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Resumen 

El presente trabajo tiene como objetivo buscar que variables pueden generar un efecto 

marginal en la adecuada cloración de agua en las Organizaciones Comunales (OC) del Peru 

(prestadores del servicio de agua del ámbito rural). Para ello se utilizó la base de datos del 

DATASS con información de 22,475 OC dentro del periodo del 2015 al 2020 utilizando un 

modelo probit estimado por máxima verosimilitud. Además, se realizó una prueba de 

Heckman probit para verificar si nuestros modelos presentaban problemas de sesgo de 

selección. El trabajo concluye que existen efectos marginales positivos de algunas variables 

dentro del grupo de gestión de la OC y del grupo de operatividad del sistema de agua en 

nuestras variables dependientes que son el cloro residual medido en la primera y última 

vivienda. Estos resultados nos brindan un mejor panorama sobre la importancia de algunas 

variables y su repercusión en la adecuada cloración del agua en las zonas rurales del Perú y, 

sobre todo, teniendo en cuenta que tan solo el 3.20% de la población rural consume agua 

adecuadamente clorada. 

 

Palabras clave: cloro residual, organizaciones comunales,  centros poblados, probit, 

heckprobit, gestión de la OC 
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1. Introducción 

El objetivo 6: Agua limpia y saneamiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, dentro 

de la Agenda al año 2030 buscan garantizar la disponibilidad y la gestión sostenible del agua 

y el saneamiento para todas las personas. Específicamente, la meta 6.3 del presente objetivo, 

busca mejorar la calidad del agua de aquí al 2030. 

El Ministerio de Salud es la entidad responsable de brindar el marco legal1 respecto a la 

calidad del agua para consumo humano en el Perú. Mientras que la encargada de supervisar 

la calidad es la Superintendencia Nacional de Servicios de Saneamiento (Sunass), organismo 

regulador de los servicios de saneamiento en el Perú. 

Para dicha labor, respecto a la evaluación de la calidad de los servicios de saneamiento, la 

Sunass ha determinado los siguientes indicadores: continuidad, presión, densidad de roturas 

en red de agua y densidad de atoros en red de alcantarillado (Sunass (EPS), 2021), siempre y 

cuando nos estemos refiriendo al saneamiento urbano. Para el caso del saneamiento rural, 

actualmente,  la Sunass viene manejando los indicadores de cloro residual libre y turbiedad 

como parte del monitoreo de la calidad del agua2 

Actualmente encontramos que el saneamiento rural en el Perú viene definido a través de un 

nuevo marco legal aprobado con el Decreto Legislativo 12803. En este nuevo marco se define 

claramente que los Centros Poblados (CCPP) rurales son aquellos que no superan los 2000 

habitantes y, además, se encarga, por primera vez, a la Sunass, entidad reguladora 

exclusivamente del saneamiento urbano hasta ese momento, la nueva función de regular el 

saneamiento en el ámbito rural. 

Actualmente, nos encontramos con la situación de que la cobertura de agua en el ámbito 

rural tiene una brecha más pequeña que cerrar si lo comparamos con la brecha de la calidad 

del agua en el mismo ámbito geográfico. Encontramos que en el 2019, tan solo el 3.20% de 

la población rural accedió a agua en condiciones aceptables (cloro residual superior al 0.5 

 

1 Reglamento de la Calidad del Agua para Consumo Humano, aprobado con Decreto Supremo N° 031-2010-
SA por el Ministerio de Salud 

2 Art. 8 del Reglamento de calidad de la prestación de los servicios de saneamiento brindados por 
Organizaciones Comunales en el ámbito rural, aprobado con Resolución de Consejo Directivo N° 015-2020-
SUNASS-CD 

3 Decreto Legislativo que aprueba la Ley Marco de la Gestión y Prestación de los Servicios de Saneamiento 
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mg/l). Esto significa que de cada 100 familias ruarles, 3 consumen el agua adecuadamente 

clorada.  

Por tal motivo, es necesario encontrar herramientas que permitan mejorar esta desfavorable 

situación respecto a la calidad del agua que recibe la población rural. En ese contexto, la 

presente investigación tiene como objetivo estudiar los efectos marginales que podrían 

generar algunas variables sobre el cloro residual libre en los CCPP. Teniendo en cuenta la 

disponibilidad de la base de datos del DATASS, se presentarán variables del tipo gestión de 

las OC; es decir, información relacionado a la administración y gestión del prestador rural; 

así como también, variables del tipo operativos, que se encuentran más enfocados con la 

operatividad del sistema de agua. 

A partir de estos resultados, el gobierno peruano podrá tomar decisiones enfocadas en la 

mejora de la calidad del agua que recibe el ciudadano rural a través de un servicio de agua 

adecuadamente clorada. Este trabajo inicia presentando un contexto sobre la actual situación 

del saneamiento rural en el Perú para luego presentar las principales investigaciones 

encontradas respecto al presente tema. Luego de ello, se brindará una breve información 

sobre la datos utilizados; así como también, se presentarán la metodología utilizada y los 

resultados obtenidos. Finalmente, la presente investigación culminará con unas conclusiones 

y algunas reflexiones. 

1.1.  Contexto 

Antes de iniciar con el análisis del presente trabajo es necesario especificar que el 

saneamiento en el Perú queda definido por la conformación de los siguiente servicios4: 

agua, alcantarillado, tratamiento de aguas residuales y disposición sanitaria de excretas. 

La presente investigación se enfoca en el servicio de agua y específicamente delimitando 

el ámbito rural. 

En ese sentido, para iniciar con el análisis del tema que corresponde presentar, es 

importante mostrar cual es la situación actual del servicio de agua en las zonas rurales del 

Perú a partir de su evolución de los distintos indicadores que muestran la realidad de este 

 

4 Art. 1 de la Ley Marco de la Gestión y Prestación de los Servicios de Saneamiento, aprobado con Decreto 
Legislativo 1280 
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Fuente: OPS “Evaluación global de los servicios del abastecimiento de agua y saneamiento”, 2000 

sector. Se presentará información referida a la cobertura y a la calidad del servicio de 

agua, definida este último como el resultado de la medición del cloro residual. 

El agua es el elemento más importante para la vida. El Perú es un país privilegiado que 

cuenta con el 1.89% de la disponibilidad de agua dulce del mundo (Autoridad Nacional 

del Agua, 2022). Lo cual representa una situación muy favorable y por lo que su uso 

deberá ser realizado con total responsabilidad. 

La cobertura de agua potable en el Perú, diferenciados por los ámbitos urbano y rural, 

siempre ha presentado una diferencia notable a favor de los resultados del área urbana. 

La zona rural también ha mostrado su respectivo crecimiento en lo que concierne a 

cobertura de agua; sin embargo, este crecimiento no ha sido el deseado como parte del 

objetivo de la cobertura de saneamiento nacional. 

 

 

 

 

 

 

Como se puede apreciar en la tabla 1, la cobertura de agua en las zonas urbanas tuvo un 

crecimiento de casi 20 puntos porcentuales en 10 años obteniendo finalmente una 

cobertura del 86.8% para el año 1998. Mientras que en la zona rural se puede apreciar 

que la cobertura tuvo un crecimiento de casi 30 puntos porcentuales en la misma cantidad 

de años; sin embargo, el nivel de cobertura es mucho menor que en la zona urbana. 

