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RESUMEN

La presente investigacion tiene como finalidad proponer un sistema de reutilizacion de
aguas residuales para el riego de areas verdes y jardines en el Hospital Militar de Tegucigalpa. El
estudio incluye una evaluacion de la factibilidad técnica, econdmica, ambiental y legal del

sistema, asi como los beneficios asociados en términos de sostenibilidad ambiental.

Aunque Honduras cuenta con abundantes recursos hidricos, factores como el cambio
climatico, la deforestacion y el crecimiento urbano descontrolado han ocasionado periodos
recurrentes de sequia en diversas regiones del pais, siendo Tegucigalpa una de las mas afectadas,
particularmente durante la estacion seca. Esta situacion justifica la necesidad de adoptar

estrategias innovadoras para el uso eficiente del agua.

La metodologia aplicada en esta investigacion es de enfoque cuantitativo y tipo
descriptivo. Se recopilaron datos historicos sobre consumo hidrico y tratamiento de aguas,
ademas de realizarse muestreos de agua tratada y sin tratar para analisis fisico-quimicos y
microbiolégicos. También se efectuaron estudios de viabilidad ambiental, econdmica, legal y de
gestion de riesgos, a fin de determinar la conveniencia de implementar un sistema de

reutilizacion.

Los hallazgos de la investigacidon confirman la viabilidad técnica, econémica y ambiental
de implementar un sistema de reutilizacion de aguas residuales tratadas en el Hospital Militar. A
través del andlisis de los datos recopilados, se evidencio que durante el afio 2023 el gasto por
compra de agua potable alcanz6 un maximo historico de L. 2,138,000.00, lo cual representa un
incremento del 364% con respecto al afio 2020 (L. 461,000.00). Este aumento sostenido en el
consumo de agua potable refleja la necesidad de estrategias de mitigacion. Con la
implementacion del sistema propuesto, se estima una reduccion de hasta un 40% del consumo de
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agua potable, equivalente a un ahorro potencial de aproximadamente L. 855,200.00 anuales.
Asimismo, las pruebas de laboratorio realizadas al agua tratada en los procesos de lodos
activados mostraron parametros dentro de los rangos permisibles para reutilizacion no potable,
con concentraciones promedio de DBO5 por debajo de 30 mg/L y turbiedad inferior a5 NTU,
cumpliendo asi con los estandares internacionales para riego y uso sanitario no corporal. Estos
resultados respaldan la efectividad del sistema como una solucién sostenible que responde al
objetivo de optimizar los recursos hidricos del hospital, reducir el impacto ambiental y mejorar la

eficiencia operativa.

Los resultados evidencian que la instalacion de un sistema de reutilizacion de aguas
residuales es técnica y econdmicamente viable. La inversion inicial se compensa
progresivamente mediante la reduccion de los costos operativos relacionados con el consumo de
agua potable. En consecuencia, se recomienda la ejecucién del proyecto como una medida

estratégica de sostenibilidad institucional y adaptacion climatica.
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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
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1.1.  Situacion Problematica

1.1.1. Acceso adecuado del agua a nivel internacional

A lo largo de la historia, el acceso adecuado al agua potable ha representado un desafio
persistente. En la era moderna, esta problemaética se ha intensificado debido a una conjuncion de
factores socioeconémicos y ambientales que han complejizado su alcance global. La
industrializacién y la expansion de las poblaciones urbanas han provocado un aumento
exponencial en la demanda de agua potable. Sin embargo, la gestion y el tratamiento de las aguas
residuales no siempre han avanzado al mismo ritmo. Este desequilibrio ha conllevado una
considerable contaminacion de los cuerpos de agua, lo que a su vez agrava la escasez de recursos

hidricos limpios y seguros.

Casi un tercio de la poblacion mundial sigue sin acceso a servicios seguros de agua
potable, a pesar de los avances tecnoldgicos, del agua y el saneamiento han sido declarados un
derecho humano. Esta crisis global, segin informes como el de la Organizacién de la Naciones
Unidas (ONU de 2019) sobre el desarrollo de los recursos hidricos (Naciones Unidas, 2019),

tiene causas multifacéticas como:

a. Degradacion Ambiental: La intensificacion de la degradacion de los entornos
naturales, principalmente debido a actividades industriales y agricolas, ha deteriorado
la calidad del agua disponible.

b. Cambio Climético: El cambio climatico ha alterado los patrones hidrolégicos,
reduciendo la disponibilidad de agua en regiones ya de por si aridas y exacerbando las

condiciones de sequia en muchas partes del mundo.
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c. Urbanizacion y Crecimiento Demogréafico: La urbanizacion rapida y descontrolada,
junto con un crecimiento poblacional significativo, ha puesto una presion inmensa
sobre los sistemas existentes de suministro de agua, muchos de los cuales son
incapaces de satisfacer la demanda creciente.

d. Mala Gestion de Recursos: La gestion ineficiente y a menudo corrupta del agua ha
impedido el desarrollo de infraestructuras adecuadas para el tratamiento y distribucion

de agua potable.

La situacidn reviste particular gravedad en regiones como el Medio Oriente, la cual
presenta el mayor déficit hidrico del planeta. En dicha zona, la escasez de agua per capita ha
alcanzado niveles criticos, atribuyéndose principalmente al crecimiento demogréafico y al cambio
climético. Dentro de esta region, la disparidad en el acceso a agua potable y servicios de
saneamiento es mas acentuada en los paises menos desarrollados, exacerbando las desigualdades

sociales y economicas (Padilla, 2021).

En América Latina y el Caribe, la situacion reviste igual preocupacion. A pesar de poseer
abundantes recursos hidricos, aproximadamente 25 millones de personas carecen de acceso a
agua potable y cerca de 89 millones no disponen de servicios basicos de saneamiento. Las
disparidades internas, tanto entre paises como dentro de ellos en la regién, evidencian una
distribucién inequitativa de infraestructura y recursos, lo que complejiza ain mas los esfuerzos

para universalizar el acceso al agua.

