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Introduccion

Los estudios a nivel mundial sobre calidad de aire de interiores y quema de lena utilizada
por mujeres de zonas rurales para cocinar involucran la recopilacién de informaciones
distintas, y pueden ser clasificados en tres grandes grupos. El primer grupo establece una
asociacion directa entre el uso de biomasa y efectos en la salud (sintomas respiratorios,
EPQOC, asma, cataratas, alteracion de la funcion pulmonar), sin entrar a detalle con el tipo de
contaminante generado, el espacio en que se encuentra la cocina y las caracteristicas
de la residencia, permite que a través de encuestas se estudie qué personas estuvieron
expuestas a biomasa, por cuanto tiempo (uso diario y afios de realizar esta actividad), y
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relacionarlo asi con algunas valoraciones médicas o bien con informacién de fuentes
secundarias de los que se obtienen datos de hospitalizacién, morbilidad y/o mortalidad
(Carmo Moreira et al., 2013; Kwas et al., 2017; Montes de Oca et al., 2017). Un segundo
grupo en donde, ademas de conocer que se hace la coccion de alimentos a partir de energia
suministrada por biomasa, se monitorean contaminantes especificos —en este caso se ha
dado especial atencion a las propuestas en donde se hizo medicion de material particulado
(MP), monéxido de carbono (COJ y diéxido de carbono (CO,J—, se valoran sintomas como
tos, esputo y disnea y se realizan pruebas para diagnosticar enfermedades que pudieran
estar directamente relacionadas con estos contaminantes (Guarnieri et al., 2014; Majdan
et al., 2015; Medgyesi et al., 2017). Un tercer grupo en el que se ha generado menor evidencia
cientifica, ademas de la caracterizacion ambiental, se tienen en cuenta otros elementos
como el tipo de combustible (tipo de lefal, las caracteristicas de ventilacidn, ubicacion de
la cocina y parémetros meteorolégicos como temperatura y humedad relativa, y su relacién
con la calidad del aire interior y la salud de los encargados de ejecutar la actividad de la
coccion de alimentos (Fullerton et al., 2009, Klasen et al., 2015; Bartington et al., 2017).

Asi mismo, en México se ha determinado que casi el 80 % de la poblacion rural o
aproximadamente 25 millones de personas dependen de la madera para cocinar, calentarse
y otras tareas domésticas (Masera et al., 2005; Armendariz Arnez et al., 2008), lo que resulta
en exposiciones significativas de la poblacion rural a contaminantes en el humo de la ma-
dera, y una carga de salud significativa (Zuk et al., 2007; Armendariz Arnez et al., 2008). Con
relacion a ello se hizo una revision en la literatura de la Ultima década, las investigaciones
identificadas se direccionan en su mayoria a evaluar la contaminacion del aire por quema de
combustibles sélidos (MP,, y COJ, después de realizar la instalacién de estufas mejoradas
con chimenea con respecto a las estufas tradicionales cuyo fogén esté abierto al ambiente,
en cuanto a la salud, se valora la exposicion personal, sintomasy enfermedades respiratorias
y la funcién pulmonar.

52



Capitulo 2. Género, lefia y salud: el caso de una comunidad rural en el estado de Jalisco, México

Por otro parte, en Jalisco se cuenta con hallazgos que hacen mencién del uso de lena
como combustible, usados por las mujeres de la comunidad para la preparacion de ali-
mentos, como en comunidades indigenas de los municipios de Mezquitic y Tuxpan; las
més recientes (2003, 2008 y 2009) estén orientadas hacia el analisis ambiental en el que
se compara del uso de estufas tradicionales con estufas mejoradas en poblaciones de
Manzanilla de la Paz, Cuautitlan de Garcia Barragan y Juchitldn, cuyo énfasis radica en la
disminucién de la cantidad de lena utilizada a partir de la implementacion de este tipo de
estufas; asi mismo, se observa debilidad en cuanto a la salud ambientaly uso de lena, debido
a que los estudios encontrados son limitados y los resultados no se estan relacionando
con la salud de las personas expuestas.