La tabla anterior nos mostró el crecimiento de la cobertura de agua prácticamente de los 

inicios con la cual el Perú contó con una data disponible. A continuación, se mostrará el 

crecimiento de la cobertura de agua en los últimos años, tanto para el ámbito urbano 

como rural. 

 

Tabla 1. Cobertura Nacional de los servicios de agua y 

saneamiento, 1988-1998 
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Fuente: Instituto Nacional de Estadística e Informática (INEI) 
Elaboración propia 

 

 

 

 

 

 

 

Como se puede apreciar en gráfico 1, la cobertura de agua en el ámbito urbano ha venido 

teniendo un crecimiento sostenible en los últimos 8 años. Asi mismo, este crecimiento 

ha sumado un 1% que tal vez pueda verse no significativo; sin embargo, se debe tener en 

cuenta que la cobertura del ámbito urbano está por llegar a la cobertura total de agua a 

nivel nacional. 

Por otro lado, también se aprecia la cobertura de agua en el ámbito rural, el cual, como 

se observa ha tenido un crecimiento por encima de los 10 puntos porcentuales en los 

últimos 8 años. Se observa que pasó del 63.20% en el 2013 al 75.60% en el 2019. Un 

crecimiento muy bueno para el ámbito y la cobertura nacional.  

Para definir que es rural es necesario primero determinar la definición de que es urbano 

(Kerstin & Cara, 2012), cuando uno pienso en lo primero, piensa en el campo, en lo 

alejado, en la vida tranquila, en los productores de los principales insumos de la canasta 

básica alimentaria, y asi mismo, también se asocia a la ausencia de algunos servicios 

básicos como lo es el servicio de agua. 

Uno de los indicadores que se utiliza para identificar si un CCPP se encuentra en el 

ámbito rural es el número de habitantes. En sus inicios, por ejemplo, el Banco Mundial, 

determinaba el criterio de la densidad demográfica inferior a 150 personas por km2, y 

una distancia a zonas urbanas más importantes superiores a una hora (Banco Mundial, 

2005, como se citó en Castillo Rivadeneira, 2019). 

Gráfico 1. Evolución de la cobertura de agua por área de residencia 
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Fuente: DATASS (MVCS PERÚ) 

 

Por su lado, un CCPP en el Perú es considerado rural cuando tiene como máximo 2,000 

habitantes5. Cualquier CCPP que supere este número ya no se encontraría dentro del 

espectro rural. De acuerdo con el último Censo Nacional 2017, en el Perú existen 94,922 

centros poblados en el Perú, de los cuales el 99.3% de ellos corresponden a CCPP rurales 

en todo el territorio peruano (Ministerio de Vivienda, Construcción y Saneamiento, 

2021). 

Respecto a la gestión de los servicios de saneamiento en los CCPP rurales, estos se 

encuentran encargados a los municipios, los cuales pueden proveer el servicio de agua de 

manera directa o indirecta6. Si se realiza de manera directa, es el municipio, a través de la 

Unidad de Gestión Municipal (UGM), el encargado de brindar los servicios de agua y si 

es realizado de manera indirecta, son las organizaciones comunales (JASS, JAAP, 

Cooperativas, comité de aguas, etc.) las encargadas de brindar el servicio, siendo esta 

última forma de gestión, la más utilizada en todo el Perú. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5 Numeral 32.4 del artículo 32 del Reglamento del Decreto Legislativo N° 1280, Decreto Legislativo que 
aprueba la Ley Marco de la Gestión y Prestación de los Servicios de Saneamiento 

6 Numeral 104.1 del artículo 104 del Reglamento del Decreto Legislativo N° 1280, Decreto Legislativo que 
aprueba la Ley Marco de la Gestión y Prestación de los Servicios de Saneamiento 

Gráfico 2. Administradores de los servicios de saneamiento 

eneneen las 
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En el Perú existen 26,792 prestadores encargados de la administración de los servicios de 

saneamiento a nivel nacional (DATASS, 2022). De los cuales, como se aprecia en el 

gráfico 2, el 91.7% están representados por las Organizaciones Comunales (OC). Es 

decir, prestadores de servicios de saneamiento en el ámbito rural. Teniendo en cuenta 

esta cifra, es que el servicio de agua en las zonas rurales del Perú representa todo un reto 

para los hacedores de políticas en términos de cobertura y sobre todo en calidad de agua. 

El indicador de cobertura de agua potable es una variable muy importante a la hora de 

tener en cuenta la formulación de políticas en beneficio de cerrar esta brecha pendiente 

como se pudo observar en el gráfico 1. Asi mismo, además de este indicador, también 

tenemos los indicadores que nos muestran la calidad del servicio de agua. De forma más 

concreta para el caso del ámbito rural, la Sunass viene utilizando los indicadores de 

cloración del agua y la de la continuidad de Servicio para medir la calidad del servicio 

como parte de una evaluación de desempeño global a las Organizaciones Comunales 

(Sunass (OC), 2021). 

En el presente trabajo abordaremos el aspecto de la cloración del agua y más 

precisamente, la variable de cloro residual; por lo cual, antes de referirnos a este indicador 

es importante comentar sobre la importancia de la desinfección del agua. Este 

procedimiento permite garantizar que el usuario reciba un servicio de agua inocuo para 

su consumo. 

Así, el proceso de desinfección del agua consiste en la destrucción de los principales 

microorganismos que se encuentran presentes en el agua que va a ser captada por el 

prestador; es decir, el agua que se encuentra de manera natural en la zona de captación7. 

Para desinfectar el agua se utilizan diferentes agentes desinfectantes como lo son: agentes 

físicos (filtración o radiación ultravioleta) o agentes químicos (cloración u ozono). De 

todos estos agentes desinfectantes, el cloro viene siendo el insumo más utilizado en el 

ámbito rural debido a sus diversas ventajas, principalmente por su bajo costo, efecto 

residual y su fácil manejo y aplicación (Cooperación Alemana, 2017). 

 

7 Esta agua corresponde al tipo de agua que no es tratada 
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Fuente: Sistema Web ATM Sunass 
Elaboración propia 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En el gráfico se puede apreciar el porcentaje de OC que realizan la desinfección del agua 

a nivel nacional. La información fue extraída del “Sistema Web ATM”, un sistema de 

recojo de información implementado por la Sunass en el año 2019. Es por esa razón que 

se cuenta con esa información a partir del mencionado año. Cabe resaltar que esta 

información viene siendo actualizada semestralmente por las Áreas Técnicas 

Municipales8 (ATM) a nivel nacional. 

Como se puede observar, el porcentaje de OC que indican que realizan la desinfección 

del agua en su CCPP ha ido incrementándose en los últimos 3 años; sin embargo, esto 

no es sinónimo de que la población rural este recibiendo un servicio de agua con la 

cloración debida. Para ello, el indicador de cloro residual permitirá mostrar el porcentaje 

de población que recibe el servicio de agua en condiciones aceptables. 

