el cuidado y la restricción de las bocatomas de donde se obtiene el recurso, sin 

embargo, es difícil controlar el uso en aguas abajo ya que no existen normas que ayuden a 

regular lo que ocurre en ese tramo de los ríos, por ello, es necesario que las Asociaciones de 

Usuarios de Acueductos Rurales fomenten la cooperación de toda la comunidad para lograr el 

cuidado de los ríos y así mejorar la calidad del agua potable que se brinda a todas las poblaciones 

que habitan en las zonas rurales. 

En el municipio de Santander de Quilichao en el Cauca la junta de acción comunal en 

conjunto con la Corporación Autónoma Regional del Cauca CRC, la Federación Nacional de 

Cafeteros y el Servicio de Salud del Cauca han implementado proyectos y han distribuido los 

recursos para lograr la construcción de los acueductos rurales. Para mejorar el acceso de agua 

potable a toda la población en el 2009 se creó la Unidad Municipal de Agua Potable y 

Saneamiento Básico quienes desarrollaron un plan de acción que se dividió en tres fases: la 

primera fase era el diagnostico identificando así los principales problemas que no permiten 

brindar el servicio de acueducto, en la segunda fase se realizó la intervención en varios de los 

acueductos de las zonas rurales así como la implementación de sistemas de filtración en 

múltiples etapas (FIME) junto con el proceso de cloración en cinco plantas de tratamiento y la 

tercera fase es la encargada de la coordinación y la actualización (Proyecto ASIR-SABA, 2016a). 

Adicional, Emquilichao ESP se encarga de la asistencia técnica de los acueductos y vela por la 

construcción de las plantas de tratamiento y el proceso de potabilización (Proyecto ASIR-SABA, 

2016a). Teniendo en cuenta visitas realizadas las fuentes de abastecimiento se encuentran 

determinadas por el 8% son de los nacimientos, 76% arroyos o quebradas, 14% de ríos y 2% de 

lagos o lagunas. En cuanto a las plantas de tratamiento solo cuatro realizan análisis de control 

para determinar la calidad de agua que se está suministrando aunque no cumplen con la totalidad 

de requerimientos de ley, el 44% presentan inconvenientes en el mantenimiento y falta de 

capacitación para operar el sistema del acueducto, el 36% tienen algún problema técnico, el 16% 

presenta escasez en los recursos suministrados y el 4% no cuenta con agua, ninguna planta 

cuenta con laboratorio para realizar análisis y tan solo el 50% realiza el proceso de medición de 

cloro y pH (Proyecto ASIR-SABA, 2016a). Según el diagnóstico realizado en un muestreo de 114 
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muestras a las que se les midió parámetros de alcalinidad, color, conductividad, dureza total, 

hierro total, pH, turbiedad, calcio y magnesio, coliformes totales y E.coli en 98 sistemas de 

tratamiento y 16 instituciones educativas se determinó que la calidad del agua suministrada es 

aceptable para el consumo humano y para el índice de riesgo de la calidad del agua el 74% 

presenta riesgo alto, el 20% riesgo medio y el 6% sin riesgo para la salud de  las personas 

(Proyecto ASIR-SABA, 2016a). 

En el corregimiento de Mondomo, municipio de Santander de Quilichao en el Cauca la 

primera forma de abastecimiento de agua era el acercamiento al nacimiento o vertientes con 

ollas de barro o calabazos para así ser transportado hasta los hogares de las personas, fue en 

1948 que se construye el primer acueducto captando agua de la quebrada Los Canelos en la 

vereda de Santa Bárbara este fue dirigido por la Junta de Acción Comunal, en 1965 se construye 

otro sistema captando agua de la quebrada San Pablo su operación era por gravedad siendo 

administrado por Acuacauca, en el año de 1994 ocurre un sismo que daña las tuberías y los 

tanques de almacenamiento y para la reconstrucción del acueducto se contrata a la Universidad 

del Valle y en 1998 se termina de reconstruir el sistema de acueducto incluyendo la planta de 

potabilización, el nuevo sistema contiene líneas de aducción, desarenador, conducción a la plata, 

sistema de filtración por múltiples etapas, administración, tanques de almacenamiento, 

conducción a la localidad y red de distribución (Lasso, 2022) según información suministrada por 

el personal del acueducto de Mondomo el caudal de operación tiene un promedio de 15 l/s, sin 

embargo, en la noche el caudal es de 7 l/s y el máximo presentado es de 17 l/s. Para el 

corregimiento de Mondomo en el muestreo donde se determinó parámetros fisicoquímicos y 

microbiológicos la calidad de la fuente de abastecimiento del acueducto (Bocatoma quebrada 

San Pablo) queda clasificada como aceptable, del mismo modo al realizar el cálculo de índice de 

riesgo de la calidad del agua este obtiene un puntaje de 1.8 clasificada como agua sin riesgo 

(Proyecto ASIR-SABA, 2016). 

