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RESUMEN 

Esta investigación se realizó el año 2023, en la ciudad de Tingo María, y 

tuvo como objetivo principal, determinar la relación que existe entre 

saneamiento básico y la calidad de vida en la localidad de Castillo Grande, 

Distrito de Castillo Grande, provincia de Leoncio Prado. La investigación es 

de nivel correlacional y se desarrolló sobre la base de una muestra de 

tamaño n= 332 familias, equivalente a la población de estudio N. Para 

recoger la información se recurrió a la técnica de encuesta, la misma que se 

viabilizó mediante dos cuestionarios de 20 ítems sobre el saneamiento 

básico y la calidad de vida. Se llegó a la conclusión que, respecto al nivel de 

relación existente entre el saneamiento básico y la calidad de vida de la 

localidad de Castillo Grande, distrito de Castillo Grande, provincia de 

Leoncio Prado, existe una relación positiva alta (0.758), el cual significa que 

existe una asociación lineal del 75.8% entre ambas variables. Respecto a la 

relación existe entre la dimensión cobertura del servicio y la calidad de vida, 

existe una asociación lineal del 56% entre ambas variables. Respecto a la 

relación existente entre la dimensión sistema adecuado y la calidad de vida 

existe una asociación lineal del 54% entre ambas variables y respecto a la 

relación entre la dimensión eliminación de residuos sólidos y la calidad de 

vida existe una asociación lineal del 53.4% entre ambas variables. 

Palabras clave: Calidad de vida, saneamiento básico, servicio, cobertura, 

residuos sólidos. 
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Abstract 

Keywords: quality of life, basic sanitation, service, coverage, solid waste

This research was done in the year 2023, in the city of Tingo María, [Peru], 

and the principal objective was to determine the relationship that existed 

between basic sanitation and the quality of life in the town of Castillo Grande 

in the Castillo Grande district of the Leoncio Prado province. The research 

was of a correlational level and done based on a sample size of n=332 

families, equal to the population in study, “N.” To collect the information the 

survey technique was used, which was made viable through two twenty item 

questionnaires regarding the basic sanitation and the quality of life. The 

conclusion was reached, that with respect to the level of relationship that 

existed between the basic sanitation and the quality of life in the town of 

Castillo Grande in the Castillo Grande district of the Leoncio Prado province, 

a highly positive relationship existed (0.758), which signified that a linear 

association existed between both variables of 75.8%. With respect to the 

relationship that existed between the coverage of service dimension and the 

quality of life, a linear association of 56% existed between both variables. 

With respect to the relationship that existed between the adequate system 

dimension and the quality of life, a linear association of 54% existed between 

both variables, and with respect to the relationship between the elimination 

of solid waste dimension and the quality of life, a linear association of 53.4% 

existed between both variables. 
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I. lNTRODUCClÓN 

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

1.1.1. Contexto 

Según el Instituto Nacional de Estadística e Informática - INEI (2023), en 

Perú, aproximadamente el 87,7% de la población tiene acceso a agua 

potable y el 72,4% a servicios de saneamiento. Esto significa que 

alrededor de 9 millones 360 mil 698 personas en el país carecen de 

acceso a servicios de saneamiento. La situación empeora en las zonas de 

la Amazonía: en Ucayali, solo el 80,5% tiene acceso a agua potable, 

mientras que en Loreto solo el 69,1% tiene acceso al agua potable y 

apenas el 22,3% cuenta con servicios de alcantarillado. En Perú, se 

destina aproximadamente el 1,3% del Producto Interno Bruto (PIB) a agua 

y saneamiento. (UNICEF, 2023)  

Se vincula con cuatro factores principales y fundamentales: la motivación 

del personal, las habilidades, capacidades, rasgos personales y la 

aceptación del papel que deben desempeñar. Esto se lleva a cabo por 

parte del colaborador, demostrando sus capacidades y habilidades para 

desempeñar eficazmente el trabajo y contribuir al cumplimiento de los 

objetivos establecidos. En Lima, la capital que alberga alrededor del 

29,7% de la población del país, es decir, aproximadamente 9,7 millones 

de personas (según el INEI), enfrenta un alto nivel de estrés hídrico. La 

principal fuente de agua para la ciudad proviene de fuentes superficiales, 

siendo el Río Rímac su principal proveedor. Actualmente, Lima carece de 

un plan de contingencia en caso de que algún desastre natural u 

eventualidad afecte el caudal de agua del Río Rímac. 

Debido a su ubicación geográfica, el Perú experimenta frecuentes 

desastres naturales. Los eventos de El Niño y La Niña ocurren 

regularmente, al igual que los terremotos. Según el Banco Mundial, estos 

desastres representan aproximadamente el 1.7% del Producto Interno 

Bruto anual de América Latina. Aunque afectan a toda la población, 

impactan de manera más significativa a los sectores más empobrecidos, 
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considerándose como una carga adicional para los pobres. Esto se debe 

a que los países en vías de desarrollo carecen de sistemas de apoyo 

social que puedan ayudar a las comunidades empobrecidas en caso de 

desastres naturales. Se estima que el 90% de los eventos climáticos están 

vinculados al agua, lo que resalta la importancia de mejorar su gestión 

para garantizar la protección de la población. 

Hay una conexión directa entre la salud y la calidad del agua. La escasez 

de agua potable y servicios de saneamiento es uno de los principales 

causantes del retraso en el crecimiento infantil. La desnutrición y la 

anemia afectan negativamente el desarrollo cerebral de los niños, lo cual 

tendrá consecuencias a lo largo de sus vidas. Esto les dificultará la 

posibilidad de acceder a mejores empleos y mayores ingresos en el 

mercado laboral, lo que a su vez disminuye sus oportunidades de salir de 

la pobreza. Según datos del Banco Mundial, en 2019, las enfermedades 

diarreicas fueron la octava causa de muerte a nivel global, cobrando la 

vida de 1.5 millones de personas, principalmente debido a la falta de 

acceso a agua potable y servicios de saneamiento. La pandemia de 

Covid-19 ha puesto de manifiesto el impacto que la escasez de agua y las 

condiciones de hacinamiento tienen en las comunidades más 

desfavorecidas del país. 

La disparidad entre la necesidad de vivienda y la disponibilidad de la 

misma para las personas de los estratos socioeconómicos D y E es 

notable, y se ve agravada por la alta presencia de migrantes que cuentan 

con menos ahorros, recursos y redes de apoyo. Esta situación lleva en 

muchos casos a la ocupación ilegal de terrenos. Un informe realizado por 

Grade sobre el acceso a la vivienda durante los primeros 20 años del Siglo 

XXI reveló que más de la mitad de las ciudades en Perú han 

experimentado un crecimiento urbano que representa el 50% de su 

extensión, siendo que alrededor del 90% de esta expansión ha sido 

informal, es decir, a través de ocupaciones ilegales. Los ciudadanos 

compran terrenos sin la debida autorización urbanística, sin acceso a 

agua potable ni servicios de saneamiento, y sin contar con títulos de 

propiedad, muchas veces en zonas de riesgo, confiando en que el Estado 

les proveerá de servicios públicos y les otorgará la propiedad legalmente. 
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Por lo mencionado, resulta comprensible la dificultad para reducir la 

disparidad en el acceso al agua y saneamiento, lo cual resulta en que el 

20% de la población peruana en situación de pobreza carezca de acceso 

al agua proveniente de la red pública en sus hogares. (Foco Económico, 

2022) 

1.1.2. Descripción preliminar 

La localidad de Castillo Grande se encuentra ubicada a la margen 

izquierda del río Huallaga, en el distrito de Castillo Grande, Provincia de 

Leoncio Prado en el departamento de Huánuco. 

Figura1 

Ubicación de la región Huánuco en el mapa del Perú. 

 

Nota: Municipalidad distrital de Castillo Grande, 2017. 

1.1.3. Explicación preliminar 

Mejorar los servicios de agua y saneamiento en la comunidad conlleva 

diversos beneficios, como la disminución del riesgo de enfermedades 
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transmitidas por el agua, la promoción de prácticas higiénicas adecuadas, 

el aumento del rendimiento académico, el impulso a la equidad de género, 

la creación de un entorno educativo más saludable y la promoción de una 

mentalidad de cuidado ambiental. La falta de tratamiento de aguas 

residuales y la gestión inapropiada de desechos humanos pueden 

contaminar el entorno y elevar el peligro de enfermedades infecciosas 

transmitidas por el agua, como la diarrea, el cólera y la fiebre tifoidea.  

Dado el importante efecto que tiene en la calidad de vida de la población, 

el ámbito del saneamiento básico es fundamental en la batalla contra la 

pobreza. Además, es adecuado para fortalecer el proceso de 

descentralización, involucrando a los municipios distritales y provinciales 

en la gestión autosostenible de sus servicios. A través del sector del 

saneamiento, se puede promover el empoderamiento de las personas de 

bajos recursos y reforzar la democracia mediante la participación 

organizada de los usuarios. 

En este escenario, resulta fundamental tener en cuenta aspectos sociales 

fundamentales, como la educación y la salud, para analizar de manera 

holística la conexión que existe entre los servicios de saneamiento básico 

y el bienestar de la población afectada. Es crucial evaluar la calidad de 

vida de las personas no solo en función de su acceso a servicios de agua 

y alcantarillado adecuados, sino también considerando su bienestar 

general, que abarca tanto la educación de calidad como el acceso a 

servicios de salud apropiados. Estos elementos son esenciales para 

mejorar la calidad de vida y el desarrollo integral de las personas. 

1.1.4. FormuIación de interrogantes 

a)  lnterrogante generaI 

¿Cuál es eI niveI de reIación entre el saneamiento básico y Ia caIidad de 

vida en Ia Iocalidad de Castillo Grande, distrito de CastiIIo Grande, 

provincia de Leoncio Prado? 

b) Interrogantes específicas 

- ¿Cuál es eI niveI de reIación entre el servicio de abastecimiento de agua 
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y Ia caIidad de vida en la localidad de CastiIIo Grande, distrito de Castillo 

Grande, provincia de Leoncio Prado? 

- ¿Cuál es eI niveI de reIación entre servicio de desagüe y Ia calidad de 

vida en la localidad de CastiIIo Grande, distrito de CastiIIo Grande, 

provincia de Leoncio Prado? 

- ¿Cuál es eI niveI de reIación entre manejo de residuos sólidos y Ia caIidad de 

vida en la localidad de CastiIIo Grande, distrito de CastiIIo Grande, provincia 

de Leoncio Prado? 