Este indicador representa el remanente del cloro en el agua ingresado en la parte inicial 

del sistema de agua evaluado en cualquier hogar que reciba el servicio. El cloro es la 

sustancia más utilizada en el mundo como mecanismo de desinfección del agua. El Perú 

 

8 El ATM (Área Técnica Municipal) es un área ubicada dentro de cada municipio cuya labor es monitorear, 
supervisar, fiscalizar y brindar asistencia y capacitación técnica a los Operadores Especializados y 
Organizaciones Comunales que prestan los servicios de saneamiento en pequeñas ciudades y el ámbito rural, 
respectivamente, con la finalidad de asegurar la sostenibilidad de los servicios de saneamiento (Art. 117. 
Reglamento del DL 1280) 

Gráfico 3. Organizaciones Comunales que desinfectan el agua 
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Fuente: Perú: Formas de Acceso al Agua y Saneamiento Básico - Nro 09 (INEI) 
Elaboración propia 

no es esquivo al uso de este elemento, por lo que, en las zonas rurales es el elemento más 

utilizado por las OC. Sin embargo, las tomas de muestras del cloro residual en las zonas 

rurales muestran una realidad sorprendente en términos de calidad del agua. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En el Perú, cuando se utiliza el cloro como desinfectante, el cloro residual libre no deberá 

contener menos del 0.5 miligramo/litro (mg/l) en el noventa por ciento (90%) del total 

de las muestras tomadas (Reglamento de la calidad del agua para consumo humano, 2010, 

artículo 66). 

En el gráfico 4 se puede apreciar la evolución del consumo de agua de la población rural 

con cloro residual en condición aceptable; es decir, mayor igual al 0,5 mg/l. Se puede 

observar que en los últimos años este indicador ha ido aumentado aunque con un  

crecimiento lento. Las consecuencias de esta situación se ven reflejados en la salud de los 

pobladores de las zonas rurales, contribuyendo al desarrollo de ciertas enfermedades 

intestinales.  

En el Perú, especialmente en las zonas rurales, 1 de cada 3 peruanos aún no cuenta con 

acceso al agua potable. Entre los que cuentan con acceso, sólo el 1%, en el año 2015, 

accedía a agua clorada. Sin duda, esta es una de las principales causas de los más de mil 

Gráfico 4. Evolución de la población que consume agua con cloro 

residual en condición aceptable (>= 0,5 mg/l) en el ámbito rural 
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casos diarios de diarreas en niños menores de 5 años, reportados anualmente por el 

Ministerio de Salud (Minsa) (Cooperación Alemana, 2017). 

Con el objetivo de contar con herramientas de identificación que permitan mejorar esta 

situación, actualmente, el Perú cuenta con 2 grandes fuentes de datos enfocados en el 

saneamiento rural en el Perú. El Diagnóstico sobre el abastecimiento de agua y saneamiento rural 

(DATASS) y el Sistema Web ATM.  

El DATASS fue inaugurado en el 2018 por el Ministerio de Vivienda, Construcción y 

Saneamiento (MVCS) y es una plataforma virtual que brinda un diagnóstico sobre el 

abastecimiento de agua y saneamiento en el ámbito rural. Por otro lado, el sistema web 

de ATM, como ya se comentó previamente, fue inaugurado por la Sunass en el 2019 y el 

cual recoge información ingresada por las ATM a nivel nacional sobre la situación del 

saneamiento básico rural de sus CCPP.  

2. Revisión de la literatura y/o antecedentes 

Habiendo revisado la literatura en español referido al tema que la presente investigación 

busca indagar se precisa que, en el Perú, aún no se cuenta con trabajos que muestren 

algún tipo de resultado referido al presente. Es muy probable que esta situación se deba 

a la disponibilidad de datos que como se comentó previamente, la fuente de datos 

DATASS está disponible desde el 2018. De todas maneras, existe literatura relacionada a 

la relación del cloro residual con algunas otras variables; así como también las 

consecuencias de una mala desinfección. 

El trabajo realizado por el MVCS (2020) tuvo como objetivo conocer la participación de 

la mujer rural en la gestión de las Junta Administradora de Servicios de Saneamiento 

(JASS). Para ello utilizaron la base de datos del DATASS y la metodología usada fue un 

modelo probit usando la estimación por máxima verosimilitud. De esta forma se obtuvo 

como resultado un efecto marginal positivo en la participación de una o más mujeres 

dentro de una JASS sobre algunas variables tales como; “la JASS se encuentra inscrita”, 

“JASS cuenta con documentos de gestión”, “el cobro de la cuota familiar”, “con la 

sostenibilidad financiera de la OC”, entre otras. Este trabajo resulta ser valioso ya que es 

el único trabajo encontrado que utiliza la base de datos del DATASS y cuya metodología 

servirá de referencia para la presente investigación.  
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Vargas (2002) menciona que la desinfección del agua en las comunidades rurales en 

América Latina ha sido muy limitada e ineficaz. Encontrando de esta forma algunas 

causas de la desinfección inadecuada. Entre ellas encuentra: a) causas socioculturales, en 

el que se menciona que la desinfección no es solo un proceso de instalación del equipo. 

También debiera de considerarse los factores socioculturales y educacionales; b). Causas 

institucionales, donde en muchos casos los municipios son los encargados de la 

prestación del servicio y como la población rural no cuenta con la capacidad de pago, no 

se presta el servicio; c) Causas técnicas, en muchos casos los prestadores no tienen los 

conocimientos para realizar una adecuada desinfección; d). Política financiera, ya que la 

gran mayoría de prestadores rurales no cuentan con la capacidad organizativa ni 

financiera para administrar con eficiencia los sistemas. Finalmente, se menciona las 

siguientes causas: marco legal, monitoreo y capacitación 

Asi mismo, en el estudio elaborado por Cruz, Arévalo, Chamorro & Fernández (2005) se 

evalúa la eficacia de un método artesanal para el tratamiento del agua en comunidades 

rurales de la región de San Martin en el Perú. Para ello, instalaron equipos que estaban 

conformados por microdosificadores construidos de manera artesanal y los cuales fueron 

ubicados en diferentes puntos de cada localidad. Además, realizaron el seguimiento 

mediante la evaluación de la cantidad de cloro residual durante varias semanas y 

obtuvieron como resultados que aquellos participantes que utilizaron el método artesanal 

obtuvieron un nivel de cloro residual en condiciones adecuadas. 

También en el trabajo realizado por Miranda. Aramburú, Junco & Campos (2010) se 

evalúa la situación de la calidad de agua para consumo en hogares de niños menores de 

cinco años en algunas regiones del Peru entre los años 2007 - 2010. El método utilizado 

fue el  de encuesta y exposición de resultados. El estudio comprendió hogares de lima 

metropolitana, costa, sierra urbana, sierra rural y selva. Finalmente el estudio obtiene 

como resultado que la proporción nacional de niños menores de cinco años que residen 

en hogares con cloro residual libre en adecuadas condiciones para consumo humano 

alcanza el 19.5% del total. Asi mismo, el estudio presenta una marcada diferencia en los 

resultados del área urbana y rural. La proporción de niños menores de cinco años en 

hogares con agua con cloro libre adecuado en el área urbana fue de 24.2%, mientras que 

para el área rural se obtuvo un resultado de 0.5%. 
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Por su parte Cassaretto Mispireta & Hualpa Mejía (2022) evalúan la asociación que puede 

existir entre el nivel de cloro residual del agua y la presencia de síntomas respiratorios y 

diarrea en niños menores de 5 años en el Perú. El método utilizado fue un estudio 

transversal en base a la data de ENDES (2015 – 2019) y a su vez se realizó una prevalencia 

cruda y ajustada (Rpa) empleando una regresión de Poisson. De esta forma se obtuvo 

como resultado que el 30.5% de hogares con niños menores de 5 años obtuvieron niveles 

de cloro residual mayor al 0.5 mg/l. Asi mismo, niveles mayores al 0.5 mg/l aumentó la 

probabilidad de síntomas respiratorios sin fiebre, redujeron presencia de diarrea. 