En cuanto a Agua Caliente, territorio en el cual se desarrolla el proyecto, los estudios
hechos por un grupo de académicos de la Universidad de Guadalajara revelan que en el
94 % de los hogares de esta comunidad rural, se cocina con lena, utilizando alrededor de
2.974 kg diarios de lena, cuyos residuos van al aire y luego se respiran y afectan la salud
de gente (Lozano, 2017 citado por Bello, 2017). En general, en esta localidad se han realizado
investigaciones para analizar la seguridad alimentaria, la desnutricion y las condiciones
ambientales (aire y agual, se han hecho mediciones ambientales de particulas (MP,.], a
través de un monitoreo en el que la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales
(Semarnat) encontré que los valores diarios estan por encima de los limites propuestos por
la OMS; se ha llevado a cabo la cuantificacion de pesticidas y de metales pesados en orina
y sangre y la interaccion de diversos factores que probablemente estén desencadenado la
presencia de enfermedad renal.

De la revision sistematica de investigaciones a nivel global, regional y local, se concluye la
importancia de empezar a correlacionar los distintos factores que inciden en la inadecuada
calidad del aire de interiores por quema de lenay generar investigacion que tenga un enfoque

en el cual se visualice y dimensione la complejidad de los problemas de salud relacionados
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a la dependencia de gran parte de la poblacion mundial al uso de estos combustibles, es
decir, empezar a identificar en un mismo entorno caracteristicas ambientales (contami-
nacion y calidad del aire interior, tipo de combustible], sociales (marginacion, pobreza,
acceso a servicios basicos, caracteristicas de la vivienda), fisicas (ventilacion, temperatura,
humedad), entre otras. Ademés, es fundamental que a partir de estos estudios se generen
propuestas que lleven al cambio real y paulatino de energias mas limpias y asi documentar
los beneficios e impacto originados a partir de la implementacién de estas.

En este contexto, el proyecto evalla las condiciones ambientales del aire de interior por
quema de lefa (material particulado y sensacion térmica) y estima los efectos percibidos
por las mujeres con relacién a su salud, de este modo a partir de la ejecucién de la
investigacion se pretende generar un precedente para que los datos obtenidos sirvan de
apoyo en la implementacién de politicas publicas y programas de intervencion eficientes
y efectivos que respondan adecuadamente a las necesidades de la comunidad.

Pobreza energética

La pobreza energética podria definirse como la “falta de alternativas suficientes para acceder
a unos servicios energéticos adecuados, econdémicos, fiables, seguros y ambientalmente
sostenibles que permitan ayudar el desarrollo econémico y humano” (Gonzalez, 2014). Los
indicadores internacionales reconocen en la quema de biomasa o combustibles fésiles y
en las cocinas de fuego abierto una condicién de pobreza energética (Bazilian et al., 2010;
Bhatia y Angelou, 2015; Practical Action, 2014 citados por Calvo et al., 2019). El principal
efecto negativo del acceso a este servicio energético de baja calidad es la contaminacién al
interior del hogar por la emisién de gases contaminantes o material particulado, derivado
tanto del tipo de artefacto utilizado como de las fuentes de energia (Calvo et al.,, 2019), la
mala calidad de aire, a su vez, conlleva que se generen efectos negativos sobre la poblacién
que esta expuesta a los compuestos producto del uso de energias contaminantes.
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Salud ambiental

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS], la salud ambiental esté relacionada
con todos los factores fisicos, quimicos y bioldgicos externos de una persona. Es decir, que
engloba factores ambientales que podrian incidir en la salud y se basa en la prevencién de
las enfermedades y en la creacion de ambientes propicios para la salud. Por consiguiente,
queda excluido de esta definicion cualquier comportamiento no relacionado con el medio
ambiente (OMS, 2017). De este modo, la salud ambiental en el dmbito de la calidad del
aire ofrece distintas perspectivas y posibilidades para conocer como los contaminantes que
influyen en el ambiente intray extradomiciliario, al estar en niveles criticos, afectan distintas
funciones biolégicas en las personas expuestas. Tomando como punto de partida las
caracteristicas anteriormente mencionadas, los temas de salud ambiental que se abordan
en este proyecto son: calidad de aire de interiores (ambiente fisico), uso de combustibles
sélidos, vivienda (ambiente social], utilizacion de diversas especies vegetales (ambiente
bioldgico) y efectos en la salud como consecuencia de los contaminantes presentes al
interior de las residencias (salud).

Género y salud

Los roles de género son construcciones sociales que conforman los comportamientos,
las actividades, las expectativas y las oportunidades que se consideran apropiados en
un determinado contexto sociocultural para todas las personas. Ademas, el género hace
referencia a las relaciones entre las personas y a la distribucion del poder en esas relaciones,
es un factor que crea inequidades sanitarias por si solo y que puede agravar las que son
producto de la situacion socioecondmica, la edad, la etnia, la discapacidad, la orientacién
sexual, etc.
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El género influye en la salud y el bienestar en tres &mbitos:

1. los determinantes de la salud relacionados con el género, incluida la interaccién con
otros determinantes sociales y estructurales;

2. las conductas en la esfera de la salud en funcion del género; y

3. larespuesta del sistema de salud en funcidn del género (OMS, 2018).