La mejor solución para atacar la brecha tan grande que existe entre las zonas rurales y 

urbanas se encuentra determinada en fortalecer el apoyo por parte de municipios, departamentos 

y sobre todo del Gobierno Nacional donde los alcaldes vean la importancia y la necesidad de 

incluir dentro de sus planes de desarrollo el acceso a agua potable apta para consumo humano 

para todas las poblaciones que habitan en las zonas rurales, manteniendo los programas así 

surja un cambio de gobierno dado que no se puede lograr una mejoría en tan solo cuatro años 

de gobierno sino que hace falta el fortalecer todas aquellas propuestas que buscan satisfacer las 

necesidades de las personas; también existe la necesidad de exponer dichos problemas en la 



55 
 

academia para hacer posible el surgimiento de nuevas ideas que conlleven a que futuras 

generaciones logren mejorar procesos que aún no se han logrado llevar acabo y que mejoren el 

desarrollo del país a nivel económico, social y del medio ambiente  (Moreno Méndez, 2020). 

En resumen, se puede identificar que las zonas rurales son las más afectadas en el 

consumo de agua contaminadas en cuanto a que no logran tener los IRCA en niveles aptos para 

consumo humano, esto se debe a falta de presupuestos para fortalecer el funcionamiento de los 

acueductos ubicados en el los diferentes municipios así como la falta de seguimiento y vigilancia 

en el cumplimiento de los parámetros establecidos en el del decreto 1575 de 2007, donde 

eventualmente se puede identificar que varias de las enfermedades gastrointestinales son 

causadas por la presencia de microorganismos contenidos en dichas aguas. 
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6. EFICIENCIA DE INHIBICIÓN MICROBIOLÓGICA DEL AGENTE CLORADO 

6.1. Proceso de inhibición de la bacteria E.coli 

De acuerdo con (Cuesta Parra et al., 2024) se elaboró un prototipo el cual fue ubicado en 

el acueducto de Mondomo para obtener hipoclorito de sodio a partir de cloruro de sodio, al cual 

se le realizó la evaluación de inhibición para la bacteria E.coli y así lograr el suministro de agua 

potable a la población.  

6.1.1. Análisis de la E.coli con una muestra control  

Se realizó un análisis con el estándar 0.5 de la curva de McFarland teniendo una 

concentración teórica de 1x108. Para preparar dicha muestra se utilizaron varias colonias de la 

bacteria E.coli hasta obtener la turbiedad del estándar, llevándola a un volumen final de un litro 

para realizar siembras de 100 ml de acuerdo con el método (American Public Health Association, 

2017b). A la muestra se le adicionó una concentración de 0.5 mg/L de NaClO a diferentes tiempos 

de contacto de 10, 20 y 30 minutos por triplicado. Se realiza la lectura a las 24 horas, 

evidenciando que no hubo inhibición de la bacteria, esto es porque la muestra se encontraba 

muy concentrada.  

Posteriormente se procede a realizar diluciones seriadas hasta obtener una dilución que 

sea contable, teniendo la dilución óptima se realiza la evaluación de la inhibición para la muestra 

diluida de 10-3 y 10-5. Para verificar el comportamiento de la bacteria a las diferentes 

concentraciones y tiempo de contacto, obteniendo los resultados de la figura 2. Como se 

evidencia en la figura 2 b para la dilución 10-5 la muestra directa no es contable, sin embargo, se 

logra la inhibición total de la bacteria al adicionar las diferentes concentraciones de hipoclorito de 

sodio y utilizando los tiempos de contacto establecidos. Por ende, la dilución de 10-3 si es contable 

pero también logra la inhibición total de la bacteria.   
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  Figura 2.  

  a) Siembra dilución 10-5 con NaClO, b) Siembra dilución 10-3 con NaClO 

  
Figura a Figura b 

 

  Nota. Se presenta el resultado de inhibición con hipoclorito de sodio para la E.coli en diferentes diluciones seriadas 

por el método de la curva de McFarland. 

Teniendo en cuenta el resultado anterior donde se logró la inhibición de la bacteria tanto 

para la dilución de 10-3 y 10-5 a las diferentes concentraciones y tiempos de contacto se busca 

otro método que ayude a fundamentar el resultado, por ello se realiza una curva de crecimiento 

de la bacteria en caldo BHI para determinar la fase estacionaria de la bacteria y tener en cuenta 

el tiempo donde alcanza dicha fase (Figura 3).  

      Figura 3.  

      Curva de crecimiento de la bacteria E.coli en caldo BHI 

 
Nota. En la figura se muestra las diferentes fases de crecimiento de la bacteria E.coli a medida que aumenta el       

tiempo. 
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Teniendo en cuenta la figura 3, se determina que la fase estacionaria se logra en un tiempo 

de 300-320 min (5 horas aproximadamente). Posteriormente se realiza la siembra de la bacteria 

en caldo BHI permitiendo su crecimiento hasta lograr la fase estacionaria, luego se busca obtener 

una dilución contable realizando diluciones seriadas siendo esta la de 10-8 (figura 4 a). Se realizó 

el proceso de desinfección para la concentración de 0.5 mg/L con el tiempo mínimo de contacto 

de 10 minutos, donde se logra evidenciar una inhibición total de la E.coli, adicional se realiza el 

mismo procedimiento con la dilución de 10-6 para verificar el comportamiento, obteniendo 

inhibición total de la bacteria (figura 4 b).  