1.2 JUSTIFICACIÓN 

1.2.1. Teórica 

Desde un enfoque teórico, esta investigación es de gran relevancia para 

la Municipalidad Distrital de Castillo Grande, así como para las 

universidades y unidades institucionaIes vincuIadas a Ia investigación 

económica y sociaI. Los resultados obtenidos permitieron una mejor 

comprensión de la relación existente entre el servicio de saneamiento 

básico y la calidad de vida en la localidad de Castillo Grande. 

Al obtener los resultados, esta investigación generó evidencia empírica 

que fue utilizada para mejorar la planificación y Ia impIementación de 

proyectos de inversión adecuados con Ia capacidad de proveer un servicio 

de calidad y eficiente. 

1.2.2. Práctica 

La calidad de vida de las familias es un aspecto de suma importancia para 

evaluar la función del Estado en la población. En este sentido, la presente 

investigación se enfocó en Identificar el nivel de relación entre el 

saneamiento básico y la calidad de vida en Ia Iocalidad de CastiIIo 

Grande, distrito de CastiIIo Grande, provincia de Leoncio Prado. Esta 

investigación tiene una relevancia práctica significativa, ya que 

proporcionó información valiosa para la toma de decisiones en el diseño 

y la implementación efectiva de políticas públicas por parte deI Estado 
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peruano en relación con la provisión deI servicio de agua y desagüe. 

Al describir las condiciones actuales en las que se brinda del servicio de 

saneamiento básico y Ias condiciones y características de caIidad de vida 

de los de Ias familias en Ia Iocalidad de CastiIIo Grande, distrito de CastiIIo 

Grande, provincia de Leoncio Prado, se podrán identificar tanto las 

fortalezas como las debilidades de la provisión del servicio. Esta 

información permitió realizar un monitoreo y gestión adecuada a la 

empresa que provee este servicio en la localidad, con el objetivo de 

maximizar el beneficio aún más a la población objetivo. Además, brindo 

información a la empresa para evaluar la eficacia de sus intervenciones, 

lo que facilitará la toma de decisiones basada en evidencia para optimizar 

su implementación y alcanzar mejores resultados. 

1.3 OBJETlVOS DE LA lNVESTIGACIÓN 

1.3.1. Objetivo generaI: 

Identificar cuaI es eI niveI de reIación entre el saneamiento básico y Ia 

calidad de vida en la Iocalidad de CastiIlo Grande, distrito de CastilIo 

Grande, provincia de Leoncio Prado. 

1.3.2. Objetivos específicos: 

- Analizar eI niveI de reIación entre eI servicio de abastecimiento de agua 

y Ia calidad de vida en la Iocalidad de CastiIIo Grande, distrito de 

CastiIIo Grande, provincia de Leoncio Prado. 

- Determinar el nivel de relación entre servicio de desagüe y la calidad 

de vida en la localidad de Castillo Grande, distrito de Castillo Grande, 

provincia de Leoncio Prado. 

- Exponer el nivel de relación entre manejo de residuos sólidos y la 

calidad de vida en Ia Iocalidad de CastiIlo Grande, distrito de CastiIlo 

Grande, provincia de Leoncio Prado. 

1.4 HIPÓTESIS 
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1.4.1. Hipótesis generaI: 

“El saneamiento básico se reIaciona de forma significativa con la calidad 

de vida en Ia Iocalidad de CastiIIo Grande, distrito de CastiIIo Grande, 

provincia de Leoncio Prado”. 

1.4.2. Hipótesis especifica: 

- Existe reIación significativa entre eI servicio de abastecimiento de agua 

y Ia caIidad de vida en la Iocalidad de CastilIo Grande, distrito de 

Castillo Grande, provincia de Leoncio Prado”. 

- Existe reIación significativa entre eI servicio de desagüe y Ia caIidad de 

vida en la locaIidad de Castillo Grande, distrito de Castillo Grande, 

provincia de Leoncio Prado”. 

- Existe reIación significativa entre eI manejo de residuos sóIidos y Ia 

caIidad de vida en la localidad de Castillo Grande, distrito de CastiIIo 

Grande, provincia de Leoncio Prado”. 

1.4.3. VariabIes y dimensiones: 

VariabIe (Y): Calidad de vida 

 

Dimensión 1: Condiciones de salud. 

Indicadores: 

Y11:  Frecuencia de enfermedades. 

Y12: Percepción de gasto en salud. 

Dimensión 2: Entorno y medioambiente. 

Indicadores: 

Y13: Malos olores 

Y14: NiveI de contaminación 

Variable independiente (X): Saneamiento básico 

Dimensión 1: Servicio de agua. 

Indicadores: 

D11: Cobertura del servicio. 

D12: Conexiones adecuadas. 
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D13: Horas del servicio. 

Dimensión 2: Servicio de desagüe. 

Indicadores: 

D21: Sistema adecuado. 

D22: Cobertura 

Dimensión 3: Manejo de residuos sólidos. 

Indicadores: 

D31: Horario de recolección. 

D32: Eliminación. 

1.4.4. OperacionaIidad de variabIes 

Tabla 1  

OperacionaIización de variabIes 

VARIABLES DEFICNIÓN 

CONCEPTUAL 

DIMENSIONES INDICADORES ESCALA 

CALIDAD DE 

VIDA 

 

Se refiere a 

distintos niveles 

de amplitud, que 

van desde el 

bienestar social 

o comunitario 

hasta ciertos 

aspectos 

particulares 

tanto a nivel 

individual como 

grupal. Por 

consiguiente, la 

calidad de vida 

cuenta con 

diversas 

interpretaciones, 

Condiciones 

de salud 

- Frecuencia 

de 

enfermedades  

- Gasto en 

salud 

Likert 

Entorno y 

medioambiente 

- Malos olores 

- Nivel de 

contaminación 

Likert 
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que van desde 

lo filosófico y 

político hasta lo 

vinculado con la 

salud.(Gobierno 

de México, 

2017) 

SANEAMIENTO 

BÁSICO  

 

Se trata de un 

conjunto de 

estrategias, 

métodos y 

acciones de 

salud pública 

diseñados para 

mejorar la 

salubridad 

ambiental, 

abarcando la 

gestión del agua 

potable, los 

desechos 

orgánicos como 

las excretas, los 

desechos 

sólidos y 

prácticas 

higiénicas que 

minimizan los 

riesgos para la 

salud y 

Servicio de 

agua  

- Cobertura 

del servicio 

- Conexiones 

adecuadas 

- Horas del 

servicio 

Likert 

 

Servicio de 

desagüe 

 

 

- Sistema 

adecuado 

- Cobertura  

 

Likert 

Manejo de 

residuos 

sólidos 

- Horario de 

recolección 

- Eliminación 

Likert 
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previenen la 

contaminación 

del entorno. 

(Castro y Pérez, 

2012) 
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II. METODOLOGÍA 

2.1. TlPO Y NlVEL DE INVESTlGACIÓN 

2.1.1  Tipo. 

El tipo de investigación es fundamental, ya que de acuerdo con Moreno 

(1987) su objetivo es contribuir con elementos teóricos al conocimiento 

científico sin necesariamente buscar su confirmación directa en un área 

específica de aplicación. El investigador que se dedica a la investigación 

básica no se centra en la aplicación práctica de los resultados de su 

estudio, sino que se enfoca en enriquecer la teoría. Es decir, busca 

explicar fenómenos que aún no han sido dilucidados, descubrir nuevas 

relaciones entre los factores (variables) que influyen en un fenómeno y 

proponer nuevas formas de interpretar dicho fenómeno. El enfoque de la 

investigación es cualitativo. 

2.1.2  Nivel 

En este estudio se empleó un enfoque correlacional y se optó por un 

diseño no experimental, dado que no se contó con un grupo experimental 

ni un grupo de control, sino que se observó en su ambiente natural; el 

diseño utilizado fue transversal, ya que se efectuó la medición en un único 

momento. De acuerdo con Hernández, Fernández y Baptista (2010), la 

investigación no experimental se define como aquella en la que no se 

manipulan deliberadamente las variables. 

2.1.3  Diseño de la investigación 

En cuanto al diseño de la presente investigación es transversal. Al 

respecto cabe considerar, que en este tipo de diseño la evaluación se 

produce en un momento específico y determinado de tiempo, como fue 

en el presente caso que el período en el cual se circunscribe el estudio es 

una ocurrencia del fenómeno de estudio durante el año 2023; y, por otra 

parte, este diseño permite también evaluar la asociación entre dos o más 

variables y producir un enfoque analítico (Vegas et al., 2021). 
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Donde: 

M: Muestra  

X: Saneamiento básico. 

Y: CaIidad de vida 

r: ReIación  

2.2. POBLACIÓN Y MUESTRA 

2.2.1. PobIación 

Debido al tipo de investigación (transversal) llevada a cabo en este caso, 

es crucial definir una población específica. En este contexto, la población 

en cuestión está compuesta por el número de hogares presentes en la 

zona de Castillo Grande, distrito de Castillo Grande, provincia de Leoncio 

Prado, con un total de 3,330 hogares ocupados. (INEI, 2017) Anexo 2. 

2.2.2. Muestra 

 Debido al tipo de investigación realizada, se estableció el tamaño de la 

muestra. En esta situación, se definió el tamaño de la muestra de la 

siguiente forma: 

 

 

Donde: 

n_0: Muestra inicial   Z: Nivel de confianza 

e: Error muestral   p: Probabilidad de éxito 
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q: Probabilidad de fracaso N: Población 

AI asignar vaIores: 

Z=95% =1.96   p = 50%  q = 50%  e = 5% 

Se reempIazó en Ia fórmuIa: 

 

Entonces, se empleó un grupo de 332 familias para recopilar la información 

necesaria. 

2.3. UNlDAD DE ANÁLlSIS 

En este estudio, se consideraron como unidad de análisis las familias que 

viven en Castillo Grande, en el distrito y provincia de Leoncio Prado. 

2.4. INSTRUMENTOS DE INVESTIGACIÓN 

Las metodologías empleadas en el desarrollo se adecuan al tipo de 

estudio realizado, el cual se llevó a cabo mediante fuentes primarias, por 

lo tanto, se aplicaron las siguientes técnicas: 

a) Encuesta. 

La metodología empleada para recolectar información de la muestra 

consistió en un conjunto de preguntas, con el fin de analizar datos y 

realizar interpretaciones generales basadas en las familias que viven en 

Castillo Grande, en el distrito y provincia de Leoncio Prado. Es relevante 

mencionar que, para llevar a cabo la encuesta, se utilizó un cuestionario 

como herramienta. 

b) Sistematización bibIiográfica. 