Para el caso de la tematica energética y los derechos humanos de las mujeres, se con-
sidera que el género condiciona el acceso, el uso y el consumo de energia, lo que tiene
consecuencias sobre la calidad de vida y salud de las mujeres (Dehays y Schuschny, 2018]).
En Agua Caliente, comunidad en donde se desarrolla la investigacion, en los hogares se ha
determinado que las mujeres son las encargadas de llevar a cabo todas las actividades del
hogar, dentro de las cuales esta la labor de cocinar, rol que les es asignado desde la nifez,
por lo cual se exponen a los contaminantes del aire y otros riesgos asociados a dicho trabajo
a lo largo de toda su vida.

Calidad ambiental asociada a la combustion de lena en los hogares
y sus efectos en la salud (MP y confort térmico [Ty HR])

La calidad ambiental interior hace referencia a la armonia de factores térmicos,
acusticos, luminosos y del aire que se respira, que no represente un peligro para la salud y
el aire interior de un microambiente, no debe contener contaminantes en concentraciones
superiores a aquellas que puedan perjudicar la salud o causar malestar a sus ocupantes
(Carazo et al., 2013 citado por Sanchez, 2017).

La calidad del aire en espacios cerrados es multifactorial, dependiendo especialmente

de los habitos de los moradores, de su nivel socioecondmico, del intercambio de aire con el
exterior y de la remocién de los contaminantes. En términos de emision, los contaminantes
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pueden diferenciarse en productos de la combustion (material particulado, humo de
tabaco, humo de lefa, entre otros), agentes bioldgicos (microorganismos y alergenos); y
misceldneos: radon y compuestos organicos volatiles (Oyarzdn, 2010).

En el estudio fueron de especial interés dos parametros de calidad ambiental, el material
particulado y las condiciones de confort térmico. Las particulas, también conocidas como
particulas suspendidas, aeroparticulas, material particulado —del inglés particulate
matter— y aerosoles, que son algunos de los términos utilizados para nombrar una mezcla
de compuestos microscopicos o muy pequenos en forma de liquidos y solidos suspendidos
en el aire (por ejemplo, hollin, polvo, humo y neblinas) (Semarnat e INE, 2011).

Algunos de los efectos producto de la contaminacion de material particulado son:

® |rritacion bronquial, inflamacidn y mayor reactividad.
® Reduccién de la actividad de limpieza mucociliar.
® Sedimentan en los pulmones causando una gran variedad de sintomas respiratorios.

® |aexposicion prolongada aumenta el riesgo de muerte por enfermedades del corazon
y pulmones.

® Sibilancias.
e Exacerbacion del asma.
® Infecciones respiratorias.

® Bronquitis crénicay EPOC (Orozco et al., 2014).

Asi mismo, se puede decir que existe “confort térmico”, cuando las personas no ex-
perimentan sensacién de calor ni de frio; es decir, cuando las condiciones de temperatura,
humedad y movimientos del aire son favorables a la actividad que desarrollan (Instituto
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Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo [INSHT], 2007), el disconfort térmico se puede
manifestar en el cuerpo humano con sintomas tales como fatiga, insolacion, golpe de calor,
calambres, entre otros (Gadiwala y Sadig, 2008, citado por Sanchez, 2017).

Modelo tedrico de exposicion a contaminacion del aire interior

El modelo tedrico que apoya la investigacion es el propuesto por Kirk Smith et al. en 2012,
denominado determinantes macroambientales y microambientales. Segun este modelo,
la exposicion a la contaminacién del aire interior en la vivienda debida a la combustion
de la lena que se utiliza en la preparacion de alimentos estad definida por variables que
hacen parte del ambiente interior proximo (microambientales) a la persona como lo son la
localizacién de la cocina, caracteristicas del hogar como ventilacién, ubicacion y dimensién
de las habitaciones, ventilacion de la estufa, perfil de actividades o distribucion del tiempo de
la persona expuesta, tipo y cantidad de combustible utilizado y tipo de estufa; y las variables
de influencia indirecta [macroambientales), como la accesibilidad a diferentes fuentes de
energia, ingresos, condiciones climaticas, educacién, género, edad, habitos y costumbres
que se tienen al cocinar, tamano de la familia, etnia y practicas culturales. Finalmente, se
debe considerar que cada una de las variables mencionadas aporta en la exposicion de la
poblacion e influye en una mayor o menor vulnerabilidad de determinados grupos.