  Figura 4.  

  a) Diluciones seriadas, b) diluciones seriadas de 10-6 y 10-8 con NaClO 

  
  Figura a      Figura b 

Nota. Se presenta el resultado de inhibición con hipoclorito de sodio para la E.coli en diferentes diluciones seriadas 

por el método de crecimiento bacteriano en caldo BHI. 

Con los resultados de los dos métodos el McFarland y con el caldo BHI, se puede confirmar 

que con el NaClO obtenido en sitio con el nuevo prototipo se logra una inhibición completa de la 

bacteria a la concentración de 0.5 mg/L y un tiempo mínimo de contacto de 10 minutos, sin 

embargo, se debe realizar el análisis del comportamiento de las bacterias en el agua de la 

quebrada después de realizar el proceso de desinfección. 

6.1.2. Muestreo en el acueducto de Mondomo  

El día 12 de noviembre del 2022 a la 01:00 p.m se tomaron 10 muestras de agua en el 

acueducto de Mondomo ubicado en Santander de Quilichao en Colombia. El agua de la planta 

de tratamiento de potabilización es tomada en la quebrada San Pablo (Alcaldia Municipal de 

Santander de Quilichao, n.d.). En la figura 5 se puede apreciar el sistema de tratamiento de agua 

potable en el acueducto del municipio en el cual encontramos varias secciones las cuales hacen 

posible este proceso, 1. Vivienda del operador. 2. Válvula de entrada. 3. Filtros dinámicos. 4. 

Filtros gruesos. 5. Filtros lentos. 6. Caja de agua. 7. Caja de cloración. 8. Caja de lavado de 

arena. 9. Tanque de almacenamiento. 10. Almacenamiento de arena y producción de hipoclorito. 
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Figura 5. 

Acueducto de Mondomo.  

 
Nota. Distribución del sistema de tratamiento de agua potable en el acueducto de Mondomo, Santander de 

Quilichao, Cauca. 

Durante el muestreo se recolecto muestras de agua a la entrada del sistema, agua tratada 

por filtración, agua filtrada a la que se le adicionaron  concentraciones de 0.5, 1 y 2 mg/l de NaClO 

en los minutos 10, 20 y 30, la reacción del hipoclorito se detiene con el uso de tiosulfato de sodio 

al 3% (American Public Health Association, 2023). Sin embargo, no se capto muestra 2 mg/l de 

hipoclorito en el minuto 30, debido a que se decidio tomar una muestra al inicio del sistema de 

agua cruda. Las muestras fueron transportadas hasta Bogotá y análizadas el domingo 13 de 

noviembre del 2022.  

El domingo 13 de noviembre del 2022 se realizó la siembra por el método de filtración por 

membrana para determinar la cantidad de coliformes totales y E.coli teniendo en cuenta el 

método AWWA Standard Methods 9222 J Edición 23-2017. Obteniendo los resultados 

presentados en la Tabla 9. 
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Tabla 9. 

Resultados análisis microbiológicos en las muestras tomadas por el método de filtración por 

membrana 

Concentración (mg/L) Tiempo de 
contacto 
(minutos) 

Identificación Resultado (UFC/100 mL) 

 

Coliformes Totales E-coli 

Blanco No Aplica S1* 0 0 

Blanco No Aplica S2* 0 0 

Blanco No Aplica S3* 0 0 

0.5 10 S1* 1 0 

0.5 10 S2* 2 1 

0.5 10 S3* 1 0 

0.5 20 S1* 3 2 

0.5 20 S2* 3 3 

0.5 20 S3* 1 3 

0.5 30 S1* 5 1 

0.5 30 S2* 1 2 

0.5 30 S3* 1 0 

1 10 S1* 4 0 

1 10 S2* 3 0 

1 10 S3* 3 0 

1 20 S1* 6 0 

1 20 S2* 1 0 

1 20 S3* 4 0 

1 30 S1* 1 17 

1 30 S2* 1 3 

1 30 S3* 0 8 

2 10 S1* 1 0 

2 10 S2* 0 5 

2 10 S3* 0 2 

2 20 S1* 3 0 

2 20 S2* 0 0 

2 20 S3* 1 0 

Muestra directa sin filtrar No Aplica S1* Incontable 205 

Muestra directa sin filtrar No Aplica S2* Incontable 206 

Muestra directa sin filtrar No Aplica S3* Incontable 224  

Muestra directa filtrada No Aplica S1* 3 3 

Muestra directa filtrada No Aplica S2* 3 1 

Muestra directa filtrada No Aplica S3* 2 1 

Nota. Resultados para determinar las unidades formadoras de colonias para coliformes totales y E. coli en el muestreo 

realizado en el acueducto de Mondomo, Santander de Quilichao, Cauca. 
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Teniendo en cuenta los resultados mostrados en la Tabla 9 y lo establecido por la resolución 

2115 de 2007 artículo 11 de Colombia donde se indica que el agua para consumo humano no 

debe presentar unidades formadoras de colonias para coliformes totales y E.coli, se evidencia 

que la muestra a la entrada del sistema presenta coliformes totales con colonias mayores a 300 

unidades formadoras de colonias (UFC/100 mL) y E.coli de 212 UFC/100 mL. Para las muestras 

analizadas después del proceso de tratamiento por filtración se elimina microorganismos 

presentes por ello se puede observar que en los resultados existe un promedio de 3 UFC/100 

mL de coliformes totales y un promedio de 2 UFC/100mL de E.coli resultados muy favorables si 

se comparan con los obtenidos en el agua cruda, el lavado de gravas y arenas se realiza con 

agua clorada y la frecuencia es periódica por eso se reduce el riesgo en la presencia de 

microorganismos.  