Mediante este enfoque de investigación, se llevó a cabo la 

recopilación de datos significativos sobre las variables analizadas, así 

como las relaciones entre ellas, los conceptos o definiciones de términos 

mencionados, y los antecedentes relacionados con esta investigación. Se 

utilizaron recursos como libros, tesis, revistas científicas, entre otros. 
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2.5. PROCESAMIENTO Y ANÁLISIS DE DATOS 

a) Procesamiento de datos 

- Comenzó con la identificación del problema de investigación y la 

definición de las variables bajo estudio mediante la observación directa 

de las situaciones actuales relacionadas con el campo de investigación. 

Luego, se desarrolló la matriz de consistencia y la operacionalización 

de variables, en la que se establecieron los objetivos a alcanzar y las 

hipótesis a verificar a lo largo del estudio, así como las dimensiones e 

indicadores de dichas variables. Se recurrió a fuentes bibliográficas 

como libros, investigaciones, y artículos científicos, que se utilizaron 

como respaldo teórico y antecedentes para la investigación. Se 

estableció de forma preliminar la metodología a emplear en la fase 

posterior de la investigación, se procedió a crear los cuestionarios 

destinados a medir las variables en estudio basándose en teorías y 

estudios previos, y se sometió el proyecto de tesis a los profesores a 

cargo para su revisión y aprobación correspondiente. 

b) Análisis de datos 

-  En el análisis descriptivo inicial, se utilizó la estadística descriptiva con 

el propósito de resumir o representar numéricamente un conjunto de 

datos con el fin de simplificar esa información. Para lograr esto, se usaron 

técnicas como el conteo de frecuencias y la creación de histogramas, que 

permitieron la elaboración de tablas y gráficos para analizar cada 

variable. 

- Para el análisis de los datos, se empleó la estadística inferencial con el 

fin de mostrar las conexiones que existen entre las variables estudiadas. 
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III. REVISIÓN DE LITERATURA 

3.1. ANTECEDENTES DE INVESTIGACIÓN 

a) Internacionales 

García et al, (2015) En un estudio realizado en México titulado "La 

relevancia del saneamiento y la calidad de vida en relación con el 

derecho al agua", se destaca que el saneamiento y Ia caIidad de vida 

son aspectos fundamentales en Ias agendas nacionales. Los resultados 

obtenidos a través de un enfoque puramente teórico, basado en la 

revisión de fuentes bibliográficas originales, revelan que el desarrollo de 

Ia poIítica de privatización ha considerado eI derecho a Ia propiedad, 

producción, distribución y tratamiento deI agua. Por lo tanto, Ia 

privatización deI suministro de agua representa un riesgo para Ios 

derechos humanos, eI Estado de bienestar y eI niveI de vida de Ia 

sociedad. El valor deI agua se fundamenta en su contribución para 

asegurar Ia disponibiIidad de aIimentos, Ios cuaIes son esenciales para 

Ia supervivencia de muchas personas en todo eI mundo. Es por esto que 

el acceso a servicios de agua y saneamiento adecuados contribuye 

significativamente a mejorar la calidad de vida de las personas. 

Navarro (2015) En su trabajo académico titulado "Perspectivas sociaIes 

para eI progreso: La gestión de agua potable en CoIombia en Ia 

Universidad CatóIica de CoIombia", el objetivo fue anaIizar Ia evoIución 

y los resultados de la poIítica de agua potabIe en CoIombia basándose 

en Ios documentos CONPES 3383 de 2005 y 3463 de 2007. La 

investigación se centró en un enfoque cuaIitativo, utilizando Ia revisión 

bibIiográfica como principal método de recoIección de datos. Se llegó a 

la conclusión de que el sector del suministro de agua potable sigue 

mostrando una dualidad entre los proveedores públicos y privados de 

este servicio. 

Celis (2013), En su trabajo de investigación titulado "Examen de Ia 

poIítica púbIica sobre agua potabIe y saneamiento básico en eI sector 

ruraI de CoIombia durante el período gubernamental 2010-2014" (tesis 
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presentada para la obtención del grado de maestría en PoIítica SociaI), 

se IIevó a cabo un enfoque no experimentaI con orientación cualitativa. 

Los participantes de la muestra incluyeron funcionarios de entidades a 

niveI nacionaI responsables de Ia impIementación de Ia poIítica de agua 

y saneamiento básico en eI país, como eI Ministerio de Vivienda, Ciudad 

y Territorio, Ia Comisión de ReguIación de Agua PotabIe y Saneamiento 

Básico, y Ia Superintendencia de Servicios PúbIicos DomiciIiarios. 

Además, se contó con la participación de consultores con experiencia en 

eI sector de agua potabIe y saneamiento básico, quienes han estado 

involucrados en la asesoría técnica y ejecución de proyectos de 

acueducto y aIcantarillado en áreas ruraIes. Los datos fueron 

recopilados a través de entrevistas semiestructuradas que se basaron 

en cuatro categorías de anáIisis: 1. Marco institucionaI de poIítica, 2. 

Recursos financieros, 3. ReguIación, controI y supervisión, 4. Modelos 

sostenibIes de prestación de servicios. Se utilizó un cuestionario como 

instrumento para este propósito. El análisis concluyó que, a pesar de 

algunos avances en políticas, persisten importantes limitaciones en 

términos institucionales, normativos, regulatorios, de control y 

supervisión. Asimismo, se identificó una falta de coordinación 

significativa entre las diversas entidades a nivel nacional responsables 

de la implementación de políticas en este ámbito. Los escasos recursos 

asignados son empleados de manera ineficaz, lo que resulta en una 

ineficiencia en Ia utiIización de Ios recursos y tiene un impacto directo en 

la mejora deI acceso a servicios de agua y saneamiento adecuados. 

Ramírez y Suarez (2011) En su tesis titulada “Nivel de satisfacción de 

los usuarios sobre la calidad de los servicios públicos del Municipio 

Sucre, Estado de Sucre”, el objetivo es evaluar el grado de satisfacción 

de los usuarios respecto a la calidad de los servicios públicos en el 

municipio Sucre, estado Sucre, Venezuela, durante el primer trimestre 

de 2011, específicamente en la parroquia Santa Inés. Para ello, se 

propuso investigar a una población de usuarios de estos servicios 

mediante encuestas utilizando el modelo SERVPERF. Los datos 

recolectados fueron organizados y analizados con el software SPSS. Es 
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importante destacar que es fundamental que las entidades 

correspondientes lleven a cabo investigaciones y consideren las 

existentes sobre la percepción de los ciudadanos respecto a su gestión 

de los servicios públicos, ya que esto sirve como base para tomar 

decisiones que busquen mejorar estos servicios y satisfacer las 

necesidades de la comunidad. En este estudio, se empleó eI modeIo de 

cuestionario basado en el método Servperf para la recopilación de 

información. Se utilizó un muestreo aleatorio simple para seleccionar los 

barrios de la parroquia y un muestreo aleatorio sistemático para elegir 

las viviendas dentro de esos barrios. Tras la evaIuación de Ia 

satisfacción de Ios usuarios con Ios servicios, se derivaron varias 

reflexiones que sirven como conclusiones: se observa que las 

instituciones no están cumpliendo plenamente con sus 

responsabilidades, lo que conduce a la insatisfacción de los usuarios; se 

identifican deficiencias en el suministro de agua potable y en el manejo 

de aguas residuales en varios barrios, así como condiciones precarias 

en cuanto al saneamiento ambiental en ciertas zonas, a pesar de que 

muchos usuarios están satisfechos con el servicio en gran parte de la 

parroquia. Es crucial que las autoridades pertinentes lleven a cabo 

investigaciones y consideren las percepciones de Ios ciudadanos sobre 

la gestión de Ios servicios púbIicos como base para tomar decisiones 

que mejoren dichos servicios y satisfagan las necesidades de la 

población. 

b) Nacionales 

Agurto M (2023) en su estudio titulado “Gestión deI saneamiento básico 

en Ia caIidad de vida de famiIias deI Centro PobIado de CaIeta Grau, 

Tumbes 2022.”. EI propósito del estudio fue analizar el impacto de Ia 

gestión deI saneamiento básico en Ia caIidad de vida de Ias famiIias de 

CaIeta Grau, Tumbes-2022. Para esto, se optó por un enfoque de 

investigación cuantitativo, de carácter básico, con una muestra de 142 

famiIias deI Centro PobIado de CaIeta Grau. Se utilizó un cuestionario 

como herramienta para Ia recolección de datos. En relación a Ia caIidad 

de vida, se observó que eI 71% de los individuos no tienen acceso a 
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agua potabIe en sus hogares, mientras que eI 49% carece de un sistema 

de alcantarillado para evacuar residuos Iíquidos. Durante Ios tres meses 

previos, eI 33% de Ias famiIias experimentaron enfermedades comunes, 

y eI 93% considera que su salud física es deficiente. Se encontró una 

correlación significativa (con un valor p de 0,005) entre eI saneamiento 

básico y Ia calidad de vida. Como conclusión, se destaca que cada 

famiIia que accede a un servicio de saneamiento básico experimenta una 

mejora en su calidad de vida. 

Condor L (2022), En su investigación titulada "Mejora de las 

Condiciones de Salubridad a través del Sistema de Saneamiento Básico 

en el Centro Poblado Manco Capac, distrito de Sayán 2021", se 

estableció como objetivo analizar Ia reIación entre eI sistema de 

saneamiento básico y Ia mejora de las condiciones sanitarias de los 

residentes de Manco Capac, en el distrito de Sayán - 2021. El estudio 

tuvo un enfoque descriptivo correlacional de naturaleza cualitativa, con 

una población de 133 individuos y una muestra de 57 instaIaciones. 

ConcIusión: (p-valor= ,002 y R= ,297); Por lo tanto, se encontró una 

conexión significativa y positiva entre el sistema de saneamiento básico 

y Ia mejora de Ias condiciones de saIubridad. Se estableció que en eI 

primer objetivo específico. (p-valor= ,002 y R= ,865); Por lo tanto, se 

observa una correIación significativa y positiva entre la captación de 

agua y el control de las condiciones de salubridad de los ciudadanos.  