Otro estudio relevante de Kiprop, Abuto, Fredrick & Kaneza (2021) realiza una 

evaluación del tipo de agua que consumía la población de Uasin Gishu en Kenia. En el 

estudio se menciona que utilizaron 10 puntos estratégicos para evaluar el nivel de cloro. 

Es así que como resultado obtuvieron que la población de la mencionada comunidad 

estaba recibiendo un nivel de cloro por debajo del valor mínimo requerido. Asimismo 

concluyeron que la distancia desde la planta de tratamiento hasta el punto de consumo 

también afectaba en gran medida la cantidad de RC debido a que la distancia aumentaba 

la descomposición del cloro y de esta manera se obtenía un cloro residual por debajo de 

lo mínimo permitido. 

También encontramos otros trabajos  (Dubois, y otros, 2010) que evalúan los 

determinantes del uso de productos de cloración a nivel doméstico en las zonas rurales 

de Kenia entre los años 2003 y 2005. Los autores realizaron una análisis bivariado y 

multivariado desarrollando un modelo de regresión logística multivariada para identificar 

asociaciones independientes con el uso del floculante. Llegaron a la conclusión de que 

para que la población rural de Kenia utilice el cloro como desinfectante se debería de 

tener en cuenta  que el cloro debiera de estar a un precio asequible para que la población 

lo puede pagar. Las ONG suman un rol muy importante en el uso de este desinfectante 

a través de la educación sanitaria; sin embargo su uso demandaría un subsidio continuo. 

Generalmente, la población sin infraestructura de servicio necesaria es la población de 

bajos recursos. 

Por su parte (Naser, y otros, 2018) encontraron que la cloración con tabletas de 

dicloroisocianurato de sodio en las zonas rurales de Bangladesh no es un método práctico 

de tratamiento de agua en situaciones donde exista un alto nivel de hierro. También 
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agregan que existen correlaciones positivas entre las aguas subterráneas y concentración 

de hierro y otras sustancias químicas, tales como, el arsénico y manganeso. 

Asimismo, conociendo la importancia de la desinfección del agua, algunos autores  

(Solomon, Robele, Kloos, & Mengistie, 2020) demostraron que el uso del cloro como 

tratamiento domestico del agua en las zonas rurales de Dire Dawa, redujo  en un 36% la 

incidencia de diarrea en niños menores de cinco años durante el periodo 2018 y 2019. 

Para ello, los autores llevaron a cabo un ensayo controlado aleatorio por conglomerados 

asignando aleatoriamente a 405 hogares los instrumentos necesarios para que realicen la 

desinfección del agua en sus casas. Para evaluar la efectividad de la desinfección del agua 

utilizaron como indicador los resultados de las mediciones del cloro residual libre. 

Y, finalmente, en un estudio realizado en Colombia, (Guzman, Nava, & Dias, 2015)  se 

demuestra que una mala calidad del agua tiene una repercusión en la mortalidad infantil. 

El estudio analiza los coeficientes de correlación de las distintas variables que implican 

determinar un agua de calidad como lo son: color, PH, turbiedad, coliformes totales, E. 

coli y por supuesto, el cloro residual. En los resultados se observa que el indicador de 

cloro residual presenta una correlación negativa con la mortalidad infantil,  enfermedad 

diarreica aguda (EDA) en menores de 0 a 4 años y enfermedad transmitida por alimentos 

(ETA) en menores de 0 a 4 años. El trabajo concluye con la necesidad de adoptar políticas 

que fortalezcan los sistemas de suministros de agua en Colombia. 

3. Métodos y datos 

Como ya se describió en la introducción del presente trabajo, la base de datos que se 

utilizará será el DATASS. Esta plataforma web contiene información referida  al 

saneamiento rural a nivel nacional. La información es recogida por las municipalidades a 

través de los encargados de los CCPP y finalmente es registrada en el sistema a través de 

las ATM. 

Debido a que es una base datos reciente aún no se cuenta con mucho trabajos de 

investigación que hayan usado esta base de datos. Se espera que el presente trabajo sirva 

de insumo para futuros trabajos y profundicen en el tema. La base de datos que se usará 

tiene como fecha de registro el 2020 y tiene información correspondiente a los periodos 

2015 – 2020.  
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Nuestra base de datos está compuesta por 105,020 CCPP de todo el Perú, de los cuales 

desarrollaremos el presente trabajo con 22,475 CCPP que corresponden al mismo 

número de OC. Esto debido a que la diferencia de CCPP no cuentan aún con 

información al respecto. Además, la base de datos está compuesta de los siguientes cuatro 

módulos:  

• Módulo I - Información del centro poblado: Este módulo registra información 

referida al centro poblado en el cual se recabará la data. Las preguntas van desde  

número total de viviendas hasta como se abastece de agua el centro poblado. 

• Módulo II - De la Prestación del Servicio: En el presente módulo se encuentra las 

principales características del prestador, es decir,  quien presta servicio de saneamiento 

en el CCPP. Características como; quien abastece del servicio de agua en el CCPP, si 

el operador recibe algún incentivo por su trabajo, si el prestador cobrar una cuota por 

el servicio, etc. 

• Módulo III - Del sistema de agua y calidad de servicio: Este módulo nos presenta 

características específicas referidas al abastecimiento y calidad del agua. Por ejemplo 

cuenta con el registro de la continuidad del servicio, también sobre la cloración del 

agua y su registro de supervisión de la calidad. También nos muestra las características 

de las fuentes de agua, etc. 

• Módulo IV - Evaluación de estado sanitario de la infraestructura: Finalmente, 

este módulo hace referencia al estado en el cual se encuentra la infraestructura con el 

cual el prestador rural brinda el servicio de agua.  

Cabe resaltar que el presente trabajo utilizará los módulo I, II y III de la base de datos 

indicada, para lo cual se utilizará los principales indicadores que permitan responder a 

nuestra variable de interés.  

3.1.  Especificación del modelo  

Nuestra variable dependiente es del tipo dicotómica; es decir, tomar valores de 0 y 1 y 

cuya ecuación se denota de la siguiente manera: 

𝑃(𝑦 = 1|𝑥 ) = 𝛽0 + 𝛽1𝑥1 + ⋯ + 𝛽𝑗𝑥𝑗  

Con esta ecuación se determinará la probabilidad de éxito de un evento determinado. En 

nuestro caso sería que el cloro residual se encuentra en condiciones aceptables. 
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El modelo que se utilizará será el modelo probit el cual presenta la siguiente ecuación 

𝐹(𝑎 + 𝑏𝑋) = (
1

√2𝜋
) ∫ 𝑒−𝑧2/2𝑑𝑧

𝑎+𝑏𝑋

−∞

 

Donde F es una función de distribución normal acumulada estándar y X es nuestra 

variable independiente. Z corresponde a una variable estándar normal que tiene una 

media cero y una desviación estándar 1. 

Para estimar los parámetros del modelo probit utilizaremos el método de máxima 

verosimilitud, cuyos resultados obtenidos no podrán ser interpretados directamente 

debido a su naturaleza no lineal.  