A nivel global, la falta de acceso a servicios esenciales de agua potable y saneamiento
obliga a numerosas poblaciones a recurrir a fuentes alternativas, muchas veces inseguras y
carentes de regulacion, tales como pozos privados, conexiones ilegales y proveedores no

autorizados. Esta situacion no solo perpetta un ciclo de pobreza y vulnerabilidad sanitaria, sino
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que también constituye una barrera significativa para el desarrollo sostenible a largo plazo

(ACNUR, 2019).

La problematica hidrica a nivel global evidencia desafios interconectados que demandan
una accién coordinada y sostenida, enfocada en la optimizacion de la gestion del recurso hidrico,
la inversién tecnoldgica y la colaboracion internacional, con el propésito de garantizar el

ejercicio del derecho fundamental al acceso a agua potable y segura para toda la humanidad.

1.1.2. Escasez de agua y sequia en Honduras

Aunque Honduras posee abundantes recursos hidricos, varias circunstancias han
provocado que algunas regiones del pais experimenten sequias, especialmente durante la
temporada de verano. Esto se atribuye tanto a una gestion deficiente de los recursos como a los
efectos del cambio climatico. De acuerdo con el Plan de Accion Nacional de Lucha contra la
Desertificacion y la Sequia (2022), que realizo un diagnostico exhaustivo de la situacion actual
de Honduras respecto a la sequia, se ha determinado que esta problematica afecta al 45.97% de
los municipios a nivel nacional (Naciones Unidas, 2014), lo que clasifica al pais como altamente

susceptible a las sequias.

Esta situacion se atribuye al deterioro de los recursos naturales y al cambio climatico, lo
gue provoca sequias prolongadas y, consecuentemente, escasez hidrica. Adicionalmente, inciden
otras problematicas como el aumento de incendios forestales, la deforestacion, la agricultura
itinerante, entre otros factores, que resultan en la disminucion de las fuentes de agua y de la

humedad natural, afectando directamente el suministro de agua para la poblacién.

El suministro de agua en las principales ciudades del pais constituye una problematica

que se remonta a la década de 1990. Este representa uno de los mayores desafios que enfrenta la
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nacion, dado que una porcion considerable de la poblacidn carece de sistemas de abastecimiento

de agua adecuados, especialmente durante las temporadas estivales.

En el afio 2019, Honduras declaré una "Emergencia por falta de agua" que impact6 tanto
el consumo humano como la actividad productiva. Esta situacién afecto el 50% de los cultivos de

maiz, lo que generd escasez de granos basicos (EI Agora, 2019).

1.1.3. Falta de abastecimiento de agua en la capital del pais

La ciudad de Tegucigalpa se abastece principalmente de tres fuentes superficiales, con un

volumen total de 55 millones de metros cubicos (MMC):

- LaRepresa La Concepcidn, ubicada al suroeste de la capital, que aporta 36 MMC
de almacenamiento, cubriendo el 50 % del abastecimiento.

- LaRepresa Los Laureles, situada en el rio Guacerique, al oeste de la zona
metropolitana de Tegucigalpa, que proporciona 10 MMC de almacenamiento,
representando el 30 % del abastecimiento.

- Las fuentes de EIl Picacho, en el Parque Nacional La Tigra, al noreste de la
capital, que contribuyen con el 20 % restante del abastecimiento (Cruz, 2021).

Estudios realizados por el Servicio Autonomo Nacional de Acueductos y Alcantarillados
(SANAA) indican la necesidad de construir dos represas, cada una con una capacidad de 100
millones de metros cubicos (MMC), para garantizar el abastecimiento permanente de la capital.
El déficit hidrico actual en la ciudad se estima en un 50%, atribuible a la limitada capacidad de
los embalses existentes y a las pérdidas en el sistema de distribucion. Es importante destacar que
Tegucigalpa depende en un 100% de aguas superficiales durante la estacion lluviosa y en un

95% durante la estacion seca, lo que incrementa su vulnerabilidad. EI 5% restante durante la
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estacion seca proviene de pozos, tanto del Servicio Autbnomo Nacional de Acueductos y

Alcantarillados ( SANAA) como de propiedad privada (Rodriguez, 2021).

1.2. Problema

La problematica especifica de esta investigacion se enfoca en las considerables
dificultades que afronta el Hospital Militar de Tegucigalpa, capital de Honduras, para garantizar
un abastecimiento idoneo y sostenido de agua potable. A pesar de la aparente disponibilidad de
recursos hidricos, la institucién hospitalaria se enfrenta a un racionamiento hidrico constante a lo
largo del afio, viéndose compelida a adquirir agua mediante cisternas, lo cual eleva
sustancialmente sus gastos operativos. La principal fuente de suministro hidrico del hospital, la
subcuenca del rio Guacerique, resulta inadecuada para satisfacer sus requerimientos debido a su
reducida capacidad de almacenamiento y a la elevada sedimentacion en periodos de

precipitacion, lo que complejiza adicionalmente los procedimientos de potabilizacion.

Adicionalmente, la red externa experimenta dafos recurrentes que impactan la
disponibilidad y calidad del suministro de agua. Esta situacion se exacerba por el incremento
demogréfico, la expansion urbanistica y la creciente competencia por los recursos hidricos en la
region, debido a la proliferacion de nuevos asentamientos humanos, industrias y otros servicios,
lo que compromete la capacidad del hospital para ofrecer servicios médicos eficientes y

continuos.