Método

El estudio se abord6 desde un disefo descriptivo transversal, la unidad de estudio fue la
comunidad de Agua Caliente, Poncitlan, Jalisco (ver figura 2-1), la unidad de observacion
fueron las mujeres que participaron de manera voluntaria en la investigacién, por lo tanto,
la seleccion de la muestra fue por conveniencia, debido a que se dependia de la voluntad y
disposicion de las participantes.
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Figura 2-1. Mapa del area de estudio
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Fuente: Pérez, Garcia, Orozco y Contreras (2018, p. 16).

La investigacién analizé la calidad ambiental [material particulado y confort térmico) en
48 hogares, donde se obtuvieron los resultados de 39 mujeres entrevistadas que fueron
interrogadas sobre su percepcién, valores, conocimiento, habitos y costumbres con
relacion al uso de lefa y exposicion. Se hizo el reconocimiento y delimitacion de la zona
de estudio y se identificaron las mujeres que deseaban participar voluntariamente en el
proyecto; se monitore6 en el aire que circula en las cocinas la concentracion en nimero
de particulas/0,03m? de las particulas con didmetros 0,3pym, 0,5um, Tpym, 2,5um, 5pm y
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10pum emitidas por las estufas que utilizan lefia como combustible (20 con fogdn de lefa
tradicional y 28 con estufas de lefia ecoldgicas), al mismo tiempo se midieron pardmetros
meteoroldgicos como humedad relativa, temperatura y velocidad del viento y, por ultimo,
se hicieron recorridos para encuestar a las mujeres. En cuanto al tratamiento de los datos
para su interpretacion se realizaron determinaciones de estadistica descriptiva, analisis de
factores y analisis de varianza, para analizar calidad del aire interior, el indice de confort
térmico y las caracteristicas sociodemograficas.

Las fases que direccionaron la ejecucion de la propuesta se mencionan a continuacion:

M Tabla 2-1. Fases de ejecucion del proyecto de investigacion

Fase de arranque proyecto

+  Trabajo documental, conocimiento de usos y costumbres comunitarios, preparacion de técnicas de dialogo con
la comunidad, taller de preparacion de materiales, instrumentos, cuestionarios y equipos.

+ Fundamentacion tedrica: antecedentes, descripcion del area de estudio a través de informacién documental,
previo a la visita al sitio.

+ Planeacion general: definicion de objetivos, métodos, informacion de referencia, alcances y productos, recursos
técnicos, humanos y materiales.

+ Seleccion de métodos y técnicas ambientales, en campo y con la comunidad.
+ Participantes y roles: responsabilidades, tareas y comisiones, jerarquias y flujos.

Fase de trabajo

+ Reconocimiento del drea de estudio.

+ Dialogos con los lideres y representantes comunitarios.

+ Planeacion de tareas con la comunidad.

+ Recuperacion de informacion de los habitantes, seleccion de métodos: talleres, entrevistas, cuestionarios, etc.
+ Trabajo de muestreo ambiental: seleccion de fechas.

+ Adecuacion de responsabilidades y comisiones en atencion a la participacion comunitaria.

+ Socializacion con la comunidad de las fases del proyecto.

+ Firma de consentimientos y programar fecha de presentacion de fases de avances y resultado final.
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Continua tabla
Fase de cierre

+ Organizacion de informes de trabajo ambiental y comunitario.

+ Programacion de informes a la comunidad (concertar fechas con lideres y formas de organizacion
comunitaria para no intervenir en festividades locales o dias de celebraciones religiosas u otras).

+ Coordinar sede de presentacion Unica o varias en funcion de las caracteristicas del proyecto.

- Disefiar formas innovadoras y creativas de informar a la comunidad, talleres participativos, cenas,
desayunos, ferias, etc.

+ Disefo de materiales de exposicion, carteles, videos, presentaciones, folletos.
+ Publicacion de resultados, informes técnicos, revistas cientificas, revistas de divulgacion.

Instrumentos

Para el monitoreo de material particulado, temperatura y humedad relativa, se utili-
zaron equipos manuales de medicion directa, ya que por las caracteristicas del estudio se
opto por los que fueran de facil manejo, ademas de que cuentan con una gran confiabilidad
de datos. Las mediciones se llevaron a cabo en cada una de las viviendas seleccionadas
(n=48) entre los meses de febrero, marzo, abril y mayo del afio 2018.