Figura 6.  

Resultados en UFC/100 mL del agua tratada con 0.5 mg/L de NaClO 

 

Nota. En la figura anterior se evidencia el resultado de las unidades formadoras de colonia para 

coliformes totales y E.coli en el tratamiento de agua con hipoclorito de sodio al 0.5 mg/L. 

Después del tratamiento con NaClO de las muestras tomadas en sitio se identifica que 

ninguna concentración y tiempo de contacto es óptimo para la inhibición de los coliformes totales 

y E.coli. Como se observa en la figura 6 a los diferentes tiempos de contacto y a una 

concentración de 0.5 mg/L no se evidencia inhibición completa ni para coliformes totales ni para 
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E.coli por lo cual no tendría cumplimiento con la resolución 2115 de 2007 en el artículo 11 de 

Colombia en los parámetros microbiológicos. 

Figura 7. 

Resultados en UFC/100 mL del agua tratada con 1 mg/L de NaClO 

 

Nota. En la figura anterior se evidencia el resultado de las unidades formadoras de colonia para 

coliformes totales y E.coli en el tratamiento de agua con hipoclorito de sodio al 1 mg/L. 

Según la figura 7, se puede evidenciar inhibición completa para E.coli en tiempo de contacto 

de 20 minutos, sin embargo, se identifica presencia de un promedio de 4 coliformes totales por 

lo cual no es posible dar cumplimiento al artículo 11 de la resolución 2115 de 2007 de Colombia 

en parámetros microbiológicos. Por otra parte, para tiempos de contacto de 10 y 30 minutos 

existe presencia tanto para E.coli como para coliformes totales, para el tiempo de 10 minutos se 

tiene 1 UFC/100 mL de E.coli y promedio de 3 UFC/100 mL de coliformes totales y para un tiempo 

de 30 minutos hay presencia de 1 UFC/100 mL de coliformes totales y promedio de 9 UFC/100 

mL para E.coli por lo que se puede confirmar que no existe inhibición por parte del NaClO para 

estos tiempos de contacto. 
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Figura 8. 

Resultados en UFC/100 mL del agua tratada con 2 mg/L de NaClO 

 

Nota. En la figura anterior se evidencia el resultado de las unidades formadoras de colonia para 

coliformes totales y E.coli en el tratamiento de agua con hipoclorito de sodio al 2 mg/L. 

Para la concentración de 2 mg/L se tuvo en cuenta tiempos de contacto de 10 y 20 minutos, 

observando la figura 8 se evidencia inhibición total de E.coli para tiempo de contacto de 20 

minutos y presencia promedio de 2 UFC/100 mL de coliformes totales para las muestras 

sembradas por triplicado, por el contrario para el tiempo de contacto de 10 minutos se tiene 

presencia en promedio de 2 UFC/100 mL de E.coli y 1 UFC/100 mL de coliformes totales por lo 

cual se confirma que para la concentración de 2 mg/L en un tiempo de contacto de 10 minutos 

no es eficiente la inhibición del NaClO utilizado.  

Tabla 10. 

Desviación estándar de las muestras analizadas  

Concentración 
(mg/L) 

Tiempo de contacto 
(minutos) 

Desviación 
estándar 
coliformes totales 

Desviación 
estándar E.Coli  

0.5 10 1±0.58 1±0.58 
 

0.5 20 2±1.15 3±0.58 
 

0.5 30 2±2.31 1±1.00 
 

1 10 3±0.58 1±0.58 
 

1 20 4±2.52 0 
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1 30 1±0.58 9±7.09 
 

2 10 1±0.58 2±2.52 
 

2 20 1±1.53 0 
 

Nota. La tabla muestra el resultado de la desviación estándar de las muestras cloradas con hipoclorito de sodio 

sembradas por triplicado  

En la tabla 10 se relaciona las concentraciones utilizados así como los tiempos de contacto 

y sus respectivas desviaciones estándar tanto para coliformes totales como para E.coli, teniendo 

en cuenta que las muestras fueron sembradas por triplicado. Como se puede observar en la tabla 

10 se puede identificar que las muestras sembradas con una concentración de 0.5 mg/L a 30 

minutos y la de 1 mg/L a 30 minutos presentan mayor desviación estándar para coliformes 

totales. Para la E.coli se evidencia que la muestras trabajadas a una concentración de 1 mg/L en 

un tiempo de contacto de 20 minutos y a 2 mg/L con tiempo de contacto de 20 minutos no 

presentan desviación estándar logrando inhibición completa del bioindicador, por ende, no se 

logra el cumplimiento en la resolución 2115 de 2007 de Colombia debido a que se evidencia 

crecimiento de coliformes totales, es posible que se deba a la demanda de cloro requerida para 

la oxidación de nitrógeno. 