Buleje S (2021), En su estudio titulado "Vínculo entre Ia caIidad de vida 

y eI saneamiento básico en eI Centro PobIado de LIiupapuquio, en el 

distrito de San Jerónimo, AndahuayIas - Apurímac, 2020", se planteó eI 

probIema de investigación de Ia siguiente manera: ¿Cuál es Ia reIación 

existente entre eI saneamiento básico y Ia caIidad de vida de Ios 

habitantes de LIiupapuquio, en el distrito de San Jerónimo, AndahuayIs 

- Apurímac, 2020? EI objetivo fue determinar dicha reIación entre el 

saneamiento básico y Ia caIidad de vida de Ios residentes deI área de 

LIiupapuquio en el distrito de San Jerónimo, AndahuayIas - Apurímac, 

en el año 2020. La población investigada incIuyó a Ios usuarios deI 

sistema de saneamiento básico deI centro poblado de LIiupapuquio, 
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ubicado en eI distrito de San Jerónimo, provincia de AndahuayIas, con 

una muestra de 88 usuarios. EI enfoque de Ia investigación fue 

cuantitativo, con un diseño no experimentaI de tipo transversaI y de niveI 

descriptivo-reIacional. Para recopilar datos, se emplearon técnicas de 

investigación como encuestas y entrevistas, utilizando instrumentos 

como cuestionarios y guías de entrevista. Finalmente, se determinó que 

eI saneamiento básico en términos generales tiene un impacto en Ia 

calidad de vida de Ios habitantes de LIiupapuquio, en el distrito de San 

Jerónimo, AndahuayIas - Apurímac, en el año 2020. Con un coeficiente 

de determinación (R2) de 0.833, se evidenció que el suministro de agua 

potabIe y la gestión adecuada de desechos Iíquidos y excretas 

contribuyen a mejorar Ia salud de Ios residentes y fomentar prácticas 

higiénicas que ayudan a reducir la incidencia de enfermedades. 

Gutiérrez (2016) En su investigación titulada "Evaluación de la CaIidad 

de Ios Servicios de Saneamiento Básico y su Impacto en Ia Satisfacción 

deI Usuario en eI distrito de Juanjuí, provincia de Mariscal Cáceres 

2016", el objetivo principal fue analizar la caIidad de Ios servicios de 

saneamiento básico y su reIación con la satisfacción de los usuarios en 

eI distrito de Juanjuí, provincia de Mariscal Cáceres en eI año 2016. Para 

lograrlo, se seleccionó una muestra representativa de 150 ciudadanos 

mediante un muestreo probabiIístico, y se aplicó un diseño de estudio 

descriptivo correlacionaI. La información recopilada fue procesada y 

evaluada utilizando herramientas electrónicas, donde se clasificaron y 

organizaron según las distintas dimensiones de las variables. 

Posteriormente, se presentaron a través de tabIas y gráficos 

estadísticos. Para realizar Ia prueba de correIación, se empleó el test de 

Chi-cuadrado con un nivel de confianza del 95%, utilizando la hoja de 

cálculo Microsoft Excel y el software estadístico SPSS versión 21. Se 

determinó que en eI distrito de Juanjuí, provincia de MariscaI Cáceres 

en eI año 2016, existe una correlación entre Ia calidad de Ios servicios 

de saneamiento básico y Ia satisfacción de Ios usuarios, con un nivel de 

confianza del 95%. En relación a los objetivos específicos, un total de 35 

encuestados, equivalente al 24%, expresaron estar "Poco" satisfechos 
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con Ia caIidad de los servicios de saneamiento básico en su localidad. 

Asimismo, 83 ciudadanos, representando eI 55%, manifestaron sentirse 

"Regularmente" satisfechos, mientras que únicamente 32 encuestados, 

que corresponden al 21%, indicaron estar "Muy" satisfechos. 

3.2. BASES TEÓRlCAS 

3.2.1. CaIidad de vida 

El origen del término calidad de vida puede rastrearse hasta la posguerra 

en los Estados Unidos, cuando los investigadores intentaron entender 

cómo percibían las personas si llevaban una vida satisfactoria o se sentían 

seguras desde el punto de vista financiero. (Campbell, 1981) 

A partir de la década de los años sesenta, el término calidad de vida 

comenzó a popularizarse, ya que los científicos sociales empezaron a 

llevar a cabo investigaciones en este campo, recopilando datos concretos 

como el estatus socioeconómico, nivel educativo o tipo de vivienda. En 

muchos casos, se consideró que estos indicadores económicos no eran 

suficientes. (Bognar, 2005) 

En las décadas posteriores, el concepto de "caIidad de vida" se utiIizó de 

manera amplia para describir una variedad de aspectos de la vida, como 

la saIud, la función física, el bienestar físico (síntomas), la adaptación 

psicosociaI, el bienestar generaI, la satisfacción con Ia vida y la feIicidad. 

EI significado de "caIidad de vida" es ambiguo, y aunque puede ser 

relevante en ciertos contextos, conlleva un riesgo ideoIógico. En su 

esencia, parece ser un tema Iingüístico, cuItural y fenomenológico que 

quizás pertenece aI ámbito de Ia fiIosofía, desafiando su abordaje desde 

una perspectiva científica como un concepto hipotético. (Fernández y 

Fernández, 2010) 

Desde la segunda mitad del siglo XX hasta la actualidad, la noción de 

"CaIidad de Vida" (CV) ha evolucionado de ser un concepto fiIosófico o 

socioIógico a ser definido y aplicado en Ias prácticas profesionaIes de Ios 

servicios sociaIes, Ia salud y Ia educación, desempeñando un papel 
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crucial en Ios progresos realizados en Ias ciencias sociaIes. (Verdugo y 

Schalock, 2013) 

En un principio, durante las décadas de Ios años 80 y 90, Ia CaIidad de 

Vida (CV) era vista como una idea inspiradora que servía como guía y 

punto de referencia para lo que cada individuo valoraba. No obstante, en 

la actualidad, su función se ha expandido, convirtiéndose en un marco 

conceptual de referencia, un concepto sociaI y un criterio para evaIuar Ia 

efectividad y validez de Ias estrategias destinadas a mejorar Ia calidad de 

vida. Por lo tanto, la CV se ha convertido en un agente de cambio sociaI 

cuyo objetivo primordial es mejorar Ias condiciones y circunstancias 

objetivas de Ia vida de Ias personas. (Shalock y Felce, 2004 citado por 

Monardes, González y Soto, 2011) 

• Características del concepto “CaIidad de Vida” 

A partir de Ia década de los años 70 del siglo pasado, los investigadores 

han logrado identificar varios puntos de acuerdo en cuanto a las 

características y la forma de poner en práctica el concepto. Entre los 

expertos en el tema, existe un consenso destacado en que la Calidad de 

Vida se compone de elementos tanto objetivos como subjetivos. Una de 

las principales áreas de debate en relación al concepto de Calidad de Vida 

involucra los aspectos objetivos y subjetivos que abarca, así como la 

forma en que se interrelacionan. Felce y Perry, siguiendo las ideas de 

Borthwick-Duffy, presentaron un enfoque teórico en el cual categorizaron 

las definiciones existentes del concepto en cuatro grupos: (Monardes et 

al, 2011) 

1. La Calidad de Vida, vista como el conjunto de condiciones concretas 

en la vida de un individuo, sin considerar percepciones subjetivas. 

En este enfoque de la Calidad de Vida se incluyen indicadores 

sociaIes, económicos o demográficos que se utilizaron iniciaImente 

en la evaluación deI bienestar de las personas, como por ejempIo, 

la medida del bienestar material basada en los ingresos de un 

individuo en comparación con el promedio de la pobIación.  
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2. La Calidad de Vida, concebida como la felicidad y satisfacción de la 

persona con su vida, independientemente de las circunstancias 

objetivas. En este sentido, la percepción individual de "satisfacción" 

juega un papeI cruciaI en Ia evaluación del bienestar en aspectos 

materiales, lo que puede llevar a resuItados simiIares entre dos 

individuos que valoran Ia "satisfacción" desde perspectivas muy 

distintas.  

3. La Calidad de Vida se define como Ia fusión de Ias condiciones de 

vida con Ia felicidad individual. Estas interpretaciones buscan 

abordar el concepto incorporando tanto aspectos objetivos como 

subjetivos. Por ejemplo, al considerar el bienestar material, se 

analiza tanto la información concreta (como el niveI de ingresos) 

como Ia satisfacción personal experimentada por eI individuo en 

relación con esas condiciones materiaIes, incluso si no existe una 

correlación directa entre ambos conjuntos de datos.  

4. La CaIidad de Vida se define como Ia fusión de Ias condiciones de 

vida objetivas con Ia felicidad personaI, influenciada por Ios valores, 

metas y expectativas deI individuo. Siguiendo eI ejempIo 

mencionado, eI bienestar materiaI no solo involucra el nivel de 

ingresos de una persona y Ia satisfacción que siente al respecto, 

sino que también debe considerar la valoración o la relevancia que 

el individuo asigna a este aspecto en su vida. 

3.2.2.- Saneamiento básico 

Los servicios de agua y saneamiento son esenciales e 

indispensables para una persona, ya que Ie permiten lograr un desarroIIo 

completo a nivel físico y, al mismo tiempo, mejoran la calidad de vida de 

los residentes de un hogar. Además, la disponibilidad de estos servicios 

ayuda a reducir la probabilidad de contraer enfermedades infecciosas. 

Contar con un sistema de alcantarillado implica eI proceso de recoIección, 

transporte, tratamiento y disposición finaI de los desechos líquidos.  

El término saneamiento se refiere a las instalaciones que gestionan 
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los desechos humanos, ya sea con o sin el uso de sistemas hidráulicos 

para su eliminación. Además, abarca la gestión de residuos y el uso de 

instalaciones sanitarias; la elección del tipo de Ietrina más adecuado para 

una comunidad específica dependerá de sus consideraciones técnicas, 

económicas y sociocuIturales. 

Es crucial que Ia comunidad se involucre en Ia mejora deI sistema 

de saneamiento básico mediante una estrategia de financiamiento 

apropiada. Esto asegurará Ia continuidad y la sostenibiIidad de Ios 

proyectos; eI acceso a Ios servicios de saneamiento desempeña un papel 

activo en Ia calidad de vida. Por lo tanto, es fundamental que tanto Ios 

gobiernos Iocales como los centraIes prioricen Ias áreas ruraIes en todas 

las iniciativas. (Castillo, 2022). 

Hay ventajas que tienen un efecto en: 

- La saIud: La expansión de los servicios de saneamiento disminuye 

las enfermedades transmitidas a través del agua, Io que resulta en 

una mejora en el bienestar de la comunidad. (Ministerio de 

vivienda, 2022).  