Medicion de material particulado

Para la medicion de particulas se utilizé un video contador de particulas marca Extech
modelo VPC300, el cual realiza conteo de particulas a través de una sonda isocinética y
diferencia seis canales de didmetro de particula o tamano de particula siendo estos de 0,3,
0.5,1.0,2.5,5.0y 10 pm. Tiene una velocidad de flujo de 2,83 L/min, y cuenta con una eficacia
de conteo del 50 % para 0,3 umy 100 % para particulas > 0,45 pm. Los modos de conteo de
particulas son acumulativo, diferencial y de concentracion (Sanchez, 2017).
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Medicion de parametros meteoroldgicos para determinacion de
valores de sensacion térmica

Para la obtencién de los valores de sensacion térmica se utilizaron los registros de tempe-
ratura de aire y humedad relativa (HR), mediante el equipo video contador de particulas, el
cual también, realiza mediciones de temperatura y humedad relativa, adicionalmente se
contd con las mediciones registradas por la estacion meteoroldgica portatil marca EXTECH.

Los céalculos para determinar el indice de calor y la sensacion térmica se obtuvieron
aplicando la ecuacién que se muestra a continuacion:

IC=b0 + b2 T + b3 * HR (Sanchez 2017).

Donde:

IC: indice de calor; T: temperatura del aire °C; HR: humedad relativa %; coeficientes
coeficiente b0: -35,70978; coeficiente b2: 1,949756; coeficiente b3: 0,2742717

Encuesta habitos, costumbres, uso de lena, exposicion y sintomas

Se cred una encuesta constituida por un total de 37 preguntas que conformaron cinco
apartados: datos personales y familiares, aspectos ambientales, identificacion de proble-
mas ambientales al interior de la vivienda y aspectos de salud; se enfocd en conocer los
factores de bienestar subjetivo con respecto al uso de la estufa de lena; el instrumento
inicialmente se valido a través de una prueba piloto y se revisé por parte de especialistas en
el area de salud ambiental.
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El cuestionario contiene informacién como la siguiente:

e Elhumo del fogon es bueno para algo.

* Sintomas respiratorios sentidos los Ultimos meses.

* Momento del dia y del afo en que se presentan con mayor frecuencia los sintomas.
e Tipo de estufa.

* Veces al dia en que se cocina.

e Especie que se utiliza como lena.

e Edad ala que se inicia las labores para cocinar.

e Otros.

Fue recolectada por dos investigadores en el transcurso del ano 2018 y parte del 2019,
se recibid la capacitacion respectiva y la socializacion a través de la lider comunitaria, para
facilitar el proceso; se llevd a cabo de manera oral y fue contestada por 39 mujeres que
participaron voluntariamente del proyecto, el tipo de pregunta fue de opcion multiple con la
posibilidad de incluir respuestas dadas por ellas, diferentes a las planteadas en el formato.

Resultados y discusion

En los resultados se senalan los siguientes apartados: monitoreo ambiental, el cual
abarca los pardmetros de calidad ambiental asociados a las mediciones de material
particulado y los valores de sensacion térmica (temperatura y humedad relatival; percep-
cién ambiental y de salud obtenidas a través de la encuesta; y por Ultimo caracteristicas
del contexto social comprendidas por los items de sociodemograficos, econémicos y
culturales (ver tabla 2-2).
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W Tabla 2-2. Resumen de principales resultados del proyecto de investigacion

Parametro |

Resultado

Material
particulado

Nivel de riesgo

Como parte del analisis descriptivo, se clasifico el nivel de riesgo segun los
rangos de referencias que proporciona el manual del equipo videocontador
de particulas VPC300 marca EXTECH, catalogados en bueno, precaucion y
peligro, siendo este Ultimo el nivel de riesgo mas alto y el mas perjudicial
para el ser humano, para los tamafios de particula 0,3, 0,5y 1 um la media
de la concentracion del nimero de particulas (CNP) estd dentro del nivel
considerado como peligro, mientras que para los tamafios de particula 2,5,
5y 10 um, la media de la CNP esta por encima del rango estimado como
peligro.

Tamafio de particula
(0.3,0.5,1.0,2.5, 5,
10 um)

Con relaciéon al factor tamafio de particulas, se encontré diferencias
estadisticamente significativas (p<0,05) entre los valores de las medias de
los tamafios de particulas monitoreados, en donde se destaca con mayor
concentracion el nimero de particulas de tamafio 0,3 um (ver figura 2-2).