Además, deberemos tener en cuenta que dentro de nuestra base de datos existe una 

variable dicotómica que determina si una OC cuenta con sistema de cloración o no, ya 

que, si no contará con este sistema, por ende, la OC no debería tener ningún resultado 

en nuestras variables dependientes. En ese caso, para evitar un posible sesgo de selección 

se realizará la corrección de Heckman en nuestro modelo probit. 

Como ya se mencionó en la sección anterior, debido a la cantidad de prestadores rurales 

con los que cuenta el Perú, anualmente se vienen registrando en la base de datos del 

DATASS la información de nuevos prestadores rurales; por lo que, si bien los datos se 

encuentran disponible desde el año 2015, los siguientes años representan la información 

de nuevos prestadores rurales. En ese sentido, podríamos decir que los datos son del tipo 

corte transversal. 

Nuestra variable de interés es la adecuada cloración en las OC lo cual significa que la 

medición del cloro residual realizado en el CCPP donde brinda el servicio la OC arroje 

como resultado un valor superior al 0.5 mg/l. Cualquier valor que se encuentre por 

debajo de este límite; podríamos decir que no se estaría clorando adecuadamente y, por 

ende, la OC no estaría brindando un servicio de agua correctamente desinfectada. 

La base de datos cuenta con una particularidad respecto a nuestra variable de interés y es 

que cuenta con la medición del cloro residual en 2 puntos. El primer resultado del cloro 

residual libre corresponde a la primera vivienda más cercana al reservorio del sistema de 

agua y el segundo resultado corresponde al cloro residual libre tomada en la última 

vivienda más alejada que recibe el servicio de agua por parte de la OC. 
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En ese sentido, el objetivo de la presente investigación es conocer que otras variables 

pueden afectar a nuestra variable de interés; por lo que, es necesario formular un modelo 

econométrico que nos permita inferir dicho resultado adecuadamente. Para ello, se 

formularán dos modelos econométricos diferenciados en dos grupos, el primer grupo 

enfocado en la gestión de la OC y el segundo grupo enfocado en la operatividad del 

servicio de la OC. 

El primer grupo se encuentra referido a la gestión de las OC y su repercusión en nuestra 

variable de interés. Teniendo en cuenta que nuestra variable de interés corresponde al 

cloro residual libre de la primera y última vivienda se elaborarán 2 modelos 

econométricos. 

cloro_pvij = β0 + β1oc_inscritaij + β2educ_presi4ij + β3educ_presi5ij + 

β4educ_presi6ij + β5doc_oymij + β6doc_cloroij + β7cubre_cuotaij + 

β8cuota_famij + β9provinciasij 

cloro_uvij    =   β0 + β1oc_inscritaij + β2educ_presi4ij + β3educ_presi5ij + 

β4doc_cloroij + β5cubre_cuotaij + β6cuota_famij 

 

El subíndice i representa a las provincias del Perú y el subíndice j representa a las OC. 

De acuerdo con estos dos modelos se especifican cada una de las variables: 

cloro_pv : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el resultado de la 

medición del cloro residual realizado en la primera vivienda supera el 

0.5 mg/l, y 0 en caso contrario. 

cloro_uv : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el resultado de la 

medición del cloro residual realizado en la última vivienda supera el 

0.5 mg/l, y 0 en caso contrario. 

oc_inscrita : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la Organización 

Comunal (OC) está inscrito en la municipalidad y posee sus 

documentos de registro (Acta de constitución, Acta de asamblea 

general y el Libro de padrón de asociados), y 0 en caso contrario. 
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educ_presi4 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el presidente de la 

OC cuenta con educación secundaria completa, y 0 en caso contrario 

educ_presi5 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el presidente de la 

OC cuenta con educación secundaria incompleta, y 0 en caso 

contrario. 

educ_presi6 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el presidente de la 

OC cuenta con educación superior, y 0 en caso contrario. 

doc_oym : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC cuenta con 

un manual de operación y mantenimiento, y 0 en caso contrario. 

doc_cloro : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC registra el 

cloro residual, y 0 en caso contrario. 

cubre_cuota : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la cuota familiar 

que cobra la OC cubren los costos de administración, O&M de los 

servicios de saneamiento, y 0 en caso contrario. 

cuota_fam : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC cobra una 

cuota familiar por brindar el servicio de saneamiento, y 0 en caso 

contrario. 

De la misma manera, para el segundo grupo correspondiente a la operatividad del servicio 

de la OC se busca conocer que variable dentro de este grupo pueden incidir en nuestras 

variables de interés; por lo que, se definen los siguientes modelos econométricos 

cloro_pvij = β0 + β1limpiezaij + β2cloraij + β3sistema_clora1ij + β4sistema_clora2ij 

+ β5sistema_clora3ij + β6sistema_clora4ij + β7sistema_clora5ij + 

β8sistema_clora6ij + β9ubi_clora4ij + β10ubi_clora5ij + β11tipo_cloro2ij 
+ β12mide_cloroij + β13vigilanciaij + β14provinciasij 

cloro_uvij = β0 + β1limpiezaij + β2cloraij + β3sistema_clora1ij + β4sistema_clora2ij 

+ β5sistema_clora6ij + β6ubi_clora5ij + β7tipo_cloro2ij + 
β8tipo_cloro4ij + β9distanciaij + β10mide_cloroij + β11vigilanciaij + 
β12reservorio_cloraij + β13provinciasij 
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Similar a la descripción del primer grupo, el subíndice i representa a las provincias del 

Perú y el subíndice j representa a las OC. De acuerdo con estos dos modelos se 

especifican cada una de las variables: 

cloro_pv : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el resultado de la 

medición del cloro residual realizado en la primera vivienda supera el 

0.5 mg/l, y 0 en caso contrario. 

cloro_uv : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el resultado de la 

medición del cloro residual realizado en la última vivienda supera el 

0.5 mg/l, y 0 en caso contrario 

limpieza : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC realiza la 

limpieza de los componentes del sistema de agua, y 0 en caso 

contrario. 

clora : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC realiza la 

cloración del agua, y 0 en caso contrario 

sistema_clora1 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza la 

bomba dosificadora como sistema de cloración, y 0 en caso contrario. 

sistema_clora2 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

clorador por embalse como sistema de cloración, y 0 en caso 

contrario. 

sistema_clora3 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

clorador por goteo o flujo constante como sistema de cloración, y 0 

en caso contrario. 

sistema_clora4 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

clorinador automático como sistema de cloración, y 0 en caso 

contrario. 

sistema_clora5 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

cloro gas como sistema de cloración, y 0 en caso contrario. 
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sistema_clora6 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

hipoclorador por difusión como sistema de cloración, y 0 en caso 

contrario. 

ubi_clora4 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el sistema de 

cloración se encuentra ubicado en el reservorio, y 0 en caso contrario. 

ubi_clora5 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el sistema de 

cloración se encuentra en la salida de la planta de tratamiento, y 0 en 

caso contrario. 

tipo_cloro1 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

cloro en gas, y 0 en caso contrario. 

tipo_cloro2 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

cloro en gránulos, y 0 en caso contrario. 

tipo_cloro4 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

cloro en solución liquida, y 0 en caso contrario. 

tipo_cloro5 : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC utiliza el 

cloro en tabletas, y 0 en caso contrario. 

distancia : Variable que indica la distancia (km) que debe recorrer el personal de 

la OC para obtener el cloro  

mide_cloro : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC realiza la 

medición del cloro residual, y 0 en caso contrario. 

vigilancia : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando la OC indica que 

el establecimiento de salud realiza la vigilancia de la calidad del agua, 

y 0 en caso contrario. 

reservorio_clora : Variable dicotómica que toma el valor de 1 cuando el reservorio del 

sistema de agua de la OC cuenta con sistema de cloración, y 0 en caso 

contrario. 
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4. Resultados 

Antes de presentar los resultados obtenidos en nuestro modelo econométrico, 

presentaremos las asociaciones que puedan existir entre nuestras variables. Para ello, 

teniendo en cuenta que estas son del tipo binarias y categóricas, realizamos una prueba 

de chi-cuadrado de Pearson. En este primer caso presentamos las pruebas de chi-

cuadrado del primer grupo correspondiente a la gestión de la OC. 