Por lo anteriormente expuesto y considerando los resultados de la desviación estándar de la 

E.coli se sugiere trabajar con una concentración de 2 mg/L con tiempo de contacto de 20 minutos 

porque esta presenta menor desviación estándar para coliformes totales, es necesario realizar 

un muestreo de seguimiento para confirmar el cumplimiento de la resolución 2115 de 2007 de 

Colombia.  

El día 23 de abril del 2023 se realiza un muestreo de seguimiento para verificar el 

cumplimiento con resolución 2115 de 2007 de Colombia utilizando el NaClO obtenido a la 

concentración sugerida de 2 mg/L con tiempo de contacto de 20 minutos en el prototipo en sitio 

teniendo los resultados de la Tabla 11. 

Tabla 11.  

Resultados obtenidos en muestreo de seguimiento  

Municipio Mondomo  

Identificación Tipo de agua Hora de toma Coliformes 
Totales 
(UFC/100 
mL) 

E.coli 
(UFC/100 mL) 

Punto 1 Muestra 1 Cruda 10:07 Incontable 58 

Punto 1 Muestra 2 Cruda 10:09 Incontable 50 
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Punto 1 Muestra 3 Cruda 10:10 Incontable 40 

Punto 3 Muestra 1 Clorada 10:34 0 0 

Punto 3 Muestra 2 Clorada 10:35 0 0 

Punto 3 Muestra 3 Clorada 10:36 0 0 

Nota. Resultados del muestreo de seguimiento realizado en el acueducto de Mondomo, Santander de Quilichao, 

Cauca para determinar el cumplimiento en la resolución 2115 de 2007. 

Teniendo en cuenta los resultados de la Tabla 11 se evidencia que el agua suministrada a la 

comunidad es apta para consumo humano puesto que se da cumplimiento a la resolución 2115 

de 2007 de Colombia para características microbiologicas encontrados en el atrtículo 11 donde 

se estipula que el agua no debe presentar coliformes totales ni E-coli, garantizando así la calidad 

del agua (cabe aclarar que este cumplimiento se encuentra determinado solo para los análisis 

microbiológicos, tendría que evaluarse que el agua cumpla también con los estandares 

establecidos para análisis fisicoquímicos además de cumplir con la concentración de cloro 

residual libre de 0.3 a 2 mg/L estipulado en el artículo 9 de la resolución 2115 de 2007). 

Del mismo modo se realiza muestreo para verificar la situación del agua cruda de otros 

municipios que participaron en el proyecto de ASIR-SABA, en la tabla 12 se evidencia los 

resultados: 

Tabla 12.  

Resultados agua cruda de municipios participantes del proyecto ASIR-SABA 

Municipio Tipo de agua Hora de toma Coliformes 
Totales 
(UFC/100 mL) 

E.coli (UFC/100 
mL) 

Trujillo, vereda 
culebras (Valle 
del Cauca) 

Cruda 13:13 197 27 

 Clorada 13:33 0 0 

Riohacha, 
acueducto 
Romonero (La 
Guajira) 

Cruda 10:00 Incontable Incontable 

Clorada 10:30 2 0 

Tumaco, 
acueducto de 
Tumaco (Nariño) 

Cruda 16:49 271 28 

Clorada 17:17 0 0 

Nota. Resultados del muestreo realizado a diferentes municipios que participan en el proyecto ASIR-SABA para 

verificar la calidad del agua en la entrada del sistema de tratamiento. 

 Teniendo en cuenta los resultados en la tabla 12 y los datos obtenidos en el acueducto 

de Mondomo se evidencia la presencia de coliformes totales y E.coli, la diferencia en las unidades 
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formadoras de colonia se debe a las fuentes de agua que se utilizan para realizar el tratamiento 

de agua potable, como se mencionó anteriormente el acueducto de Mondomo utiliza agua de 

quebrada (Proyecto ASIR-SABA, 2016a), en la vereda de culebras en el Valle del Cauca la fuente 

utilizada es el río Culebras (Proyecto ASIR-SABA, 2016b), en el acueducto Romonero la fuente 

de agua utilizada es la pila pública y el pozo profundo (Alcaldía de Riohacha, 2023) y para el 

acueducto de Tumaco la fuente de agua utilizada son pozos profundos (Sartori, 2020), cabe 

resaltar que el proyecto ASIR-SABA brinda ayuda a estos municipios por la presencia de conflicto 

armado lo que disminuye la posibilidad de que la comunidad cuente con acceso a acueducto y 

alcantarillado. Una característica principal en los municipios es la presencia de enfermedades 

por el consumo de agua sin tratar como se puede observar en los resultados las aguas crudas 

presentan coliforrmes totales y E.coli por lo que no existe cumplimiento en la resolución 2115 de 