Por consiguiente, el reto de esta investigacion estriba en la implementacion de un sistema
eficaz para la reutilizacion de estas aguas residuales con el propoésito de irrigar las areas verdes y
jardines del hospital, lo cual podria disminuir sustancialmente la demanda de agua potable,

mitigar la presion sobre los recursos hidricos locales y fomentar la sostenibilidad ambiental de la
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institucion. ¢De qué manera podria el Hospital Militar de Tegucigalpa implementar un sistema
de reutilizacion de aguas residuales para el riego de zonas verdes y jardines, con el fin de
disminuir la presion sobre el abastecimiento de agua potable local y fomentar la sostenibilidad

ambiental del hospital?
1.2.1. Objetivos

1.2.1.1. Objetivo General

Presentar una propuesta para la reutilizacion de aguas residuales en el riego de areas
verdes y jardines, que incluya una evaluacion de su factibilidad y los beneficios ambientales

asociados en el Hospital Militar de Tegucigalpa.

1.2.1.2. Objetivos Especificos

e Evaluar el suministro y tratamiento actual de aguas en el hospital con el fin de
planificar la reutilizacion de aguas residuales.

e Realizar estudios técnicos y financieros para determinar la viabilidad del proyecto
de reutilizacion de aguas residuales.

e Estudiar el impacto ambiental del proyecto para asegurar beneficios ecologicos y
mejorar la calidad ambiental del hospital.

e Identificar y gestionar los riesgos asociados con el proyecto para garantizar una

implementacién segura.
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CAPITULO II: MARCO CONTEXTUAL
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El presente capitulo se dedica al desarrollo de un marco contextual exhaustivo,
indispensable para una comprension profunda de las dinamicas y los desafios inherentes a la
gestion y reutilizacion de las aguas residuales. Se abordaré la situacion tanto a nivel internacional
como nacional, con un énfasis particular en Honduras, lo que permitira situar la investigacion

actual dentro de un espectro mas amplio de practicas y politicas globales, regionales y locales.

La gestion del agua constituye una preocupacion creciente a nivel mundial, impulsada
por la escasez hidrica, el incremento demografico y las presiones ambientales. En este escenario,
la reutilizacion de aguas residuales se perfila como una estrategia fundamental para asegurar la
sostenibilidad de los recursos hidricos. A lo largo de este capitulo, se llevara a cabo una
exploracion detallada de los avances tecnologicos y las tendencias contemporaneas en el
tratamiento y la gestion de las aguas residuales, identificando las mejores préacticas y los casos de

éxito a nivel global que puedan servir de referencia para Honduras.

Adicionalmente, se analizaran los desafios especificos que Honduras enfrenta en la
implementacion de estas practicas sostenibles, abarcando aspectos técnicos, econémicos,
sociales, legales e institucionales. Se examinara la infraestructura existente, las politicas publicas
vigentes, la legislacion aplicable y la capacidad institucional para gestionar eficazmente las
aguas residuales. Se subrayara la trascendencia de superar estos obstaculos para avanzar hacia un

modelo de gestidn del agua mas resiliente y sostenible.

La adopcion de préacticas sostenibles en el tratamiento y la reutilizacion de aguas
residuales no solo es crucial para paliar la escasez hidrica, sino que también genera ventajas
considerables en el ambito de la salud publica, la preservacion del medio ambiente y el progreso
econdmico. Por consiguiente, el presente capitulo tiene como objetivo fundamental sentar las

bases para una comprension exhaustiva de esta problematica, haciendo hincapié en la imperiosa
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necesidad de implementar estrategias innovadoras y cooperativas para abordar los retos

inherentes a la gestion del agua en el presente y en el futuro.

2.1. Marco Contextual

El agua, recurso esencial para la vida, se enfrenta a desafios de sostenibilidad cada vez
mayores debido a la presion de la demanda humana en aumento y a los impactos del cambio
climatico. Este marco contextual examina como diversas regiones y naciones han abordado estos
retos, especialmente en el &ambito de la regeneracion y reutilizacion de aguas residuales,
ofreciendo una vision general de las distintas estrategias o tecnologias aplicadas a nivel mundial

con pertinencia para Honduras.

2.1.1. Contexto internacional

2.1.1.1. Paises mas avanzados en regeneracion y reutilizacion del agua

La regeneracion y reutilizacion del agua han logrado avances considerables en diversas
naciones a nivel global, asumiendo una posicién de liderazgo en la aplicacion de tecnologias
innovadoras Y estrategias sostenibles para la administracion de los recursos hidricos. A

continuacion, se presentan algunos de los paises con mayor actividad en este ambito:

a. Estados Unidos: Existen aproximadamente 16,400 instalaciones publicas para el
tratamiento de aguas residuales, las cuales procesan cerca de 155 millones de metros
cubicos de agua diariamente. Adicionalmente, se registran alrededor de 1,500
instalaciones especializadas en la reutilizacion de aguas residuales tratadas,
proyectandose un aumento anual del 15% en su reutilizacion.

b. Australia: Ha emergido como pionero en la promocion de la reutilizacion de

aguas residuales tratadas, particularmente en el sector agricola. En el afio 2000, el pais
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reutilizé aproximadamente 420 millones de metros cubicos de agua anualmente, lo que
representd el 82% del volumen total de aguas residuales tratadas.

c. Japédn: En Japon, la mayor proporcién de aguas residuales tratadas se utiliza en
ambitos publico-urbanos, ambientales e industriales, lo que difiere de otros paises donde
su aplicacion es mayoritariamente agricola e industrial.

d. Mediterraneo: Naciones como Espafia, Portugal, Francia, Italia, Chipre y Grecia,
especialmente en sus regiones aridas, han desarrollado e implementado con éxito
proyectos de regeneracion y reutilizacion de agua derivados de efluentes secundarios y
terciarios.

e. Israel: En Israel, el 75% de las aguas residuales son sometidas a tratamiento y
posterior reutilizacion, lo que representa una contribucién del 30% al consumo hidrico en
el sector agricola.

f. Tanez: Desde 1960, Tunez ha implementado la regeneracion y reutilizacion de
aguas residuales como un componente fundamental en el control de la contaminacion y
como fuente hidrica y de fertilizantes para la agricultura.