 

 

Variables 
Independientes 

Variable cloro_pv Variable cloro_uv 

Pr Pearson chi2(1) Pr Pearson chi2(1) 

oc_inscrita 0.000 975.6093 0.000 711.2441 

educ_presi4 0.000 30.2539 0.000 46.3226 

educ_presi5 0.014 6.0344 0.003 8.8862 

educ_presi6 0.000 14.5772 0.011 6.5144 

doc_oym 0.000 784.0577 0.000 446.5174 

doc_cloro 0.000 2.60E+03 0.000 1.70E+03 

cubre_cuota 0.000 315.1799 0.000 162.7059 

cuota_fam 0.000 548.1833 0.000 270.0064 

 

Como se puede apreciar encontramos una asociación estadísticamente significativa entre 

las variables cloro_pv y cloro_uv que corresponden a los resultados del cloro residual 

libre en la primera vivienda y última vivienda, respectivamente, con respecto a las 

variables explicativas de nuestro modelo como lo son la oc_inscrita, educ_presi4, 

educ_presi5, educ_presi6, doc_oym, doc_cloro, cubre_cuota y cuota_fam.  

Del mismo modo, a continuación se presentará la prueba de asociación de variables del 

segundo grupo correspondiente a la operatividad del sistema de agua de las OC. 

 

 

Variables 
Independientes 

Variable cloro_pv Variable cloro_uv 

Pr Pearson chi2(1) Pr Pearson chi2(1) 

limpieza 0.000 7.3e+03 0.000 5.2e+03 

clora 0.000 1.4e+04 0.000 9.9e+03 

sistema_clora1 0.240 1.3834 0.019 5.5239 

sistema_clora2 0.134 2.2438 0.004 8.3887 

sistema_clora3 0.000 145.8180 0.000 79.2314 

Tabla 2. Prueba de asociación entre variables de gestión de las OC y el 
cloro_pv y cloro_uv 

Tabla 3. Prueba de asociación entre variables de operatividad del sistema de 
las OC y el cloro_pv y cloro_uv 
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sistema_clora4 0.382 0.7632 0.621 0.2446 

sistema_clora5 0.261 1.2624 0.008 7.0343 

sistema_clora6 0.000 535.2285 0.000 390.5688 

ubi_clora4 0.004 8.3028 0.000 18.7241 

ubi_clora5 0.016 5.7891 0.040 4.2223 

tipo_cloro1 0.664 0.1883 0.076 3.1545 

tipo_cloro2 0.002 45.8436 0.000 27.5623 

tipo_cloro4 0.002 9.3532 0.221 1.4967 

tipo_cloro5 0.000 35.1462 0.000 28.1967 

mide_cloro 0.000 2.3e+03 0.000 1.4e+03 

vigilancia 0.000 5.6e+03 0.000 4.5e+03 

reservorio_clora 0.000 7.6e+03 0.000 5.5e+03 

 

Como se puede apreciar en la tabla 3 observamos que nuestra variable de interés cloro_pv 

presenta asociación positiva con algunas la mayorías de nuestras variables explicativas de 

las cuales podemos destacar limpieza, clora, vigilancia, entre otras. Asi mismo, se aprecia 

también que la variable cloro_pv no muestra asociación con las variables sistema_clora1, 

sistema_clora2, sistema_clora4, sistema_clora5 y tipo_cloro1.  

Similar resultado se aprecia cuando cambiamos a nuestra variable de interés cloro_uv, el 

cual presenta asociación con la mayoría de las misma variables mencionadas en el análisis 

anterior. Observamos que la variable cloro_uv y tipo_cloro4 no presentan asociación 

significativa. Es decir, no existe relación entre el resultado del cloro residual y el cloro en 

presentación liquida.  

 

 

Variables cloro_pv 

(probit) 

cloro_uv 

(heckprobit) 

oc_inscrita 0.1632865*** 

(0.000) 

0.0481231*** 

(0.001) 

educ_presi4 0.038815*** 

(0.000) 

0.0440833*** 

(0.000) 

educ_presi5 0.0308217*** 

(0.001) 

0.0266345** 

(0.035) 

educ_presi6 0.0390025*** 

(0.008) 
 

doc_oym 0.0469256*** 

(0.000) 
 

Tabla 4. Efectos marginales de variables referidas a la gestión de la OC en el 

cloro residual en la primera y última vivienda 
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A partir de los modelos econométricos definidos previamente se obtuvieron los efectos 

marginales para realizar la interpretación correspondiente de cada variable. Como se 

aprecia en la tabla 4, tenemos los efectos marginales de los 2 modelos econométricos, del 

cloro residual obtenido de la primera vivienda (cloro_pv) y el cloro residual obtenida en 

la última vivienda (cloro_uv).  

Asi mismo, es importante mencionar que se realizaron las pruebas de Heckman con la 

finalidad de verificar si existe algún sesgo de selección en nuestro modelo. De esta forma 

se realizaron dichas pruebas en ambos modelos encontrando que el modelo con la 

variable dependiente cloro_uv, variable que toma el valor de 1 cuando el resultado de la 

medición del cloro residual realizado en la última vivienda supera el 0.5 mg/l., resultó 

significativo (/athrho = 0.000) evidenciando un problema de sesgo de selección en dicho 

modelo; por lo que, se procedió a realizar la corrección de Heckman para modelos probit 

(Heckprobit) y, de igual forma, obtener los efectos marginales. 

Es así que, podemos apreciar que todas las variables en el modelo de cloro_uv son 

significativas y tienes efectos marginales positivos sobre nuestra variable de interés de la 

misma forma que en nuestro modelo con la variable cloro_pv, pero en menor intensidad. 

Por ejemplo se aprecia que aquellas OC que cobran una cuota familiar por la prestación 

del servicio tienen un 9.85% más de probabilidad en obtener un cloro residual en la 

primera vivienda en condiciones aceptables que una OC que no cobra cuota familiar.  

doc_cloro 0.3310488*** 

(0.000) 

0.0723364*** 

(0.000) 

cubre_cuota 0.0258794*** 

(0.001) 

0.0517338** 

(0.000) 

cuota_fam 0.0714118*** 

(0.000) 

0.0985115*** 

(0.000) 

Obs. 19,319 7,581 

Pseudo R2 0.1216  

Provincias SI SI 

Model VCE: 

Robust 

SI SI 

Nota: Errores estándar entre paréntesis 

*** Significancia estadística al 1% 

** Significancia estadística al 5% 

* Significancia estadística al 10% 
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Por otro lado, viendo el mismo modelo podemos apreciar que la variable oc_inscrita 

tiene un efecto marginal positivo menor al modelo con la variable cloro_pv. De esta 

forma podemos deducir que la corrección de Heckman precisa aún más nuestro modelo 

respecto a los efectos marginales que pueden repercutir en nuestro modelo de cloro_uv. 