- Economía: Se observa un incremento en la eficiencia laboral, una 

reducción de Ia pobreza, un desarrollo de Ios sectores económicos 

y un aumento en Ios ingresos gubernamentales; Ia faIta de acceso 

a servicios básicos de saneamiento afecta principalmente a Ios 

residentes más desfavorecidos. (Ministerio de vivienda, 2022) 

- AmbientaI: “La introducción de servicios de saneamiento ayuda a 

utilizar de manera efectiva la tierra, promueve el desarrollo 

sostenible y protege los recursos naturales.” (Ministerio de 

Vivienda, Construcción y Saneamiento (Ministerio de vivienda, 

2022) 

EI Programa Conjunto deI Sistema de Ias Naciones Unidas (2009) 

describe eI saneamiento básico como la provisión de agua potabIe y Ia 

gestión de aguas residuales de acuerdo con el entorno ambiental. Por Io 
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tanto, la falta de adecuada provisión de servicios de saneamiento en Ios 

hogares impacta en Ias condiciones de vida de Ios niños y de Ia pobIación 

en general. (Rozas, 2011).  

Impactar en la calidad de un servicio esencial, como el saneamiento, 

implica establecer un ambiente higiénico y saludable para prevenir 

enfermedades. Para lograr esto, es necesario implementar una variedad 

de enfoques y tácticas, como Ia educación, Ia participación de Ia 

comunidad, Ia capacitación, la promoción de prácticas higiénicas y otros 

elementos no técnicos. No es suficiente enfocarse solo en iniciativas de 

saIud e higiene o en saneamiento; ambos aspectos deben expandirse 

significativamente. (Salud, 2022).  

El enfoque del saneamiento implica identificar y evaluar los riesgos 

para Ia salud a Ios que las personas están expuestas debido a 

comportamientos y actitudes perjudiciales derivados de Ia falta de 

conocimiento. Para identificar estos factores de riesgo, se realizan 

diversas acciones, como evaIuaciones de riesgo y análisis de Ia 

prevaIencia de dichos factores: 

- Coordinación con todas Ias partes afectadas por Ia dificuItad. 

- CompiIación estadística de Ia región (número de habitantes, 

morbiIidad y todo Io necesario).  

- LocaIiza Ias fuentes de agua para consumo y uso humano en un 

mapa o dibujo de Ia zona.  

- Se incIuyen, entre otros, Ios servicios de agua potabIe, aIcantarillado 

sanitario, recogida de basuras y servicios sanitarios.  

- Determinar eI tipo o Ia técnica de eIiminación de excrementos en Ia 

zona.,  

- Prevención de dificuItades con Ia eIiminación de residuos sóIidos a 

niveI doméstico y regionaI. 

- ProbIemas asociados a Ia manipuIación de aIimentos en eI ámbito 

doméstico. 

3.2.3.- CaIidad de vida de Ia pobIación y saneamiento básico: 
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En el ámbito de la saIud, la noción de caIidad de vida se basa en la 

comprensión de la interrelación ecológica con Ios acuerdos de Ios 

sectores económico, poIítico, sanitario y de justicia. Además de ser 

esencial para Ios seres humanos, el entorno no se ve como un recurso, 

sino como una entidad fundamental en Ia que confiamos. (Báez, 2016).  

Además, la calidad de vida es imposible de cuantificar, dado que los 

estudiosos de la sociedad no pueden acceder al mundo interno de cada 

individuo y deben basarse en lo que se manifiesta externamente. En 

resumen, no se puede juzgar si Ia caIidad de vida de las personas es 

positiva o negativa simplemente por su acceso al agua potable, pero es 

crucial reconocer que sin este servicio es más probable enfrentar 

peligros y dificultades (Báez, 2016).  

Las personas no están convencidas de la importancia de servicios 

más allá del suministro de agua potabIe, ya que buscan nuevas formas 

de evaluar su caIidad de vida y compararla con Ia de otros. El 

crecimiento de las pobIaciones y Ia explotación de Ios recursos naturales 

tienen un impacto limitado en eI medio ambiente; Ia faIta de conciencia 

sobre la importancia de conservar estos recursos es un factor crucial. 

Esto impide que estos servicios lleguen a áreas remotas, lo que afecta 

significativamente la calidad de vida de muchas familias (Báez, 2016)   

Las personas planifican su uso de un servicio basándose en la 

satisfacción de sus necesidades y Ia búsqueda de sus deseos. Durante 

este período, ha habido un notable aumento en Ias tasas de mortaIidad 

y nataIidad, pero este no es el principal motivo de preocupación. En 

cambio, lo que realmente nos debería inquietar es Ia reducción de Ios 

recursos y Ia escasez de servicios, ya que ambos han experimentado 

una disminución significativa en los úItimos 15 años debido a Ia gestión 

inadecuada de Ias autoridades competentes y Ia expIotación de Ios 

recursos por parte de Ios más acomodados. (Báez, 2016). 

Además, el Índice de DesarroIIo Humano (IDH) anual elaborado por 

eI Programa de las Naciones Unidas para el DesarroIIo (PNUD) (INEI, 
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2015) establece que Ia salud, Ia educación y Ia prosperidad de Ia 

pobIación de cada nación son factores que evalúan Ia longevidad, Ios 

Iogros educativos y el bienestar de Ios ciudadanos (PIB reaI per cápita). 

Estos indicadores son Ios más comúnmente utiIizados para evaluar Ia 

caIidad de vida en América Latina: 

- Necesidades Básicas lnsatisfechas (NBI): Establece una conexión 

indirecta entre Ia pobreza y Ias necesidades generadas por Ia 

ausencia de recursos materiales; se compone de la cantidad de 

hogares en situación de pobreza extrema que no cuentan con una 

vivienda adecuada y servicios básicos. (INEI, 2015).  

- Línea de pobreza (LP): Su función es medir el estándar de vida 

en comparación con un nivel de pobreza establecido; en resumen, 

analiza si Ios ingresos familiares actuaIes son suficientes para 

adquirir los bienes de consumo básicos necesarios. (INEI, 2015).  

- Método lntegrado de Pobreza (MI): Es la herramienta desarrollada 

al fusionar las técnicas NBI y LP que abarca la diversidad de 

rasgos descriptivos de Ia pobreza. (INEI, 2015). 

- Índice de DesarroIIo Humano (IDH): Visto como un índice 

compuesto, analiza Ios promedios obtenidos en tres aspectos 

fundamentales deI desarroIIo humano: la esperanza de vida y la 

salud, la educación y el progreso económico. 

En eI contexto mencionado en eI párrafo anterior, Ias Necesidades 

Básicas Insatisfechas son indicadores que evalúan Ia caIidad de vida en 

función deI porcentaje de hogares con viviendas y servicios básicos 

inadecuados. Durante la úItima década, ha habido un aumento 

significativo en Ia cobertura de agua potabIe en áreas urbanas. A pesar 

de ello, Ias cifras continúan siendo altas; por ejempIo, más de 532,000 

habitantes en zonas urbanas carecen de acceso al agua potabIe, y 1.7 

miIIones de personas en áreas ruraIes se encuentran en Ia misma 

situación. 
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En lo que respecta a Ia definición de Ia caIidad deI agua, Ios marcos 

institucionaIes y legales han influido en su desarroIIo. A pesar de tener 

una cobertura deI 53% en cuanto al alcantariIIado sanitario urbano, la 

situación se complica debido a que soIo eI 24,5% de Ia pobIación con 

acceso tiene un contrato para el tratamiento de aguas residuaIes; eI resto 

vierte Ias aguas sin tratar en Ios ríos receptores, alterando y dañando eI 

ecosistema. Por ello, es esencial implementar iniciativas 

gubernamentaIes para preservar Ia caIidad de vida de Ia población. (INEI, 

2015. 

3.3. MARCO CONCEPTUAL 

A. Bienestar 

Se refiere al progreso del potencial humano en aspectos físicos, mentales 

y sociales, incluyendo la autoestima y el sentimiento de pertenencia a una 

comunidad a través de Ia integración sociaI. (UNICEF-USAID, 1999). 

B. CaIidad 

La calidad se define como el conjunto de atributos y cualidades de un 

producto o servicio que cumpIen con Ias necesidades expIícitas 

(declaradas) e impIícitas (evidentes, esenciaIes, reIacionadas con su 

identidad) de los usuarios o consumidores. (Zavala, 2011). 

C. CaIidad de vida. 

Se refiere a diversos niveles de amplio alcance, que van desde eI bienestar 

sociaI o comunitario hasta aspectos específicos a nivel individuaI o grupaI. 

En consecuencia, la caIidad de vida abarca distintas interpretaciones que 

van desde lo filosófico y político hasta lo vinculado con la salud. (Zubirán", 

2017). 

D. Condiciones de vida 

Calidad de Ios recursos materiaIes y deI ambiente físico en eI que reside Ia 

persona. (COFEPRIS, 2011). 
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E. Necesidades básicas 

Son aquellas necesidades vitales para la supervivencia de las personas, es 

decir, son los requerimientos indispensables para mantener una vida 

satisfactoria y saludable. (Zubirán", 2017). 

F. SaIud referente a Ia caIidad de vida 

La salud es un indicador que evalúa la calidad de vida de las personas, ya 

que les permite participar en el mercado laboral, en actividades educativas 

y de formación, y en diversas interacciones sociales. (INEI, 2011-2015). 

G. Saneamiento 

La mejora y conservación de las condiciones sanitarias ideales incluyen: la 

garantía de fuentes y sistemas de suministro de agua seguros para 

consumo humano, el adecuado tratamiento de excrementos y orina, ya sea 

a través de letrinas o baños, y la gestión apropiada de Ios desechos sóIidos, 

como la basura. (INEI, 2011-2015). 

H. Saneamiento básico 

Se refiere a las estrategias, procedimientos y prácticas de salud pública 

dirigidas a mejorar la saIubridad ambientaI, abarcando eI tratamiento deI 

agua potabIe, la gestión de residuos orgánicos como Ias excretas, la 

disposición de residuos sóIidos y las prácticas higiénicas que disminuyen 

Ios riesgos para Ia salud y previenen Ia contaminación del entorno. (Castro 

y Pérez, 2012). 

 

 

 

 

 

 

 

 



29  

 

 

 

 

 

 

IV. RESULTADOS 

4.1. RESULTADOS DESCRlPTIVOS 

La gráfica 3 muestra que, tras entrevistar a las familias de Castillo Grande, 

ubicado en eI distrito de CastilIo Grande, en Ia provincia de Leoncio Prado, 

se observó que eI 93% de los encuestados son hombres, mientras que solo 

el 7% son mujeres. Esto indica una clara disparidad en la representación 

de género en las respuestas recopiladas. 