g. Oriente Medio y Africa: Paises como Kuwait, los Emiratos Arabes Unidos,
Qatar, Marruecos y Argelia han realizado esfuerzos significativos desde la década de
1980 para optimizar la regeneracién y reutilizacion de sus aguas residuales.

h. Otros paises: México, Egipto, Zimbabue, la Republica de Sudéafrica y Namibia
estan progresando en proyectos de reutilizacion del agua, destacandose Namibia como

pionera en la reutilizacion directa de agua para consumo potable (UNESCO, 2020).
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2.1.1.2. Situacion del acceso al agua potable y saneamiento en América Latina

Segun el informe "De Residuo a Recurso™ del Banco Mundial (2018), elaborado con
contribuciones de la Alianza Global para la Seguridad y Saneamiento del Agua (GWP) y del
Servicio de Infraestructura Publico-Privado (PPIAF), la cobertura de agua y saneamiento en
América Latina ha experimentado mejoras sustanciales, a pesar de la persistencia de desafios. En
2017, la poblacion regional alcanz6 los 644 millones, de los cuales el 80% residia en zonas
urbanas. Entre 2012 y 2017, la poblacién urbana crecié aproximadamente un 5.4%, mientras que
la poblacion rural experimentd una disminucién del 1%. Se estima que para 2030, la poblacion
total de América Latina ascendera a 718 millones, con un nivel de urbanizacion que alcanzara el

84% (Rodriguez D., 2020).

En relacion con el acceso al agua y saneamiento, la region ha enfocado sus inversiones en
infraestructura hidrica, resultando en que aproximadamente el 97% de los hogares tuvieran
acceso a agua potable basica en 2017, segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y UNICEF. No obstante, esta estadistica oculta las disparidades entre las areas rurales,
con una cobertura del 88%, y las urbanas, que alcanzan el 99%. Ademas, estas cifras no reflejan
de manera exhaustiva la sostenibilidad y la calidad del servicio, lo que pone de manifiesto la
imperiosa necesidad de implementar mejoras continuas para garantizar un acceso que no solo sea

universal, sino también de calidad adecuada (UNESCO, 2019).

2.1.1.3. Situacion del acceso al agua potable y saneamiento en Centroamérica

Centroamérica se enfrenta a importantes retos en la gestion del saneamiento y tratamiento
de aguas residuales. Un estudio realizado por el Foro Centroamericano y Republica Dominicana
de Agua Potable y Saneamiento (FOCARDS-APS), en colaboracién con el Sistema de

Integracién Centroamericana (SICA), revela que aproximadamente el 68,7% de las aguas
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residuales producidas anualmente en la region, que ascienden a 1.035,9 millones de m3, son
vertidas sin tratamiento en los cuerpos receptores. Esta gestion deficiente no solo agrava el
deterioro de los rios y otros cuerpos de agua, sino que también repercute directamente en la
calidad de vida de los aproximadamente 52 millones de habitantes de la region, de los cuales 4,2

millones carecen de acceso a sistemas de saneamiento apropiados (SICA, 2013).

La region evidencia un notorio retraso en inversion en infraestructura de saneamiento;
especialistas advierten que la carencia de inversiones sostenidas ha generado una acumulacion de
necesidades insatisfechas. Adicionalmente, la inexistencia de un marco legal vinculante en la
mayoria de las naciones obstaculiza la regulacion efectiva del tratamiento de aguas residuales y
excretas. Unicamente Honduras ha integrado constitucionalmente el derecho al saneamiento, y
junto con Nicaragua, son los Unicos paises de la region que disponen de leyes de aguas

actualizadas.

Nicaragua sobresale por sus iniciativas en el tratamiento de aguas residuales. En 2009,
con el respaldo de la cooperacion alemana, inauguré una planta moderna con una capacidad de
procesamiento diario de 180.000 m3 de agua residual, lo que representa un progreso sustancial

para la region en la administracion de este tipo de recursos (SICA, 2013).
2.1.2. Contexto nacional

2.1.2.1. Situacion del acceso al agua potable y saneamiento en Honduras

Honduras se enfrenta a considerables desafios en el acceso al agua potable y
saneamiento, destacandose entre los paises en desarrollo donde estas problematicas son mas
evidentes. A pesar de su abundancia en recursos hidricos, una proporcion significativa de la

poblacion carece de acceso a fuentes seguras de agua para consumo humano Y a servicios de
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saneamiento apropiados. Para abordar estos desafios, en 2011 se implement6 la metodologia de
Monitoreo de los Avances del Pais en Agua Potable y Saneamiento (MAPAS), bajo la direccion
del Consejo Nacional de Agua Potable y Saneamiento (CONASA). Esta iniciativa ha

posibilitado la obtencion de diagndsticos actualizados y el seguimiento continuo de las politicas

y précticas ejecutadas en el sector (CONASA, 2016).

2.1.2.2. Situacion especifica en Tegucigalpa

Tegucigalpa posee actualmente una situacién preocupante. La ciudad, situada en el
corredor seco, padece una escasez hidrica exacerbada por su ubicacion geografica, que se
caracteriza por menores niveles de precipitacion. La provision de agua depende principalmente
de tres fuentes superficiales: las represas La Concepcion y Los Laureles, y las fuentes de El
Picacho como las del Parque Nacional La Tigra. En conjunto, estas fuentes aportan 55 millones
de metros cubicos de agua, volumen que, sin embargo, no logra cubrir la demanda actual, lo que
se traduce en un déficit estimado del 50%. Esta situacion ha impulsado la necesidad de edificar
dos nuevas represas con el fin de garantizar un suministro adecuado de agua para la poblacion en

constante crecimiento (Rodriguez, 2021).
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Figura 1.

Ubicacion especifica del Hospital Militar en Tegucigalpa

Google Earth

Fuente: Coordenada 14.070981-87.2782021 Google Earth Pro, (2025).