Sensacion
térmica

Tipo de estufa
(tradicional/
ecoldgica)

El factor tipo de estufa evidencié un impacto significativo sobre el indice de
confort térmico, el mayor valor de indice de calor (IC) se registré para las
estufas de tipo tradicional.

Salud de
las mujeres

Sintomas

Se encuestd a 39 mujeres de la poblacion de Agua Caliente, el 62 % de
ellas refiere no asociar la calidad del aire interior con efectos en su salud,
mientras que el 38 % considera que la calidad del aire interior (humo de
lefia) representa un riesgo para su salud; entre los sintomas y molestias
percibidas mencionan la exacerbacion del asma (J45), la congestién nasal
(R09.81), falta de aire, tos, mareo (R42), vision borrosa, ardor en los ojos y
dolor de cabeza (R51).

Caracteristicas
sociales y
culturales

Exposicion y
contaminacion
del aire interior

En cuanto a los factores sociales y culturales que influyen en la calidad del
aire al interior en las viviendas se encontré que las mujeres usan productos
como el papel, carton y plastico para facilitar el encendido del fogén y se
deshacen de la basura por medio de la quema.

Seencontré ademas que los niflos y nifas son los principales acompafantes
de las cocineras y que la labor de cocinar se empieza desde la nifiez.
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Material particulado

Figura 2-2. Diferencia de medias globales para cantidad de particulas con relacion a los diferentes tamafios

de particulas

Medidas y 95.0% de Fisher LSD
(X 10000)

46

36

26

16

Numero de particulas/0.03 m3

0.3 0.5 1 2.5 5 10
Tamaiio de particula

Fuente: elaboracion propia.

Los tamanos de particulas mas abundantes se encontraron entre los 0,3 um a 2,5 um,
esto como consecuencia de la combustién incompleta de la lefa, lo que coincide con la
distribucion del tamano de particula identificada por Watson y Chow (2000) en su estudio
inventario de emisiones, en donde evidencian que los materiales asociados a elementos
organicos son los principales generadores de material particulado con diametro entre 0,1
az295um.

El comportamiento de la concentracion de particulas para todos los tamanos sugiere

que en el lugar donde se hace la coccidén de alimentos persiste una condicidn de riesgo
para las personas que estan expuestas. En la literatura se ha encontrado que los niveles de
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contaminacion del aire en los hogares donde se quema biomasa (madera, carbon, excre-
mento) para satisfacer las necesidades de energia del hogar son hasta 50 veces mayores
que los Estandares Nacionales de Calidad del Aire Ambiental de los EE. UU. (NAAQS) para
niveles de 24 h al aire libre establecidos en 65 mg/m3 (USEPA, 2002; Von Schirnding et al.,
2002; Saksena et al., 2003 citados por Sukhsohale et al.,, 2013); varios estudios han demostrado
que, en promedio, los niveles de material particulado derivados de la combustion de
biomasa de 2,5 um de didmetro (PM 2,5 ) varia de 500 a 1.500 pg/m3, lo cual es muy alto
en comparacion al nivel interior de PM 2,5 permitido por la OMS, cuyo rango oscila entre
10y 50 pg/m3 en un valor medio de 24 horas [Apte y Salvi, 2016}, al hacer una comparacion
con los resultados obtenidos por el estudio se constata que efectivamente los niveles de
contaminacion del aire interior por presencia de material particulado sobrepasan los limites
permisibles lo que implica un riesgo inminente para el ambiente y la salud de las personas.

Sensacion térmica

La cocina es parte del mayor factor que influye en la incomodidad, porque a menudo
se originan olores cuando se cocina y aumenta el calor que rodea la habitacion, ademas,
cocinar es una actividad rutinaria que se realiza desde la manana hasta la tarde y por tanto
es una actividad que implica una constante exposicion (Rahmillah et al., 2017).

En este sentido, en los lugares analizados se encontrd que existen diferencias esta-
disticamente significativas entre los valores de sensacion térmica por tipo de estufa, los
valores mas altos se dieron en las cocinas donde se encuentran estufas de tipo tradicional.
El promedio general de sensacion térmica en las viviendas en donde se hizo la medicion de
temperatura y humedad relativa tiene un valor de 30 °C, el cual se esta dentro del rango
considerado como precaucion y el valor méaximo identificado en estufas tradicionales es de
51 °C, considerado dentro de la categoria de peligro; estas categorias fueron establecidas por
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los autores Moran y Morgan en su estudio meteorologia: la atmdsfera y la ciencia del clima
(Davydova, 2018), lo anterior significa que las cocinas con estufas tradicionales generaran
una mayor exposicién a altas temperaturas.