Ahora, si nos enfocamos en el modelo de cloro_pv observamos que una OC que se 

encuentra inscrita ante la municipalidad tiene un 16.32% más de probabilidad de que el 

cloro residual en la primera vivienda se encuentre en condiciones aceptables que una OC 

que no se encuentre inscrita. 

Este resultado puede deberse a que cuando una OC se encuentra inscrita ante un 

gobierno local, este puede realizar el seguimiento correspondiente referido a la 

organización y a la calidad del agua. Asi mismo, observamos también que una OC con 

un presidente del consejo directivo que tiene estudio superior tiene un 3.90% más de 

probabilidad de que el cloro residual en la primera vivienda se encuentre en condiciones 

aceptables que una OC con un presidente que no tenga este nivel de estudio. 

También observamos que el mayor efecto marginal presente en las variables estimadas 

corresponde a la variable “doc_cloro”. Esto significa que la OC que registra el cloro 

residual  tiene un 33.10% más de probabilidad en obtener un cloro residual en la primera 

vivienda en condiciones aceptables que una OC que no registre el cloro residual. Esto 

evidencia la importancia del registro del cloro residual en las OC. Además, distintas 

entidades9 recomiendan que cada vez que la OC realice la medición del cloro residual, 

esta sea registrado en algún documento. 

También observamos que aquellas OC que cobran una cuota familiar por la prestación 

del servicio tienen un 7.14% más de probabilidad en obtener un cloro residual en la 

primera vivienda en condiciones aceptables que una OC que no cobra cuota familiar. 

Esta variable es en definitiva de las más importantes ya que de ello depende la 

sostenibilidad financiera de la OC. Si no se cobrara por la prestación del servicio, no se 

tendría los recursos que permita garantizar una adecuada operación y mantenimiento en 

 

9 Por ejemplo la Sunass ha venido entregando libros de registro del cloro en los talleres de “Benchmarking de 
OC” en donde se reconoce a las mejores prácticas de gestión de las OC en una categoría determinada en cada 
año. 
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el sistema de agua. Además, sin recursos no se podría adquirir el cloro para la 

desinfección. 

Este efecto es respaldado también por el resultado de la variable “cubre_cuota” el cual 

representa a aquellas OC que declararon que la cuota familiar que cobran a sus usuarios 

por la prestación del servicio cubren los costos de adm, O&M tienen un 2.58% más de 

probabilidad en obtener un cloro residual en la primera vivienda en condiciones 

aceptables que una OC que haya declarado que su cuota familiar que cobra a sus usuarios 

no cubre los costos de adm, O&M, lo cual resulta ser lógico debido a que al no contar 

con los recursos económicos no se podría adquirir el cloro que permita realizar una 

adecuada desinfección en el sistema de agua de la OC. 

 

 

Variables cloro_pv 

(probit) 

cloro_uv 

(probit) 

limpieza 0.0485154*** 

(0.000) 

0.0332231** 

(0.041) 

clora 0.2634228*** 

(0.000) 

0.3618948*** 

(0.000) 

sistema_clora1 0.1077855*** 

(0.000) 

0.0728588*** 

(0.006) 

sistema_clora2 0.0854875* 

(0.078) 

0.15348** 

(0.017) 

sistema_clora3 0.022811*** 

(0.006) 

  

sistema_clora4 0.0670565*** 

(0.002) 

  

sistema_clora5 0.2188167*** 

(0.006) 

  

sistema_clora6 -0.1104287*** 

(0.000) 

-0.1930778*** 
(0.000) 

ubi_clora4 0.0554329*** 

(0.001) 

  

ubi_clora5 0.1277433** 

(0.040) 

0.1362797** 

(0.044) 

tipo_cloro2 0.0199802** 
(0.032) 

0.043855** 
(0.051) 

tipo_cloro4 
  

0.0635426** 
(0.016) 

Tabla 5. Efectos marginales de variables referidas a la operatividad del sistema 

de agua de la OC en el cloro residual en la primera y última vivienda 
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Por otro lado, tenemos el segundo grupo el cual hace referencia a la operatividad del 

sistema de agua de la OC y el cual, al igual que con el primer grupo, se encuentra dividido 

en 2 modelos econométricos, por un lado el cloro residual obtenido de la primera 

vivienda (cloro_pv) y por otro lado, el cloro residual obtenida en la última vivienda 

(cloro_uv). 

De la misma forma que en la sección con los modelos de gestión de la OC, en nuestros 

modelos respecto a la operatividad del sistema de agua realizamos las pruebas de 

Heckman con el objetivo de verificar algún problema de sesgo de selección encontrando 

que nuestros modelos son no significativos en la prueba resultando en la ausencia del 

problema del sesgo de selección. Por tal motivo, seguiremos utilizando para ambas 

ecuaciones el modelo probit. 

Asi mismo, en el modelo con la variable dependiente cloro_pv tenemos como variables 

explicativas o regresoras a sistema_clora3, sistema_clora4, sistema_clora5, tipo_cloro4, 

distancia y reservorio_clora, mientras que en el modelo con la variable dependiente 

cloro_uv no. 

Observamos que la variable limpieza tiene un coeficiente positivo, lo cual significaría que 

una OC que realiza la limpieza de su sistema de agua tiene 4.85% más de probabilidad de 

obtener un cloro residual en la primera vivienda en condiciones aceptables que una OC 

que no realiza la limpieza de su sistema. Esto tiene sentido debido a que una inadecuada 

distancia 
  

0.0000872* 
(0.062) 

mide_cloro 0.2272152*** 
(0.000) 

0.3494515*** 
(0.000) 

vigilancia 0.0238828*** 
(0.001) 

0.0832348*** 
(0.000) 

reservorio_clora 
  

0.0446886*** 

(0.006) 

Obs. 10,360 9,900 

Pseudo R2 0.2562 0.1293 

Provincias SI SI 

Model VCE: 

Robust 

SI SI 

Nota: Errores estándar entre paréntesis 

*** Significancia estadística al 1% 

** Significancia estadística al 5% 

* Significancia estadística al 10% 
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limpieza en el sistema y sobre todo en un lugar cercano al sistema de cloración impediría 

que los resultados sean favorables. 

También apreciamos que el sistema_clora5, el cual es el sistema de cloración por cloro 

gas, tiene de los resultados más altos dentro del modelo. Observamos que una OC con 

sistema de cloración cloro gas tiene 21.88% más de probabilidad en obtener un cloro 

residual en la primera vivienda en condiciones aceptables que una OC que no dispone de 

este sistema de cloración. Este resultado sorprende debido a que el sistemas más usado 

y difundido en las OC es el sistema_clora3 el cual es el sistema de cloración por goteo. 