2.1.2.3. Gestion de agua potable y aguas residuales del Hospital Militar en Tegucigalpa

El Hospital Militar de Tegucigalpa, con tres décadas de operacion ininterrumpida,
depende para su suministro hidrico de una red externa que, en afios recientes, ha presentado
irregularidades en la continuidad del servicio y en la calidad del agua, la cual frecuentemente no
cumple con los estandares exigidos. La misién primordial de esta institucion es proveer atencion
médica a sus afiliados. Adicionalmente, el hospital ha experimentado un crecimiento sostenido,
atendiendo actualmente a mas de cien mil individuos. Este incremento en la demanda asistencial
conlleva una necesidad considerable y constante de agua potable, generando, en la misma
proporcion, aguas residuales que requieren un tratamiento riguroso para adherirse a la normativa

nacional hondurefia.
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Figura 2.

Ubicacion de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales del Hospital Militar

%: - Google Earth

Fuente: Coordenada 14.276178-87.1382588 Google Earth Pro (2025).

2.1.2.4. Gestion de agua potable en el Hospital Militar

Para un funcionamiento 6ptimo, el Hospital Militar en Tegucigalpa necesita un
suministro constante de agua potable. En promedio, el volumen requerido es de 118 metros
cabicos, 0 31,180 galones de agua al dia. Ademas, es esencial tratar las aguas residuales para

cumplir con las normas ambientales vigentes en nuestro pais.

El suministro de agua potable al Hospital Militar en Tegucigalpa se origina de una red
externa que, de manera adicional, provee de agua a otras instituciones y a la poblacion urbana.
La planta potabilizadora, construida en la década de 1950, cuenta con aproximadamente 70 afios

de antiguedad y presenta actualmente diversas deficiencias. Se considera un sistema de
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abastecimiento obsoleto, tanto por su capacidad y dimensiones, como por el deterioro de sus

componentes.

En este contexto, el Hospital Militar no cuenta con un suministro constante de recursos,
por lo que adquiere los faltantes a precio de mercado para mantener sus operaciones. Esto
representa un desafio considerable, dado que el agua es un elemento esencial para el

saneamiento.

2.1.2.5. Gestion de aguas residuales

En relacién con la gestion de aguas residuales, el Hospital Militar en Tegucigalpa dispone
de dos Plantas de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR) encargadas de regenerar y tratar el
agua residual, con el proposito de cumplir con la normativa nacional de vertidos de aguas
residuales en Honduras. La primera PTAR ha estado en funcionamiento durante diez afios y ha
sido recientemente optimizada. La segunda fue inaugurada en el afio 2021, construida para
compensar el incremento de aguas residuales y extender el tiempo del proceso de tratamiento.
Ambas PTAR tienen una capacidad combinada para tratar 200 metros cubicos de agua residual
diariamente, es decir, 100 metros cubicos cada una.

A continuacion, se establecen y definen los términos y conceptos fundamentales
empleados en el presente estudio, los cuales son cruciales para la comprension del tratamiento y

la reutilizacion de aguas residuales:

1. Aguas residuales (ARs): Aguas Yy otros liquidos de desecho de composicidn variada,
provenientes de actividades domésticas, comerciales, institucionales, industriales, agricolas,
pecuarias, acuicolas, turisticas, mineras o de cualquier otra actividad capaz de generar aguas de

desecho.
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2. Aguas residuales crudas: Aguas residuales sin ningln tipo de tratamiento.

3. Aguas residuales tratadas: Aguas residuales provenientes de sistemas de
tratamiento que, por consiguiente, han sido sometidas a algin grado de procesamiento. No
obstante, esto no garantiza que dicho tratamiento cumpla con los estandares establecidos por la
normativa nacional vigente en materia de descarga y reutilizacién de aguas residuales.

4. Alcantarillado sanitario: Obras, instalaciones o servicios publicos destinados a la
recoleccién y transporte de aguas residuales hasta su punto de tratamiento o vertido.

5. Ambiente: Formacién de recursos naturales y culturales, asi como el espacio rural y
urbano, susceptibles de ser alterados por factores fisicos, quimicos o biologicos, o de cualquier
otra naturaleza. Esto incluye alteraciones debidas a causas naturales o a actividades humanas,
que puedan afectar directa o indirectamente las condiciones de vida del ser humano y el
desarrollo social.

6. Autoridad Competente (AC): La Secretaria de Recursos Naturales y Ambiente
(SERNA) define la Autorizacion de Descarga como el permiso oficial de vertido, emitido por la
Autoridad Competente a un Ente Regulado, que establece las condiciones bajo las cuales se
autoriza el vertido de sus aguas residuales a los cuerpos receptores o al alcantarillado sanitario
(UNICEF - HONDURAS, 2016).

7. Cadena de custodia: Procedimientos de custodia e identificacion implementados en
la gestion de una muestra, desde su recoleccidn en el punto de muestreo hasta su arribo al
laboratorio para analisis, garantizando la preservacion de su integridad y representatividad, sin
alteraciones.

8. Cancerigeno: sustancia con potencial carcinogénico para los seres vivos.
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9. Caracterizacion de un agua residual: Determinacion rigurosa de la calidad
fisicoquimica y microbioldgica de las aguas residuales.

10. Caudal o flujo: Volumen de agua que por unidad de tiempo fluye por un
conducto o cauce de las maneras subsiguientes:

11.  Caudales o flujos instantaneos: Se registran en un momento determinado en un
punto de medicion especifico.

12. Caudales o flujos medios horarios: Aquellos que se obtienen promediando
varias mediciones instantaneas realizadas en un intervalo de una hora.

13. Caudales o flujos medios diarios: Promedios resultantes de la medicion de
diversos caudales instantaneos durante un periodo de un dia.

14, Caudal o flujo minimo diario: El caudal méas bajo registrado en un periodo de un
dia.