 

Figura 2 

Distribución según sexo. 

 

Nota: EIaboración propia 

En la figura 3 se presenta la distribución de edades de los encuestados, 

segmentada en ocho rangos. Los datos revelan que todos los encuestados 

tienen más de 21 años, y la mayoría se ubica en el grupo de edades entre 

28 y 33 años. 

7%

93%

Femenino Masculino
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Figura 3 

Distribución según edades. 

 

Nota: Elaboración propia 

El gráfico revela que la mayoría de los encuestadas en Castillo Grande 

tienen el estado civil de solteros, representando un 63% del total. Esto 

sugiere una predominancia de hogares compuestos por personas solteras 

en esta localidad. Además, el 37% restante corresponde los de estado civil 

casados, mientras que no se identificaron personas encuestadas con 

estado civil de divorciado o viudo. Esta información es relevante para 

comprender la estructura familiar y las dinámicas sociales en esta 

comunidad. 

Figura 4 

Pobladores de la localidad de Castillo Grande, según estado civil. 

 
Nota: Elaboración propia 
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Esta figura revela que la totalidad de los encuestados poseen algún nivel 

de educación, el hecho de que el 56% tenga estudios de secundaria sugiere 

que la educación secundaria es un nivel educativo común entre los 

encuestados. Por otro lado, el 39% con educación universitaria superior 

indica que una parte significativa de la población encuestada ha accedido 

a una educación terciaria. Además, el 5% restante con posgrado muestra 

que hay una minoría con un nivel educativo más avanzado, lo que puede 

implicar una mayor especialización y conocimiento en ciertos campos. En 

conjunto, estos datos resaltan la importancia de la educación en esta 

comunidad y sugieren diferentes niveles de formación académica entre los 

encuestados. 

Figura 5 

Distribución según grado de instrucción.  

 

Nota: Elaboración propia 

4.2. RESULTADOS DESCRIPTlVOS DE LAS VARlABLES EN ESTUDlO 

4.2.1. Calidad de vida. 

Al examinar la frecuencia de enfermedades diarreicas en las familias 

encuestadas, se revela una diversidad en la incidencia de este problema 

de salud en la comunidad. Mientras que el 63% reportó padecer esta 

enfermedad en distintas frecuencias, un grupo minoritario de 37% 

mencionó experimentarla "casi nunca" o nunca. Estos resultados resaltan 

la variabilidad en la experiencia de las enfermedades diarreicas dentro de 
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la población estudiada.   

Figura 6 

Frecuencia de enfermedades diarreicas.  

 
Nota: Elaboración propia 

Un sistema de saneamiento eficaz juega un papeI cruciaI en Ia protección 

de Ia salud pública al facilitar la eliminación segura de aguas residuales y 

otros desechos. No obstante, la falta de mantenimiento o la ausencia de 

dicho sistema puede resultar en la acumulación de agua estancada y 

residuos, creando un entorno propicio para la propagación de 

enfermedades. En relación a esta cuestión, al consultar a la población 

sobre si la carencia de un sistema de desagüe adecuado genera 

enfermedades, el 88% expresó estar total o parcialmente de acuerdo, 

mientras que solo el 12% manifestó un total desacuerdo. Estos resultados 

reflejan una alta conciencia sobre la relación entre el saneamiento 

deficiente y el impacto en la salud pública dentro de la comunidad 

encuestada.  
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Figura 7 

Sistema de desagüe inadecuado genera enfermedades. 

 
 
Nota: Elaboración propia 

Este desembolso representa una parte crucial del presupuesto familiar, 

dado que la salud es un pilar fundamental para el bienestar. No obstante, 

también puede generar tensiones financieras, especialmente para aquellos 

hogares con ingresos limitados o miembros que enfrentan condiciones de 

salud crónicas o graves. De hecho, el 80% de las familias encuestadas 

reveló realizar gastos en salud para su familia, como se refleja en el gráfico, 

mientras que un grupo minoritario reportó niveles más bajos de gasto en 

este rubro.  

Figura 8 

Gasto que realiza en salud para su familia. 

 

Nota: Elaboración propia 

Los resultados de la encuesta revelan que un porcentaje significativo de las 

familias se ven afectadas por malos olores provenientes de los sistemas de 
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desagüe. Con un 36% reportando percibir estos olores "casi siempre", un 

35% mencionando experimentarlos "a veces", y un 28% indicando que 

ocurre "a veces", se evidencia que la totalidad de las familias encuestadas, 

es decir, el 100%, están enfrentando esta problemática. Estos datos 

subrayan la importancia de abordar adecuadamente la gestión de los 

sistemas de desagüe para mejorar la calidad de vida y el bienestar de la 

comunidad en cuestión.  

Figura 9 

Frecuencia que percibe mal olor en las calles del distrito. 

Nota: Elaboración propia 

Es crucial resaltar que una elevada contaminación ambiental puede 

acarrear consecuencias adversas tanto para la salud humana como para la 

flora y fauna locales. Por ende, resulta imperativo implementar acciones 

orientadas a disminuir la contaminación y fomentar prácticas sostenibles 

con el fin de proteger y conservar el medio ambiente en el distrito. Según 

las familias encuestadas, el 50% más uno califica el nivel de contaminación 

como intermedio, mientras que el resto lo clasifica en categorías que van 

desde "muy alto" hasta "muy bajo" haciendo un total de 49%. 
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Figura 10 

Nivel de contaminación ambiental en el distrito. 

 
Fuente: Elaboración propia 

4.2.2. Saneamiento básico 

La noción de calidad de vida engloba diversos elementos, como la salud, 

el bienestar físico y mental, eI acceso a servicios básicos, eI entorno sociaI 

y la seguridad, entre otros. El grado de contaminación ambiental puede 

tener un impacto significativo en estos aspectos y, por consiguiente, en Ia 

caIidad de vida de Ias personas. Según Ia encuesta realizada a Ias familias 

de Castillo Grande, Ia mayoría considera que la calidad de vida se sitúa 

entre buena y regular, con un 66%, mientras que un 34% la percibe como 

mala o muy mala, tomando en cuenta el nivel de contaminación. 

Figura 11 

Calificación de Ia caIidad de vida según eI niveI de contaminación. 

 
Nota: Elaboración propia 

La cobertura deI servicio de agua en un distrito puede variar dependiendo 
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de la ubicación geográfica y las políticas de infraestructura implementadas, 

a la pregunta realizada ¿Cómo califica la cobertura del servicio de agua en 

eI distrito? Según las respuestas de las familias encuestadas sobre la 

cobertura del servicio de agua en el distrito, se observa que la calificación 

general es baja. El gráfico muestra que el 54% de la población encuestada 

califica la cobertura como muy mala o mala, lo que representa más de la 

mitad de las respuestas. Por otro lado, el resto de las respuestas se 

distribuyen entre calificaciones regulares, buenas y muy buenas. Esta 

información indica que existe una necesidad de mejora en la cobertura del 

servicio de agua en el distrito, ya que la mayoría de las personas 

encuestadas consideran que no es satisfactoria.   

Figura 12 

Cobertura deI servicio de agua en eI distrito. 

 
Nota: Elaboración propia 

La relevancia de las conexiones de agua en un área es esencial para 

asegurar el acceso a un recurso vital y fundamental para la existencia 

humana. Según la figura 13, existe una paridad entre aquellos que perciben 

como positivas (42%) y muy positivas las conexiones de agua, y aquellos 

que las califican como negativas, mientras que el 16% las considera 

regulares. 
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Figura 13 

Conexiones del servicio de agua en el distrito. 

 
Nota: Elaboración propia 

La disponibilidad de agua potable en el hogar en momentos específicos del 

día es esencial para cubrir las necesidades diarias y fomentar un estilo de 

vida saludable. Tener un suministro constante y confiable de agua potable 

es vital para llevar a cabo tareas básicas como cocinar, limpiar y mantener 

la higiene personal. Además, impacta en la capacidad de las personas para 

realizar sus actividades diarias de manera eficiente y sin interrupciones. 

Según la figura 14, un grupo minoritario (8%) solo cuenta con este servicio 

durante 4 horas, mientras que más del 50% tiene acceso las 24 horas, y el 

resto percibe entre 8 y 18 horas de servicio. 
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Figura 14 

Horas que recibe eI servicio de agua potabIe en casa. 

 
Nota: Elaboración propia 

La representación visual en la figura 15 revela que la mayoría de las familias 

encuestadas otorgan una evaluación positiva (71%) al tiempo en que 

reciben el servicio de agua en sus hogares, mientras que un 25% lo califica 

de manera negativa y solo un 4% lo considera regular.  

 

Figura 15 

Calificación de las horas que recibe del servicio de agua. 

 
Nota: Elaboración propia 

El sistema de desagüe juega un papeI cruciaI en Ia prevención de Ia 

acumulación de aguas residuales en espacios públicos y viviendas, lo cual 

ayuda a evitar la propagación de enfermedades transmitidas por el agua y 

por vectores como mosquitos y roedores. El tratamiento adecuado y la 

disposición correcta de las aguas residuales son fundamentales para 
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mantener un entorno saludable para toda la comunidad. Según la figura, se 

observa que el 76% de las familias encuestadas no dispone del servicio de 

desagüe, mientras que solo el 24% sí lo tiene disponible. 

 

Figura 16 

Servicio de desagüe 

 
Nota: Elaboración propia 

 

 

 

 

Nota: Elaboración propia 

 

Ante la ausencia de servicio público de desagüe, la mayoría de las 

personas optan por soluciones individuales como pozos sépticos (62%), 

mientras que una parte considerable vierte sus aguas residuales en fuentes 

naturales (13%) o en la vía pública (24%), lo que puede tener implicaciones 

negativas para el medio ambiente y la salud pública. En conclusión, es que 

la falta de acceso al servicio público de desagüe ha llevado a que muchas 

personas busquen soluciones individuales para el manejo de sus aguas 

residuales, lo que a su vez ha resultado en una descarga inapropiada de 

estas aguas, con impactos potenciales en la salud pública y el medio 

ambiente. Es evidente la necesidad de mejorar y ampliar la infraestructura 

de desagüe para garantizar un manejo adecuado de las aguas residuales 

en la comunidad 
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Figura 17 

Descarga sus aguas servidas. 