Por su parte también tenemos a la variable de mide_cloro, la cual fue considerada en el 

presente modelo porque el resultado del cloro_pv es un resultado obtenido por parte del 

entrevistador de la encuesta, mientras que la variable mide_cloro hace referencia a la 

situación en donde es la OC quien mide el cloro de su sistema. En este caso podemos 

apreciar que aquellas OC que miden el cloro residual libre de su sistema tienen un 22.72% 

más de probabilidad en obtener un cloro residual en la primera vivienda en condiciones 

aceptables que una OC que no mida el cloro residual libre de su sistema. Este resultado 

se encuentra fundamentado en el procedimiento de la medición del cloro residual y el 

trabajo que conlleva. Con la medición del cloro residual la OC se da cuenta si la cantidad 

de cloro que está utilizando en el sistema es el adecuado, en el caso de obtener un 

resultado no aceptable, se tratará de corregir el inconveniente. 

También se aprecia que el tipo_cloro2, el cual corresponde al cloro más utilizado en las 

OC a nivel nacional, es el cloro en gránulos el cual tiene un coeficiente positivo. Eso 

quiere decir que, aquella OC que utiliza el cloro en gránulos tiene un 4.38% más de 

probabilidad en obtener un cloro residual en la última vivienda en condiciones aceptables 

que una OC que no utilice este tipo de cloro.  

Asi mismo, en ambos modelos se observa que la variable vigilancia posee un coeficiente 

positivo. Esta variable hace referencia a si el establecimiento de salud del CCPP donde 

se ubica la OC realiza la vigilancia de la calidad del agua. En ese caso, una OC que indique 

que el centro de salud realiza la vigilancia de la calidad de su agua tiene un 8.32% más de 

probabilidad en obtener un cloro residual en la última vivienda en condiciones aceptables 

que una OC cuyo centro de salud no realice la vigilancia de la calidad del agua. 
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5. Conclusiones 

Como se ha podido observar en la presente investigación existen numerosos trabajos sobre 

la repercusión de no realizar la adecuada desinfección del agua en las prestadores de 

saneamiento rural en la salud de los usuarios, entre ellos los más afectados serían los niños. 

Sin embargo, existen pocos trabajos enfocados en aquellas variables que inciden en la 

adecuada cloración del agua en zonas rurales. 

La presente investigación no ha buscado una inferencia causal en vista que existen otras 

variables que puede incidir en nuestro modelo; por lo que, se realizó una evaluación del efecto 

marginal de nuestras variables explicativas respecto a nuestra variable de interés la cual es el 

cloro residual en condiciones aceptables. 

Como se ha especificado claramente en el contenido del presente trabajo, el modelo utilizado 

fue el modelo probit estimado por máxima verosimilitud. Asi mismo, se realizó una prueba 

de Heckman con el objetivo de evitar un posible sesgo de selección por aquellas OC que no 

cuenta con sistema de cloración y se evalúe su resultado del cloro_pv. De esta forma se 

identificó que nuestro modelo de la gestión OC con la variable dependiente cloro_uv 

presente un problema de sesgo de selección; con lo que se procedió a realizar la corrección 

de Heckman correspondiente. 

La documentos de gestión y la gestión propia de los prestadores rurales se consigna como 

un procedimiento administrativo que permita a las OC poder realizar adecuadamente su 

trabajo y además vemos que tiene una repercusión en la adecuada cloración del agua. 

Observamos que una OC inscrita en la municipalidad de su jurisdicción tiene un 16.30% más 

de probabilidad en obtener una adecuada cloración en la primera vivienda que una OC que 

no se encuentre inscrita. Esto debido a que los municipios poseen un ATM quienes se 

encargan de realizar el seguimiento del trabajo que realizan las OC. Este seguimiento está 

acompañado de talleres y capacitaciones. Entonces, si la OC no se encuentra registrada, el 

ATM no podría realizar el seguimiento correspondiente. 

Asi como esta variable, observamos también que aquellas OC que cobran una cuota familiar 

por la prestación del servicio de agua tienen un 7.14% más de probabilidad en obtener una 

adecuada cloración en la primera vivienda que una OC que no cobra una cuota por el servicio. 

Este resultado es sumamente importante debido a que está asociado con la sostenibilidad 

financiera de la OC. Además, si bien el trabajo no se especializó en ese tema, bajo mi 

experiencia, el cobro de una cuota por la prestación del servicio, en algunos casos, es mal 
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utilizado por algunos postulantes a la alcaldía de los gobiernos locales, quienes bajo 

argumentos amarillistas prometen no realizar el cobro de una tarifa por la prestación del 

servicio en las zonas rurales, comprometiendo de esta forma a una adecuada gestión de la 

OC en su CCPP. 

Asi mismo, respecto a los indicadores de la operatividad del sistema de agua de las OC se 

pudo observar que existen variables que aumentan el efecto marginal de obtener una 

adecuada cloración en las OC. Por ejemplo vemos que aquellas OC que realizan la limpieza 

de su sistema de agua tiene 4.85% más de probabilidad de obtener un cloro residual en 

la primera vivienda en condiciones aceptables que una OC que no realiza la limpieza de 

su sistema. 

También observamos de una de las variables más importante en el modelo corresponde 

a la medición del cloro residual por parte de la OC, el cual tiene un 22.72% más de 

probabilidad en obtener un cloro residual en la primera vivienda en condiciones 

aceptables que una OC que no mida el cloro residual libre de su sistema. He aquí la 

importancia de incidir en realizar esta práctica en todas las OC.  

También destacamos la importancia de la vigilancia de la calidad del agua por parte del centro 

de salud más cercano a la OC, en este caso, obtuvimos que aquellas OC que indicaron que 

el centro de salud realiza la vigilancia de la calidad de su agua tiene un 8.32% más de 

probabilidad en obtener un cloro residual en la última vivienda en condiciones aceptables 

que una OC cuyo centro de salud no realice la vigilancia de la calidad del agua. 

Asi mismo, mencionamos que la presente investigación tuvo como limitación las pocas 

investigaciones encontradas en el rubro, lo cual se convirtió en una motivación para 

completar el trabajo y obtener estos resultados. Asi mismo, se recomienda a la entidad 

competente que la base de datos siga mejorando y registrando la información en el 

sistema DATASS de manera correcta para no contar con muchos valores omitidos en la 

base de datos. 

A partir de los resultados obtenidos en la presente investigación se pueden tomar algunas 

medidas iniciales en aquellos apartados donde las variables mostraron un efecto positivo 

en el cloro residual. Estos resultados no solo beneficiarían a los encargados de ejecutar 

las políticas gubernamentales y el gasto público del sector , sino también a las mismas 

OC. Estas medidas pueden ser tomadas de manera directa o indirecta en la desinfección 
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del agua. Por ejemplo, la Sunass viene realizando talleres de Benchmarking de OC en 

donde entrega un libro para que las OC registro su cloro y como hemos podido observar 

en este trabajo, esta variable tiene un efecto marginal positivo en la adecuada cloración.  

Asi mismo, todos estas iniciativas tiene como objetivo reducir la brecha en la calidad de 

agua recibida por parte de la población rural cuya situación actual en la que se encuentra 

es tan necesaria mejorar. Y, además, se debe tener en cuenta que dicha situación tiene 

una repercusión importante en la salud de los usuarios como así lo demuestran muchas 

investigaciones al respecto. Por último, es importante destacar que el presente trabajo 

corresponde a los primeros en utilizar esta base de datos y espera que los resultados permitan 

contribuir a investigaciones que profundicen más en el tema. 
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