15. Caudal o flujo maximo diario: El caudal més alto registrado en un periodo
diario (IPCC, 2021). Igualmente, se pueden distinguir caudales minimos, medios y maximos para
otros intervalos de tiempo.

16. Cloro residual: Capacidad del agua para mantener una concentracion de cloro
activo, la cual es suficiente para ejercer una accion biocida residual sobre microorganismos,
posteriormente a los procesos de desinfeccion.

17. Coliformes termotolerantes (o fecales): Bacterias procedentes del tracto
digestivo humano (o animal de sangre caliente) que se utilizan como indicadores de una posible
contaminacién de agua o lodo con microorganismos patdégenos bacterianos, puesto que su

presencia sefiala el contacto del agua con materia fecal. Concentracion: masa, volumen o
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cualquier otro indicador de cantidad de sustancia presente por unidad de volumen de su
disolvente.

18. Concentracion maxima permisible: Mayor concentracion admisible de un
contaminante al ser descargado a un cuerpo receptor o al sistema de alcantarillado
sanitario.

19. Contaminante: Sustancia que, al incorporarse a un cuerpo de agua, ya sea natural o
artificial, podria resultar en el deterioro de su calidad fisica, quimica o biolégica.

20. Contaminante convencional: Sustancias contaminantes halladas cominmente en las
aguas residuales de origen domestico.

21. Contaminante no convencional: Sustancias atipicas presentes en las aguas
residuales domesticas.

22. Contaminante prioritario: Contaminante considerado de importancia prioritaria
para su eliminacion de aguas residuales y naturales, debido a su caracter
cancerigeno, teratogénico, mutagénico o toxicidad aguda.

23. Contaminantes organicos refractarios: Compuestos organicos cuya degradacion es
considerablemente lenta debido a la estabilidad inherente de sus moléculas, lo que
dificulta su descomposicion.

24. Control de nutrientes: Operaciones de tratamiento enfocadas en la eliminacion de
los nutrientes en las ARs, especificamente el Nitrogeno y el Fosforo.

25. Convenio de Basilea: Convenio de Basilea sobre el control de los movimientos
transfronterizos de los desechos peligrosos y su eliminacion.

26. Cuerpo receptor: Masa de agua subterranea o superficial, lacustre, marina, riberefia,

represada o en libre movimiento, incluyendo, pero no limitado a, rios, quebradas,

32



canales, lagos, lagunas, acuiferos, mares, embalses naturales o artificiales, esteros,
pantanos, asi como demas cuerpos de agua dulce, salobre o salada, o el suelo y
subsuelo, los cuales pueden recibir, directa o indirectamente, el vertido de aguas
residuales.

27. Demanda Bioquimica de Oxigeno a cinco dias (DB0O5,20): El oxigeno consumido
por los microorganismos en la oxidacion bioquimica de la materia organica
biodegradable presente en una muestra de agua, cuantificado tras cinco dias de
incubacion a 20 °C.

28. Demanda Quimica de Oxigeno (DQO): Cantidad de oxigeno equivalente a la
cantidad de un agente oxidante fuerte, capaz de oxidar una muestra de materia
organica en un medio acido. La DQO cuantifica la totalidad de la materia organica
oxidable, mientras que la DBO mide la porcidn de la materia organica que se
oxida biolégicamente bajo condiciones de presencia de oxigeno en el medio de
reaccion.

29. Descarga o vertido: Aguas residuales, ya sean crudas o tratadas, que son liberadas o
dispuestas en un cuerpo receptor o en el sistema de alcantarillado sanitario.

30. Eficiencia de depuracion: Grado de eliminacidn de un contaminante especifico que
una operacion de tratamiento puede alcanzar, medido generalmente en términos
porcentuales. Efluente: cualquier corriente de salida de una instalacién u
operacion determinada. En su uso comun, el término se emplea a menudo como

sinénimo de agua residual.
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31. Ente Regulador (ER): Entidad, sea persona natural o juridica, de caréacter publico o
privado, con la capacidad o la accion de generar RA, cuyas descargas estaran
sujetas a la regulacion estatal.

32. Formulario RD: Documento preparado por la Autoridad Competente, en el cual se
detallan los datos obligatorios para la solicitud de una autorizacion de descarga.

33. Laboratorio autorizado: Laboratorio con licencia de la Secretaria de Estado en el
Despacho de Salud para el anélisis de agua, y que cumple con lo establecido en el
Reglamento de Registro Nacional de Prestadores de Servicios Ambientales de la
Secretaria de Recursos Naturales y Ambiente.

34. Monitoreo: Procedimiento que consiste en la recoleccion de muestras de aguas
residuales o naturales para su posterior analisis especializado en laboratorios
autorizados, con el propdsito de determinar su composicion, o el proceso de
medicion de los caudales de dichas aguas. Cuando esta actividad sea ejecutada por
la parte interesada, se denominara "automonitoreo".

35. Muestra compuesta: La muestra se conforma por dos 0 mas muestras puntuales que
se han mezclado en proporciones conocidas y adecuadas para obtener un resultado
promedio de la composicion de un AR en un periodo de tiempo determinado.
Dicha muestra puede ser compuesta simple, cuando las muestras puntuales
empleadas para su elaboracion se combinan en proporciones iguales; muestra
compuesta ponderada, cuando las proporciones de las muestras puntuales reflejan
las variaciones en los caudales o intervalos de tiempo en los cuales estas se toman;
y compuesta especialmente ponderada, cuando las proporciones de las muestras

puntuales que la componen reflejan variaciones asociadas a los puntos espaciales
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en los cuales se toman, como en diferentes puntos equidistantes a lo ancho de un
rio.