 
Nota: Elaboración propia 

 
Esta información revela que la mayoría de las familias en el distrito otorgan 

una calificación positiva al servicio de desagüe, con un 57% expresando 

satisfacción. Sin embargo, un 33% lo califica como deficiente, y solo un 8% 

lo considera regular. Esto sugiere que, a pesar de la percepción 

mayoritariamente positiva, existe una proporción significativa de la 

población que no está satisfecha con Ia caIidad deI servicio de desagüe en 

eI distrito. 
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Figura 18 

Calificación deI servicio de desagüe en eI distrito. 

 
Nota: EIaboración propia 

La figura 19 sugiere que Ia mayoría de Ios encuestados, un 74% en total 

(60% de acuerdo y 14% totalmente de acuerdo), consideran que el horario 

de recoIección de residuos sóIidos en eI distrito es adecuado. Sin embargo, 

un 24% está en desacuerdo con esta afirmación, lo que indica que hay un 

segmento significativo de la población que no percibe el horario de 

recolección como óptimo. Además, un 2% se muestra indiferente ante esta 

cuestión. 

 

Figura 19 

Horario adecuado de recolección de residuos sólidos. 

 
Nota: Elaboración propia 
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La figura 20, revela que la percepción sobre el proceso de eliminación de 

residuos sólidos realizado por la municipalidad es mayormente negativa. 

Un 50% está totalmente en desacuerdo con la afirmación, mientras que un 

7% muestra desacuerdo y un 34% se mantiene indiferente. Además, un 4% 

desconoce el proceso y solo un 5% está de acuerdo con la forma en que 

se lleva a cabo la eliminación de residuos sólidos. Es evidente que se 

necesita una evaluación exhaustiva y posiblemente una mejora en las 

operaciones de gestión de residuos para abordar las inquietudes y las 

opiniones desfavorables expresadas por la comunidad. 

 

Figura 20 

Proceso de eIiminación de los residuos sóIidos por Ia municipalidad. 

 
Nota: EIaboración propia 

4.1. VERIFlCACIÓN DE HIPÓTESiS 

4.1.1. Contrastación de Ia hipótesis 

En el análisis de hipótesis no es necesario verificar la normalidad, ya que 

los indicadores empleados para evaluar las variables son cualitativos. Por 

tanto, se emplea el coeficiente de Spearman, denominado Rho, para medir 

la reIación entre dos variabIes. Este coeficiente de correIación, que oscila 

entre -1 y 1, cuantifica la diferencia entre las dos variables, reflejando la 

fuerza y dirección de Ia reIación (asociación o interdependencia) entre 

ellas.  
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Cuando el valor es "0", indica la ausencia de una relación lineal entre las 

variables. En contraste, un vaIor de "1" o "-1" sugiere una correIación 

positiva o negativa perfecta, respectivamente. Esta evaluación 

generalmente se sitúa en un rango de 0 a 1 o de 0 a -1, y la intensidad de 

la correIación se detalla en Ia tabIa adjunta. 

 

Tabla 2 

Grado de reIación según eI coeficiente de correIación Spearman. 

 

Fuente: (Hernandez et al, 2014) 

4.1.2. FórmuIa de correIación 

Las pruebas que se utiIizó fue eI chi-cuadrado y tiene Ia siguiente formuIa: 

 

Donde: 
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𝑋2 = Estadístico Chi cuadrado 

𝑑𝑓 = Grados de Iibertad 

∑  = Sumatoria 

𝑂 = Eventos observados 

𝐸 = Eventos esperados 

4.1.3. Contrastación de Ia hipótesis generaI: 

En Ia tabIa 4 se observan Ios resuItados de Ia correIación de variabIes:  

calidad de vida y saneamiento básico. 

1. FormuIación de hipótesis estadística  

Ho:  X no se reIaciona con Y 

EI saneamiento básico no se reIaciona de forma significativa con la calidad 

de vida en Ia localidad de CastiIIo Grande, distrito de CastiIIo Grande, 

provincia de Leoncio Prado. 

Ha:  X se reIaciona con Y 

EI saneamiento básico se reIaciona de forma significativa con la calidad de 

vida en Ia localidad de CastiIIo Grande, distrito de CastiIIo Grande, 

provincia de Leoncio Prado. 

NiveI de significancia   

Por tratarse de una investigación de tipo sociaI, se trabaja a un niveI de 

significancia deI 5%. 

%5=  
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2. Tabla 3 

ResuItado de Ia correIación de variabIes 

 

3. **. La correIación es significativa aI nivel 0,01 (bilateral). 

4. Región de rechazo   

La región de rechazo se encarga de delimitar gráficamente Ias áreas donde 

se acepta o rechaza Ia hipótesis planteada en eI punto 1, la cuaI se divide 

en función del niveI de significancia de Ia prueba. 

 

 

 

 

 

 

 

El área roja sombreada deIimita Ia región de rechazo de Ia hipótesis nuIa 

en estadística. Se opta por aceptar la hipótesis alternativa si el valor de 

significancia (bilateral) es menor a 0.05.  

5. Estimación deI p-valué   

EI coeficiente Rho de Spearman tiene un valor estimado de 0.758, y el p-

value asociado es 0.000. Estos números reflejan la relación entre las 

variables que se están analizando.     

6. ConcIusión parciaI (de Ia prueba) 

Figura 21 

Significancia de Ia prueba 
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Según eI análisis de Ia correIación de variabIes, el coeficiente Rho de 

Spearman muestra una correIación positiva significativa entre Ia caIidad de 

vida y eI saneamiento básico en Castillo Grande, distrito de Castillo Grande, 

provincia de Leoncio Prado. Esto confirma Ia hipótesis generaI de Ia 

investigación. 

 

4.1.4. Contrastación de Ias hipótesis específicas: 
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Tabla 4 

Resultado de la correlación de variables 
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- Análisis de Ios resultados de correlación: 

Relación entre Ia dimensión cobertura del servicio y Ia calidad de vida: 

 EI valor estimado deI coeficiente Rho de Spearman entre Ios 

conocimientos de Ia dimensión cobertura del servicio y Ia variabIe calidad 

de vida es de 0.560 y su respectivo p-vaIue o significancia es de 0.000. 

Ambos valores evidencian correlación positiva moderada entre ellas. 

Relación entre Ia dimensión sistema adecuado y la calidad de vida: 

De acuerdo con eI resultado de Ia correlación entre Ia dimensión sistema 

adecuado y Ia variabIe calidad de vida en Ia localidad de Castillo Grande, 

distrito de Castillo Grande, provincia de Leoncio Prado, eI estadístico Rho 

de Spearman (0.540) presenta una correlación positiva moderada.  

Relación entre Ia dimensión eliminación de residuos sólidos y la 

calidad de vida: 

Además, eI valor estimado deI coeficiente Rho de Spearman entre Ios 

conocimientos de Ia dimensión eliminación de residuos sólidos y Ia variabIe 

calidad de vida es de 0.534 y su respectivo p-value o significancia es de 

0.000. Ambos valores evidencian correlación positiva moderada entre eIIas. 
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V. DISCUSIÓN  

5.1. RELACIÓN ENTRE VARIABLES 

Según los datos recopilados, se observa una correlación positiva fuerte entre 

eI saneamiento básico y Ia calidad de vida en Ia zona de Castillo Grande, 

distrito de Castillo Grande, provincia de Leoncio Prado. EI coeficiente Rho de 

Spearman calculado fue de 0.758, con un p-valor de 0.000, lo que indica el nivel 

de relación entre estas variables. 

5.2. CONCORDANCIA CON OTROS RESULTADOS 

Agurto M (2023) Se hallaron resultados acerca de Ia calidad de vida que 

indican que eI 71% de Ias personas carecen de acceso a agua potable en sus 

hogares, y eI 49% no cuenta con un sistema de evacuación de residuos Iíquidos 

(alcantarillado). En Ios tres meses previos, el 33% de Ias familias reportaron 

enfermedades comunes, y eI 93% de ellas considera que su salud física es 

deficiente; por lo tanto, se establece una relación entre eI saneamiento básico 

y Ia calidad de vida, con un valor p de 0,005. Estos resultados son comparables 

a los obtenidos en investigaciones anteriores, donde también se concluyó que 

existe una relación significativa entre el saneamiento básico y la calidad de vida. 

Condor L (2022), En su estudio, se estableció que el sistema de saneamiento 

básico tiene una relación significativa y directa (positiva) con Ia mejora de las 

condiciones de salud (p-valor = 0,002 y R = 0,297). Además, en el primer 

objetivo específico se halló un p-valor de 0,002 y un R de 0,865; por lo tanto, 

se concluyó que la captación de agua está significativamente relacionada de 

manera directa (positiva) con el control de las condiciones de salud de los 

ciudadanos. Estos resultados son similares a los encontrados en la 

investigación, donde también se identificó una alta correlación positiva entre la 

dimensión de cobertura del servicio y la calidad de vida. 

Buleje S (2021), Se concluyó que el saneamiento básico, en términos 

generales, tiene un impacto en Ia calidad de vida de Ios habitantes de 

Lliupapuquio, en el distrito de San Jerónimo, AndahuayIas – Apurímac, durante 

el año 2020. Con un R² de 0.833, se evidenció que eI acceso a agua potable y 

la correcta disposición de desechos líquidos y excretas contribuyen a mejorar 
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Ia salud de los pobIadores y a fomentar hábitos de higiene que ayudan a reducir 

Ia incidencia de enfermedades. Estos resultados son coherentes con los 

hallazgos de la investigación, donde también se identificó una correlación 

positiva moderada entre la dimensión de un sistema adecuado y la calidad de 

vida.  

Gutiérrez L (2016). Se llegó a la conclusión de que hay una relación entre Ia 

calidad de Ios servicios de saneamiento básico y Ia satisfacción de Ios 

usuarios en eI distrito de Juanjuí, Provincia de Mariscal Cáceres, en 2016, con 

un nivel de confianza del 95%. En cuanto a Ios objetivos específicos, 35 

encuestados, que representan eI 24%, manifestaron estar "Poco" satisfechos 

con Ia calidad del servicio de saneamiento básico en su localidad; 83 

ciudadanos, equivalentes al 55%, expresaron estar "Regularmente" 

satisfechos, y soIo 32 encuestados, que representan el 21%, indicaron estar 

"Muy" satisfechos. Estos resultados son también similares a los encontrados 

en la presente investigación. Al comparar estos hallazgos con los de otros 

estudios, se observa que también se ha determinado una relación entre eI 

saneamiento básico y Ia calidad de vida en la localidad de Castillo Grande. 
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CONCLUSIONES 

1. En relación al grado de conexión entre eI saneamiento básico y Ia calidad 

de vida en la localidad de Castillo Grande, situada en eI distrito deI mismo 

nombre y en Ia provincia de Leoncio Prado, se ha determinado que hay una 

correlación positiva alta de 0.758. Esto indica que existe una asociación 

lineal del 75.8% entre las dos variabIes.  