2007 artículo 11 puesto que muchas familias carecen de recursos económicos o no existe una 

infraestructura adecuada para brindar el servicio de acueducto. En cuanto a los resultados se 

evidencia que el agua cruda del acueducto de Mondomo y la muestra del acueducto de 

Romonero la presencia de coliformes totales es incontable lo que indica que existe presencia de 

más de 300 unidades formadoras de colonias en una muestra de 100 mL, sin embargo, la 

muestra del acueducto de Romonero presenta resultados incontables para la E.coli esto se debe 

a que el agua en los pozos profundos tienden a estar contaminadas cuando no se cuenta con 

servicio de alcantarillado evidenciando presencia de materia fecal. En el análisis del agua clorada 

se obtiene inhibición de los coliformes totales y de la E.coli  para las muestras tomadas en el 

acueducto de Mondomo, la vereda de Culebras y el acueducto de Tumaco dando cumplimiento 

en la resolución 2115 de 2007 artículo 11 suministrando agua apta para consumo humano, por 

otra parte, el acueducto de Romonero en la muestra clorada presenta 2 unidades formadoras de 

colonias para coliformes totales pero inhibición completa de la E.coli demostrando que el proceso 

de desinfección es efectivo pues el agua al entrar al sistema era de más de 300 unidades 

formadoras de colonias, en cierto modo, se debe evaluar la concentración utilizada del 

desinfectante para lograr inhibir completamente los coliformes totales y la E.coli. 
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7. PLAN DE CAPACITACIÓN DE DESINFECCIÓN 

El prototipo utilizado para obtener el agente desinfectante quedará ubicado en el acueducto 

del corregimiento de Mondono, Santander de Quilichao, Cauca razón por la cual surge la 

necesidad de implementar un manual de operación tanto para el manejo del prototipo como para 

tener el conocimiento en el uso del agente clorado obtenido para lograr el proceso de 

desinfección. Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto y la necesidad de realizar una 

capacitación para lograr que el personal del acueducto de Mondomo realice el proceso de 

desinfección de una manera eficiente, lo primero que se hace según el ciclo PHVA es planear 

donde se realizaron pruebas en el laboratorio para poder estandarizar el uso del test HANNA 

3843-100 frente a la prueba yodometrica para determinar la concentración de hipoclorito de sodio 

obtenido en el prototipo, en la tabla 13 se evidencia la prueba por el método yodométrico 

determinando la concentración en el laboratorio y en la tabla 14 se especifica los valores 

obtenidos con el kit de HANNA que se deben utilizar para la determinación de la concentración 

en sitio. 

Tabla 13. 

Prueba por método yodométrico 

1. Adicionar 10 mL de hipoclorito de 
sodio, adicionar ácido acético hasta obtener 
pH de 3-4, adicionar yoduro de potasio. 

 

2. Se titula con tiosulfato de sodio hasta 
obtener tonalidad amarilla. 

 

 
3. Se adiciona el indicador de almidón hasta 

tonalidad oscura. 
 

 

4. Se realiza titulación hasta que la solución 
se encuentre incolora. Registrar volumen y 
calcular la concentración. 
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Nota. Proceso de titulación yodométrica realizado en el laboratorio para determinar la concentración de hipoclorito de 

sodio  

Tabla 14. 

Prueba con el kit de HANNA para determinación de hipoclorito de sodio en sitio 

1. Tome 2 ml del hipoclorito producido en 

el equipo inclúyalo en el contenedor de 
vidrio 

2. Añada 6 gotas de reactivo yoduro y 

hágalo girar suavemente para que se 
mezcle. 

3. Añada 1 paquete de reactivo HI 
3843B-0 y hágalo girar suavemente 
para que se disuelva.  

 
 
 
 
 
 
 
 

4. Añada gotas del reactivo HI 3843C-0 

lentamente, haciéndolo girar tras cada gota y 
contando las gotas hasta que la solución 
cambie de amarilla a incolora. 
 

 • Cada gota equivale a 1.45 g/l de Hipoclorito 
Nota. Proceso de titulación con el test de HANNA 3483-100 realizado en el laboratorio para determinar la cantidad de 

reactivo que se debe usar en campo para determinar la concentración de hipoclorito de sodio. 

Al finalizar dichas pruebas se confirma las cantidades de reactivos del kit HANNA que se 

debe utilizar para obtener la concentración del hipoclorito de sodio obtenido en el prototipo y así 

realizar el cálculo de lo que se debe adicionar para poder realizar el proceso de desinfección en 

el acueducto, luego de estas pruebas y en la visita realizada al acueducto se hace entrega del 

equipo para la determinación de hipoclorito de sodio así como los reactivos que se deben utilizar, 

en la figura 9 se puede evidenciar el equipo para este fin. 

 

 

2 ml 
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Figura 9. 

Equipo utilizado para determinar la concentración de hipoclorito de sodio con el kit 

HANNA 3843-100 

              

Nota. En la figura anterior se puede evidenciar el equipo y los reactivos que se deben utilizar para determinar 

la concentración de hipoclorito de sodio en sitio. 