En cuanto a zonas rurales en donde se cocina con biomasa, se encuentra el estudio de
Ravindra et al. (2019), quienes evaluaron el confort térmico en las cocinas de Punjab, India,
en su investigacion determinaron que la sensacion de confort térmico era ligeramente fria
a neutral durante el invierno, neutral durante el preverano y ligeramente calida durante el
verano, llegando a la conclusién de que la utilizacién de combustible de biomasa sdélida
no solo causa la contaminacion del aire en el hogar sino que también afecta el confort
térmico, hallazgos que, segun lo descrito anteriormente, coinciden con lo encontrado en el
presente estudio.

No obstante, es importante destacar que hay relativamente pocos estudios sobre el
confort térmico en la cocina, en la casa o en ambientes al aire libre en general, por lo que
esto limitd el estudio en cuanto a la posibilidad de realizar una discusién mas profunda para
contrastar los resultados.

Factores de riesgo y sintomas percibidos

Pese a la gravedad de la contaminacion del aire y los efectos que se generan sobre la
salud de los seres humanos en Temuco debido al extendido uso de estufas de lena, la palabra
“contaminacion” aparece como un concepto secundario de las representaciones sociales
de las estufas. Tanto asi que solo para los participantes que residen en el sector alto de la
ciudad, la contaminacidén es un atributo esencial asociado estrechamente con las estufas
de lena. Por otro lado, los participantes de otros niveles socioeconémicos percibieron un
vinculo mas débil, siendo secundario en los del sector medio y periférico para el nivel bajo.
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Este hallazgo es relevante para los estudios de percepcién de contaminacién atmosférica
y comunicacién del riesgo a la salud, por lo que debe tenerse en consideracion dadas sus
posibles implicaciones practicas (Alvarez y Boso, 2017), lo que demuestra la baja percepcién
que tienen las personas frente al riesgo a la salud que se tiene al existir una exposicion
continua a los contaminantes ambientales generados por la combustion de la lena.

En lo que respecta a la identificacion de signos, quejas y sintomas percibidos por las
personas encuestadas para este estudio, se evidencié que en su mayoria no perciben la
asociacion entre la calidad del aire interior y los efectos en la salud, percepcion que se
ratifica en el estudio realizado por Ramirez en 2009, denominado Estrategia para la incor-
poracién de estufas ahorradoras de lena en la comunidad de Villa Morelos Jalisco, en donde
siete de las diez familias encuestadas manifestd no percibir enfermedades relacionados
con el humo de la lena.

Adicionalmente, se vislumbraron dos aspectos relacionados con el tiempo de exposi-
cion, los cuales dan a conocer si la exposicion se estd dando en temporadas cortas o largas
y si se puede considerar como aguda o crénica. Las mujeres mencionaron que la estufa de
lena se enciende todo el dia e indicaron estar expuestas desde la ninez, lo que sugiere una
exposicion continua y prolongada a los contaminantes emitidos por las estufas de lena.

Factores sociales y culturales asociadas a la cocina de lena

Para entender la dindmica social relacionada a las condiciones de calidad de aire in-
terior y salud de las mujeres en la comunidad, se indagd sobre algunos factores en este
rubro que inciden de manera directa o indirecta con la problematica, a partir de los datos
recolectados de la encuesta aplicada se logré conocer que las mujeres son las personas a
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las que se les ha asignado el rol de las actividades del hogary, por tanto, son las encarga-
das de la coccién de los alimentos lo que lleva a que sean las mas vulnerables y expuestas,
la mayoria de ellas tienen un nivel escolar inferior a la primaria y han vivido en la comunidad
durante todo el transcurso de su vida.

La Organizacion Panamericana de la Salud (2003), en su informe Diagndstico comparativo
de la calidad del aire de los interiores de las viviendas de dos poblaciones indigenas del Perd,
obtuvo que en el 53,84 % de los hogares visitados en ambas comunidades de estudio, las
guaguas [nifios menores de 5 anos) acompafan a las madres a cocinar, en el resto de los
hogares acompanan también los hijos mayores o la nuera. Para el caso especifico de la
comunidad de Agua Caliente, se encontré un comportamiento analogo dado que en las en-
cuestas se reporto que los principales acompanantes de las mujeres cuando estan usando
la estufa de lefa son los ninos y ninas, que estas Ultimas empiezan a cocinar a edades
entre los 6 a 15 anos de edad, aspectos que sugieren la exposicion desde temprana edad a
contaminantes del aire generado por este combustible, se observa especial vulnerabilidad
y condiciones de riesgo para las ninas, la mayor frecuencia de inicio del uso de la estufa se
dio para las mujeres entre los 12 a 15 afos de edad, al respecto la OPS y la OMS (2007) hacen
referencia a que las mujeres y los ninos, que estan en el interior de las viviendas y en los
alrededores del fogdn varias horas al dia, tienen un al mayor riesgo de exposicién a la nociva
contaminacion del aire de interiores.