36. Muestra puntual: La muestra se obtuvo en un periodo breve, de modo que el
tiempo utilizado para su extraccion corresponde al transcurrido para recolectar, en una sola
toma instantanea, el volumen de muestra requerido. Es importante sefialar que una muestra
puntual representa la composicion del agua residual en el momento exacto de su
recoleccidn; por el contrario, una muestra compuesta refleja la composicion del agua
residual durante el lapso empleado para su conformacion, lo que la convierte en un
indicador mas preciso de la composicion promedio del efluente. Cuantas mas muestras
puntuales se utilicen para formar una muestra compuesta, mayor sera la aproximacion de
las caracteristicas de esta ultima a la composicion real del efluente.

37.  Mutagénico: Sustancia con la capacidad de modificar la composicién de los
cromosomas celulares en organismos vivos.

38.  Nitrdogeno Total de Kjeldahl: Contenido total de nitrogeno, ya sea en forma de
amoniaco (nitrégeno amoniacal) o de compuestos organicos (nitrégeno organico),
presente en una muestra de agua.

39.  Receptor sensible (RS): Individuos o entidades, ya sean fisicas o juridicas, que
residen o se establecen dentro del area de influencia de las descargas puntuales o
difusas de una Entidad Regulada, y que se encuentran vulnerables a los efectos de
dichas descargas.

40.  Reutilizacion: Utilizacion de un efluente para propoésitos Utiles y autorizados.

41.  Sistema de tratamiento: Las instalaciones destinadas a procesos fisicos, quimicos

0 bioldgicos, junto con su infraestructura, equipos asociados y los recursos
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42.

43.

44,

45.

46.

indispensables para su operacion ininterrumpida; cuyo proposito es optimizar la
calidad del agua residual, a fin de asegurar el cumplimiento de los criterios
establecidos para su vertido final.

Sélidos sedimentables: Particulas presentes en una muestra de agua que, tras un
periodo de reposo en un cono Imhoff, se sedimentan naturalmente, generalmente en
una hora. Se cuantifica en términos del volumen ocupado por las particulas por
unidad de volumen de muestra por unidad de tiempo, tipicamente ml/I-hora.
Sélidos suspendidos: Son particulas que se hallan en suspension, disueltas o en
estado coloidal dentro de una muestra de agua, y que son retenidas por un filtro de
porosidad estandar. Su medicidn se expresa en funcion de la masa de las particulas
suspendidas por unidad de volumen de la muestra.

Ubicacidn geo-referenciada: Ubicacion geogréafica cuyas coordenadas son
conocidas con exactitud, por haber sido determinadas mediante un procedimiento
valido de georeferenciacion, tipicamente utilizando aparatos de posicionamiento
geograéfico.

Unidad de Inspeccion y control de Vertidos: Sera responsable del analisis de las
solicitudes de autorizaciones de descarga, asi como del seguimiento en campo y las
inspecciones selectivas a los ERS. Adicionalmente, cuando sea pertinente y tras una
denuncia o solicitud relacionada con vertidos incontrolados, debera inspeccionar el
estado ambiental de los cuerpos receptores. Esta Unidad podra desempefiar otras
funciones que le sean asignadas por la Autoridad Competente.

UTM: Sistema de coordenadas que identifica la posicion sobre la superficie del

globo terraqueo, empleando 60 zonas y midiendo la longitud y latitud de dicha
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posicion en metros a partir de un punto de referencia establecido. Se designa como

tal por las siglas derivadas de su nombre en inglés, Universal Transverse Mercator.
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3.1 MARCO TEORICO

El Marco Tedrico analiza los procesos y tecnologias utilizados en el tratamiento
de aguas residuales, detallando las técnicas y metodologias para transformar aguas
residuales en efluentes aptos para su reintegro al medio ambiente o su reutilizacion. Los

procesos se clasifican en:

3.1.1 Tratamiento primario

Operaciones de tratamiento de aguas residuales que eliminan una proporcion de
los solidos suspendidos y la materia organica, y/o que regulan los caudales de entrada a
un sistema de tratamiento, generalmente mediante operaciones fisicas como el tamizado,
la sedimentacion primaria y la ecualizacion de flujos. El efluente resultante del
tratamiento primario contendra una cantidad considerable de materia orgénica y una
demanda bioquimica de oxigeno (DBO) relativamente elevada. No estara desinfectado v,

por consiguiente, su contenido microbiano sera alto, con potencial patdgeno.

3.1.2 Tratamiento secundario

El tratamiento de aguas residuales se enfoca directamente en la eliminacion de
materia organica biodegradable y solidos suspendidos, a menudo incorporando
desinfeccién. Comunmente, este proceso implica un tratamiento biologico que utiliza
lodos activados, sistemas de crecimiento inmovilizado, lagunas de estabilizacién,
sedimentacién y desinfeccion mediante agentes quimicos o luz ultravioleta. Para las
aguas residuales domésticas convencionales, el tratamiento secundario usualmente genera
efluentes con una calidad suficiente para ser descargados en cuerpos receptores con

caudales significativos.

39



3.1.3 Tratamiento avanzado

Tratamiento necesario de las aguas residuales, més all& del tratamiento secundario
convencional, para eliminar componentes toxicos, nutrientes, mayores cantidades de
materia orgénica y solidos suspendidos. Generalmente, se utiliza en situaciones donde se
exige una alta calidad de las aguas tratadas, como para su aplicacion en procesos

industriales de enfriamiento o para la recarga artificial de acuiferos.

3.1.4 Reduccioén de los contaminantes de agua residual

Todo proceso que emplee agua y la genere como residuo necesita un sistema para
mitigar los contaminantes. La reduccion de contaminantes en aguas residuales se logra
mediante el tratamiento de aguas, el cual comprende lo que en ingenieria ambiental se
denomina operaciones y procesos unitarios. Las operaciones unitarias se caracterizan por
la predominancia de fendmenos fisicos, mientras que los procesos unitarios engloban los

métodos quimicos y bioldgicos de tratamiento.
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Tabla 1.