Teniendo los resultados para el buen funcionamiento del equipo y finalizada la planeación 

de la capacitación que se debe dar al personal del acueducto de Mondomo se procede al 

segundo punto en el ciclo PHVA, el hacer donde se realizó una visita al acueducto el día 12 de 

noviembre del 2022 y se dio la capacitación al personal del uso del equipo y las cantidades que 

se deben usar de cada reactivo según los resultados obtenidos en las pruebas, también se hizo 

entrega del manual de operación, en la figura 10 se evidencia la entrega del manual y el momento 

en que se realiza dicha capacitación. 

Figura 10.  

Evidencia de entrega del manual de operación y la capacitación al personal encargado del 

acueducto 
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Nota. La figura muestra el momento en que se realiza la capacitación en el uso del equipo de HANNA 3843-100 para 

la determinación en la concentración de hipoclorito de sodio al personal del acueducto de Mondomo, Santander de 

Quilichao, Cauca 

Finalizada la capacitación se procede a realizar la verificación de que la información 

suministrada fue clara y se solicita al personal que asistió a la misma que repita el procedimiento 

para así confirmar que no existe ninguna duda en el procedimiento y que el uso del equipo queda 

claro, se recomienda implementar un formato donde quede registrada la información de las 

mediciones realizadas con fecha, hora y concentración obtenida para que así los otros 

operadores cuenten también con esta información. Para continuar con el ciclo PHVA y llevar a 

cabo el actuar se solicita al acueducto que lleve una bitácora con las mejoras que se identifiquen 

durante el proceso y si existe alguna falla en el equipo entregado lo manifieste para poder brindar 

el apoyo correspondiente.  

 Como se mencionó el proceso de desinfección en el acueducto de Mondomo se realizaba 

con hipoclorito de calcio, sin embargo, el proyecto entrega un prototipo que permite la obtención 

del hipoclorito de sodio en sitio para ser utilizado en el proceso. La tabla 15 muestra las ventajas 

y desventajas en el uso de hipoclorito de calcio contra el hipoclorito de sodio.    

Tabla 15. 

Comparativo uso de hipoclorito de calcio y el hipoclorito de sodio 

Desinfectante Ventajas Desventajas 

Hipoclorito de 
calcio 

-Su presentación es granular o 
tabletas y se encuentra listo para 
ser utilizado en el proceso de 
tratamiento de aguas (Agencia para 
Sustancias Tóxicas y el Registro de 
Enfermedades, 2016). 

-En los últimos dos años ha tenido 
un incremento del 126%. 
-El costo es de $30714 por día, la 
producción de hipoclorito de sodio 
con el prototipo reduce un 32% el 
costo. 
-La compra llega a ser demorada 
por lo que se debe tener un mayor 
stock, incrementando costos de 
operación. 

Hipoclorito de sodio -Su producción en el prototipo se da 
con cloruro de sodio, una sal 
económica y de fácil acceso por la 
ubicación geográfica del 
corregimiento de Mondomo. 
-El cloruro de sodio de origen 
marino generó una concentración 
máxima de 7.3 g/L superando la 
concentración objetivo de 5.3 g/L, 

-En la puesta en marcha del 
prototipo y el seguimiento que se 
hizo al equipo se determina que 
este no es apto para ser usado 
después de las 5:00 pm por ser 
hora pico ya que existe fluctuación 
en la tensión de entrada lo que 
muestra inestabilidad en el 
proceso (se recomienda no usar el 
equipo). 
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por ello, se puede utilizar una menor 
cantidad de cloruro de sodio. 
-El prototipo es accesible tanto 
técnica como económicamente, ya 
que está diseñado con piezas que 
se pueden conseguir fácil y 
rápidamente dentro del país. 
-El costo de la producción de 
hipoclorito de sodio con el prototipo 
para suplir la demanda en el 
tratamiento de 1065.6 m3 es de 
$20862 por día. 
-En el análisis financiero se 
evidencio la viabilidad del 
reemplazo de hipoclorito de calcio 
por hipoclorito de sodio producido 
por el prototipo recuperando la 
inversión inicial en 32 meses, 
suponiendo un incremento en el 
hipoclorito de calcio. 
-Se encuentra disponible para ser 
utilizado en el proceso de 
desinfección, no se debe esperar a 
realizar compra del producto 
químico. 

-El volumen del prototipo para la 
producción de hipoclorito de 22 
litros es muy bajo para plantas de 
tratamiento grandes como la del 
acueducto de Mondomo. 
-Costo de mano de obra si el 
prototipo presenta alguna falla en 
el sistema. 

Nota. Se muestra las ventajas y desventajas de utilizar el hipoclorito de calcio o el hipoclorito de sodio en el proceso 

de desinfección del acueducto de Mondmomo, Santander de Quilichao, Cauca. 