También se obtuvo que la mayoria utiliza productos como el carton, plastico y papel para
facilitar el encendido de la estufa y un gran porcentaje quema los residuos generados en sus
casas, actividades que suponen la generacién de un sin nimero de compuestos quimicos
que se liberan a la atmdsfera y que pueden afectar su salud, este comportamiento puede
acrecentar el problema de contaminacién del aire el cual es muy amplio y complejo, puesto
que la dificultad de controlarlo consiste en diversos factores: la cantidad y la variedad de
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fuentes contaminantes (quema de basura y encendido de la estufa con pléstico, cartén y
papel), haciendo que haya una mayor complejidad en las reacciones fotoquimicas de los
contaminantes en el aire (Davydova y Figueroa - Montafo, 2017), asimismo, los problemas
a la salud relacionados con los contaminantes del aire varian segln sus caracteristicas
quimicas o fisicas, sus fuentes de produccion o de emision, sus niveles de concentracion,
el tiempo de exposicion y las caracteristicas individuales de los humanos, como susceptibi-
lidad, estado nutricional, factores genéticos, entre otros (Hernandez y Rangel, 2015).

Conclusiones

El contexto de pobreza, marginacién y vulnerabilidad de la comunidad de Agua Caliente
suscitan el uso de alternativas econdémicamente viables para poder solventar sus necesi-
dades bésicas, ante esta situacién el uso de lefa extraida de un cerro propiedad de la
comunidad que se encuentra a 2 horas caminando desde sus viviendas, es la Unica opcidn
viable de la que disponen, lo que repercute de manera directa sobre la calidad ambiental
de sus hogares y la salud de cada una de las personas. De acuerdo con los hallazgos
encontrados, se puede concluir que al interior de las viviendas persisten condiciones de
calidad de aire interior asociadas a niveles de material particulado que ponen en riesgo la
salud de las mujeres encargadas de la labor de cocinar. Ademas del consumo de lena se
suma a esta probleméatica de contaminacion del aire la quema de basura y el encendido del
fogon con materiales como pléastico, cartény papel.

Esta investigacion arroj6 también que la mayoria de las mujeres no perciben la asocia-

cion existente entre la calidad del aire al interior de la vivienda por uso de combustibles
sélidos y los efectos en la salud, razén por la cual, no reportan las molestias, sintomas
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y/o enfermedades asociados a dicha actividad, se evidencia la necesidad de sensibilizar a
la comunidad acerca de la problematica para asi poderle dar identidad y de esta manera

generar cambios que mejoren las condiciones actuales.

Como resultado del trabajo y como parte de las estrategias de solucion a corto plazo a nivel
comunitario, se logré llevar a cabo la primera feria ambiental y de salud, cuyo propdsito fue
fomentar la practica de habitos amigables con el medio ambiente que a su vez repercutieran
de manera positiva en la calidad de vida y salud de los habitantes; a través de actividades
interactivas y juegos, se abordaron temas como el cuidado del agua y manejo de residuos,
buenas practicas de preparacién de alimentos, reduccion de riesgo de salud, buen manejo
de animales de crianza y recreacion saludable; también se establecié comunicacion con
la Asociacion Civil Benita Galeana, quienes, motivados por lo evidenciado en el proyecto, a
finales de 2019 capacitaron a todas las mujeres sobre la construccion de estufas ahorradoras
de lena y les brindaron los materiales necesarios para poder elaborarlas, adicionalmente
la asociacion se comprometié con sequir haciendo un acompafamiento continuo y suscitar

espacios que contribuyan con el bienestar de las pobladoras de la comunidad.

Es importante reconocer algunas de las limitantes de la investigacién que pueden
permitir continuar con el proyecto en otras localidades o bien profundizar en la misma como
la realizacién del monitoreo ambiental durante todo un ano, para valorar el comportamiento
estacional, la aplicacién de encuestas y medicion de parametros de salud a mayor niumero
de mujeres y caracterizar el material particulado en cuanto a composiciéon y partes por

millon para comparar con normas nacionales e internacionales.
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