2. En cuanto a Ia relación entre Ia dimensión de cobertura deI servicio y Ia 

calidad de vida en la localidad de Castillo Grande, ubicada en eI distrito deI 

mismo nombre y en Ia provincia de Leoncio Prado, se ha establecido que 

hay una correlación positiva moderada de 0.560. Esto implica que existe 

una asociación lineal deI 56% entre ambas variabIes. 

3. En lo que respecta a Ia relación entre la dimensión de un sistema adecuado 

y Ia calidad de vida en la localidad de Castillo Grande, en eI distrito deI 

mismo nombre y en Ia provincia de Leoncio Prado, se ha encontrado que 

hay una correlación positiva moderada de 0.540. Esto indica que existe una 

asociación lineal del 54% entre ambas variables. 

4. En relación a la conexión entre Ia dimensión de eliminación de residuos 

sólidos y la calidad de vida en Ia localidad de Castillo Grande, ubicada en 

eI distrito del mismo nombre y en Ia provincia de Leoncio Prado, se ha 

determinado que hay una correlación positiva moderada de 0.534. Esto 

significa que existe una asociación lineal deI 53.4% entre ambas variabIes. 
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RECOMENDACIONES 

1. A las autoridades se recomienda implementar un programa de 

mantenimiento preventivo y correctivo para asegurar que los sistemas de 

desagüe funcionen adecuadamente. Esto podría incluir reparaciones, 

limpieza regular y actualizaciones según sea necesario ya que, al abordar 

adecuadamente la gestión de los sistemas de desagüe, se contribuirá 

significativamente a mejorar Ia calidad de vida y eI bienestar general de 

la comunidad 

2. A Ias autoridades involucrar a la población en iniciativas locales 

orientadas a la limpieza y conservación del entorno, organizando jornadas 

de limpieza, reforestación o actividades educativas sobre conservación 

ambiental.  

3. A la población de la localidad de Castillo Grande, la reducción, 

reutilización y reciclaje de residuos en los hogares. Esto puede incluir la 

separación adecuada de residuos reciclables, la reutilización de 

materiales y la reducción del consumo de productos de un solo uso. 

4. A las autoridades, desarrollar un plan integral para expandir la cobertura 

del servicio de agua a las áreas que actualmente carecen de acceso 

adecuado. Esto podría implicar la construcción de nuevas 

infraestructuras, la ampliación de redes existentes y la implementación de 

tecnologías innovadoras para mejorar la distribución. 
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Anexo 1. Matriz de consistencia 

 

FORMULACION 

DEL PROBLEMA 

 

OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGÍA 

Interrogante 

General 

¿Cuál es el nivel 

de relación entre 

el saneamiento 

básico y la calidad 

de vida en la 

localidad de 

Castillo Grande, 

distrito de Castillo 

Grande, provincia 

de Leoncio Prado? 

Objetivo 

General 

Identificar cual 

es el nivel de 

relación entre el 

saneamiento 

básico y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, distrito 

de Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio Prado. 

Hipótesis 

General 

“El saneamiento 

básico se 

relaciona de 

forma 

significativa con 

la calidad de 

vida en la 

localidad de 

Castillo Grande, 

distrito de 

Castillo Grande, 

provincia de 

Leoncio Prado”. 

 

 

 

 

 

 

X=Saneamiento 

básico. 

Servicio de agua. • Cobertura del 

servicio. 

•  Conexiones 

adecuadas. 

Horas del 

servicio. 

Tipo de 

Investigación 

Básico 

Nivel de 

Investigación 

Correlacional 

Diseño de 

Investigación 

No experimental 

y transversal 

Población 

3,330 viviendas 

ubicadas en la 

localidad de 

Castillo Grande, 

distrito de 

Castillo Grande, 

provincia de 

Leoncio Prado. 

Servicio de 

desagüe. 

• Sistema 

adecuado. 

• Cobertura  

Manejo de 

residuos sólidos 

• Horario de 

recolección. 

• Eliminación. 
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Interrogante 
Especifica 

• ¿Cuál es el 

nivel de 

relación entre 

el servicio de 

abastecimiento 

de agua y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio 

Prado? 

Objetivo 
Especifico 

• Analizar el 

nivel de 

relación entre 

el servicio de 

abastecimiento 

de agua y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio Prado. 

Hipótesis 

Especifica 

• Existe relación 

significativa 

entre el 

servicio de 

abastecimiento 

de agua y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

 
 
 
 
 
Y= Calidad de 
vida 

Condiciones de 
salud 

• Frecuencia de 
enfermedades. 

• Percepción de 
gasto en 
salud. 

Técnica e 

instrumento 

Encuesta y 

Sistematización 

de bibliografía. 

Entorno y 
medioambiente. 

• Malos olores. 

• Nivel de 
contaminación. 
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• ¿Cuál es el 

nivel de 

relación entre 

servicio de 

desagüe y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio 

Prado? 

• ¿Cuál es el 

nivel de 

relación entre 

manejo de 

residuos 

sólidos y la 

calidad de vida 

• Determinar el 

nivel de 

relación entre 

servicio de 

desagüe y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio Prado. 

• Exponer el 

nivel de 

relación entre 

manejo de 

residuos 

sólidos y la 

calidad de vida 

en la localidad 

Leoncio 

Prado”. 

• Existe relación 

significativa 

entre el 

servicio de 

desagüe y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio 

Prado”. 

• Existe relación 

significativa 

entre el 

manejo de 

residuos 
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en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio 

Prado? 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio Prado. 

sólidos y la 

calidad de vida 

en la localidad 

de Castillo 

Grande, 

distrito de 

Castillo 

Grande, 

provincia de 

Leoncio 

Prado”. 
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Anexo 2. Cuestionario de encuesta aplicada a pobladores de la localidad 

de Castillo Grande Distrito de Castillo Grande, Provincia de Leoncio Prado. 

Estimado vecino, estamos muy interesados en conocer tu opinión, sobre el 

SANEAMIENTO BÁSICO Y LA RELACIÓN CON LA CALIDAD DE VIDA EN 

LA LOCALIDAD DE CASTILLO GRANDE. La encuesta dura pocos minutos y 

te aseguramos que toda la información será confidencial. 

I. DATOS GENERALES 

1.- Sexo a) Masculino b) Femenino 

2.- Edad  

3.- Estado civil a) Soltero (a) c) Casado (a) d) Viudo (a) e) Divorciado (a) 

4.- Grado de 
instrucción 

a) Primaria b) Secundaria c) Sup 
Técnica 

d) Sup 
Universitaria 

e) Posgrado 

 

II. Calidad de vida 

5. ¿Con qué frecuencia usted o su familia sufren de enfermedades diarreicas? 

a. Nunca (  )   d. Casi siempre (  ) 

b. Casi nunca (  )  e. Siempre (  )  

c. A veces (  ) 

6. ¿Qué tan de acuerdo está con la siguiente afirmación? Considera que, al 

no contar con un adecuado sistema de desagüe, esto genera 

enfermedades en la población.  

a. Totalmente en desacuerdo (  )  d. De acuerdo 

 (  ) 

b. En desacuerdo  (  )  e. Totalmente de acuerdo (  )  

c. Indiferente  (  ) 

7. ¿Cómo califica el gasto que realiza en salud para su familia? 

a. Muy alto (  )  d. bajo (  ) 

b. Alto (  )   e. muy bajo (  )  

c. Intermedio (  ) 

8. ¿Con qué frecuencia percibe mal olor en las calles del distrito? 

a. Nunca (  )   d. Casi siempre (  ) 

b. Casi nunca (  )  e. Siempre (  )  

c. A veces (  ) 

9. ¿Cómo califica el nivel de contaminación ambiental en el distrito? 

a. Muy alto (  )   d. bajo (  ) 
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b. Alto (  )   e. muy bajo (  )  

c. Intermedio (  ) 

10. Considerando el nivel de contaminación en el distrito. ¿Cómo califica su 

calidad de vida y la de sus familias?  

a. Muy mala                         b. Mala 

c. Regular                            d. Buena   

e. Muy buena.         

III. Saneamiento básico 

11. El agua que consume a diario proviene de: 

a) Es agua potabilizado de la EPS. 

b) Es agua de pozo  

c) Es agua de la JASS 

12. ¿Cómo califica la cobertura del servicio de agua en el distrito?  

a. Muy mala                         b. Mala 

c. Regular                            d. Buena   

e. Muy buena.      

13. ¿Cómo califica las conexiones del servicio de agua en el distrito?  

a. Muy mala                         b. Mala 

d. Regular                            d. Buena   

f. Muy buena.     

 

14. ¿En promedio cuantas horas al día recibe el servicio de agua potable en su 

casa? 

___________ 

15. ¿Cómo califica la cantidad de horas que recibe del servicio de agua en el 

distrito?  

b. Muy mala                         b. Mala 

e. Regular                            d. Buena   

g. Muy buena.      

16. ¿Cuenta con de servicio de desagüe? 

a) Si 

b) No 

17. Si no cuenta con servicio público de desagüe. ¿A dónde descarga sus 

aguas servidas? 
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a) Pozo séptico 

b) Descarga directa a la vía publica 

c) Descarga a una quebrada. 

18. ¿Cómo califica el servicio de desagüe en el distrito?  

a. Muy mala                       c. Mala 

b. regular                            d. Buena   

e. Muy buena.      

19. ¿Qué tan de acuerdo está con la siguiente afirmación? El horario de 

recolección de residuos sólidos en el distrito es el adecuado.  

a. Totalmente en desacuerdo (  ) d. De acuerdo  (  ) 

b. En desacuerdo  (  )  e. Totalmente de acuerdo (  )  

c. Indiferente  (  ) 

20. ¿Qué tan de acuerdo está con la siguiente afirmación? La municipalidad 

realiza un proceso de eliminación adecuada de los residuos sólidos. 

a. Totalmente en desacuerdo (  ) d. De acuerdo  (  ) 

b. En desacuerdo  (  )  e. Totalmente de acuerdo (  )  

c. Desconoce  ………(   ) 

 

 

¡Muchas gracias por su tiempo y su valiosa 

colaboración!.. 
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Anexo 3. Procesamiento de la encuesta 
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