 Con la información suministrada en la tabla 15 se identifica las ventajas y desventajas de 

utilizar el nuevo prototipo que genera hipoclorito de sodio instalado en el acueducto de Mondomo, 

así mismo, se puede identificar que el reto inicial fue lograr el funcionamiento del equipo para la 

producción de hipoclorito de sodio donde inicialmente las concertaciones obtenidas eran 

menores a 1 g/L, aunque las pruebas siguientes lograron la obtención en la concentración 

objetivo de 5 g/L obteniendo resultado satisfactorio; en la puesta en marcha del equipo en el 

acueducto de Mondomo se obtuvo una concentración máxima de 7.3 g//L superando las 

expectativas. Para el proyecto el mayor reto es lograr que el prototipo mantenga su 

funcionamiento y así mismo logre el objetivo de producir la cantidad que necesita el acueducto 

para poder desarrollar el proceso de desinfección a la demanda de agua que presenta la 

comunidad. En cuanto a desafíos se espera que la tensión para el funcionamiento del equipo sea 

constante para evitar cambios bruscos que pueda llegar a dañar los electrodos, por ello, se 

recomendó al personal del acueducto de Mondomo no realizar operación del prototipo en horas 

piso que puedan presentar dicha característica. Una amenaza importante que puede tener el 

prototipo es que sufra algún daño en su sistema y no se cuente con los recursos económicos 
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para la mano de obra especializada generando que el personal del acueducto deje el equipo 

como fuera de uso y el acueducto tenga que volver a utilizar el hipoclorito de calcio para el 

proceso de desinfección, además, otra amenaza es que el costo del hipoclorito de calcio se 

reduzca hasta el punto de que sea más económico realizar el proceso de desinfección con este 

producto químico y no con el hipoclorito de sodio generado en el prototipo. En cuanto a 

oportunidades el prototipo ofrece la producción de hipoclorito de sodio en sitio para poder realizar 

el proceso de desinfección siempre que la planta de tratamiento lo necesite sin tener que esperar 

que llegue el producto químico, además se puede calcular la concentración de hipoclorito de 

sodio que se esté produciendo en el momento para así saber la dosis que se necesita para llevar 

a cabo el proceso; la mayor oportunidad que esta brindado la elaboración de este prototipo es 

que se pueda implementar en otras plantas de tratamiento de zonas rurales para que así tengan 

la oportunidad de implementar el proceso de desinfección del agua y garantizar el suministro de 

agua potable a comunidades vulnerables.  
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8. CONCLUSIONES 

Según la revisión bibliográfica a nivel mundial, en Latino América y Colombia se evidencia 

una brecha muy amplia en las cifras del servicio de acueducto y alcantarillado entregado a zonas 

rurales y urbanas, donde las zonas rurales son las más afectadas debido a que los porcentajes 

del servicio entregado es bajo comparándolo con las zonas urbanas, las principales razones de 

este fenómeno se encuentran en la falta de compromiso por parte de los entes gubernamentales, 

la escasez de agua en algunas zonas, el cambio climático, acciones antropogénicas, abandono 

de acueductos ya constituidos por falta de inversión y deficiente capacitación para los 

trabajadores. Sin embargo, se encontró que la mayoría de los países están llevando a cabo 

nuevos proyectos que han permitido mejorar el acceso a agua potable sobre todo a las 

comunidades de zonas rurales que lo necesitan. 

Este trabajo entregó una alternativa viable para realizar el proceso de desinfección del agua 

en el acueducto de Mondomo, con enfoque en la producción de NaClO para el proceso captada 

en la quebrada San Pablo en el municipio de Mondomo, Santander de Quilichao en Colombia, 

este estudio evaluó los efectos de variables esenciales, como el tiempo de contacto y la 

concentración de NaClO, a través de un diseño experimental. Los resultados mostraron que para 

la muestra problema elaborada con una cepa de E.coli la inhibición del crecimiento de la bacteria 

por el método de McFarland y el de caldo BHI se logró en la concentración mínima de 0.5 mg/L 

y el tiempo mínimo de contacto de 10 minutos. Para el tratamiento realizado al agua del 

acueducto en el corregimiento de Mondomo se logra evidenciar la inhibición completa de la E.coli 

en la muestra de 1 mg/L a 20 minutos y la muestra de 2 mg/L en 20 minutos, sin embargo, las 

desviaciones estándar son de 4 ± 2.52 y 2 ± 1.53 respectivamente para coliformes totales, por 

ello, no es posible cumplir con la resolución 2115 de 2007  de Colombia donde está estipula 0 

UFC/100 mL tanto para coliformes totales y E.coli. Por ende, el día 23 de abril se realiza un 

muestreo de seguimiento donde los resultados son de 0 UFC/100 mL tanto para coliformes 

totales como E.coli dando cumplimiento al parámetro incluido en el artículo 11 de la resolución 

2115 de 2007 de Colombia obteniendo agua apta para consumo humano puesto que la 

resolución establece que no debe existir presencia de coliformes totales ni E.coli. 

Se formulo un plan de capacitación teniendo en cuenta el ciclo PHVA, donde se logró que los 

trabajadores del acueducto del municipio de Mondomo ejecutaran satisfactoriamente el uso del 

equipo HANNA para la determinación en la concentración de hipoclorito de sodio generado en el 

prototipo y poder calcular la dosis que se debe ser adicionada en el proceso de desinfección, 



74 
 

obteniendo agua apta para consumo humano y cumplimiento en la resolución 2115 de 2007 de 

Colombia.  
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