Operaciones y procesos sobre el tratamiento primario de la PTAR

Operaciones unitarias Procesos unitarios
Filtracidon Oxidacion
Destilacion Combustidn
Centrifugacién Fermentacion
Trituracién Saponificacion
Secado Su hidratacion
Disolucion Karstificaciéon
Cristalizacion Hidrogenacién
Agitacion Electrolisis
Dilucion Floculacion
Decantacién Coagulacion
Evaporacién Adsorcion
Precipitacion Halogenacion
Flotacién Su fonacién

- Reduccion

Fuente: Consejo Nacional de Agua Potable y Saneamiento (CONASA, 2020).

Tratamiento requerido para reutilizacion de agua residual

3.1.5.1 Tratamiento primario

Operaciones de tratamiento de aguas residuales disefiadas para remover una
proporcion de solidos suspendidos y materia organica, y/o para controlar los caudales de
entrada a un sistema de tratamiento, usualmente mediante operaciones fisicas como
tamizado, sedimentacion primaria y ecualizacion de flujos. El efluente resultante del
tratamiento primario presentara una cantidad considerable de materia organica y una
demanda bioquimica de oxigeno (DBO) relativamente elevada. No estara desinfectado y,

por consiguiente, su contenido microbiano sera alto, con potencial patégeno.
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3.1.5.2 Camara de arena

Previamente, se empleaban tanques de decantacion, extensos y angostos, con
configuracion de canales, para la separacién de material inorganico o mineral, como
arena, sedimentos y grava. Estas camaras estaban configuradas para permitir la
sedimentacion de particulas inorganicas de 0,2 mm o mayores en el fondo, mientras que
las particulas de menor tamafio y la mayoria de los sélidos organicos en suspension

proseguian su trayecto (Axis Ima, 2019).

Actualmente, las cdmaras aireadas de flujo en espiral con fondo en tolva, o
clarificadores, dotadas de brazos mecanicos de raspado, son las mas utilizadas. El residuo
mineral se elimina y se deposita en vertederos sanitarios. La acumulacion de estos
residuos puede oscilar entre 0,08 y 0,23 m3 por cada 3,8 millones de litros de aguas

residuales.

3.1.5.3 Sedimentacion

Tras la eliminacion de la fraccion mineral solida, el agua es transferida a un
tanque de sedimentacion donde los materiales organicos, que son posteriormente
removidos para su disposicidn, se depositan. El proceso de sedimentacion puede
disminuir los solidos en suspension en un rango del 40 al 60%. En ciertas plantas de
tratamiento industrial, la tasa de sedimentacion se optimiza mediante la integracion de
procesos de coagulacion y floculacion quimica en el tanque de sedimentacién. La
coagulacion implica la adicion de agentes quimicos, tales como sulfato de aluminio,
cloruro férrico o polielectrolitos, a las aguas residuales. Esto modifica las propiedades
superficiales de los sélidos en suspensidn, promoviendo su aglutinacion y precipitacion.

La floculacion, por su parte, induce la agregacion de los sélidos en suspension.
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Conjuntamente, estos procesos son capaces de eliminar mas del 80% de los solidos en

suspension.

3.1.5.4 Flotacion

La flotacion, una alternativa a la sedimentacion en el tratamiento de aguas
residuales, implica la introduccion forzada de aire a presiones de entre 1,75y 3,5 kg/cm?.
Posteriormente, el agua residual sobresaturada de aire se descarga en un tanque abierto.
En este, el ascenso de las burbujas de aire provoca que los sélidos en suspension suban a
la superficie, donde son eliminados. Este proceso de flotacion puede remover mas del

75% de los solidos en suspension.

3.1.5.5. Digestion

La digestion constituye un proceso microbiolégico mediante el cual el lodo, de
naturaleza organicamente compleja, se transforma en metano, dioxido de carbono y una
sustancia inofensiva con caracteristicas similares al humus. Estas reacciones se llevan a
cabo en un tanque cerrado, denominado digestor, y ocurren en condiciones anaerobias, es
decir, en ausencia de oxigeno. La conversion se desarrolla a través de una secuencia de
reacciones. Inicialmente, la materia sélida se solubiliza por la accion enzimatica.

La sustancia obtenida fermenta gracias a la actividad de un grupo de bacterias
acidogeénicas, las cuales la reducen a acidos organicos simples, como el acido acético.
Posteriormente, los acidos organicos son convertidos en metano y diéxido de carbono por
accion bacteriana. El lodo espesado y calentado se introduce en el digestor con la mayor

frecuencia posible, donde permanece entre 10 y 30 dias hasta su descomposicion. La
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digestion logra una reduccién del contenido de materia orgénica en un rango del 45 al 60

por ciento. (Axis Ima 2019).

3.1.5.6 Desecacion

El lodo digerido se distribuye sobre lechos de arena para su secado al aire. La
absorcidn por la arena y la evaporacion constituyen los procesos principales responsables
de la desecacion. El secado al aire exige un clima seco y relativamente célido para su
eficacia dptima. Algunas plantas depuradoras disponen de una estructura similar a un
invernadero para salvaguardar los lechos de arena. El lodo desecado se emplea
fundamentalmente como acondicionador del suelo; ocasionalmente se utiliza como

fertilizante, dado su contenido del 2% de nitrogeno y el 1% de fosforo.

3.1.5.7. Tratamiento secundario

El tratamiento de aguas residuales se enfoca directamente en la eliminacion de
materia organica biodegradable y solidos suspendidos, a menudo incluyendo la
desinfeccidn. Este proceso suele involucrar tratamientos biolégicos como lodos
activados, sistemas de crecimiento inmovilizado, lagunas de estabilizacion,
sedimentacion y desinfeccion mediante agentes quimicos o luz ultravioleta. En el caso de
aguas residuales domésticas convencionales, el tratamiento secundario generalmente
genera efluentes con una calidad adecuada para su descarga en cuerpos receptores de

caudal significativo.
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3.1.5.8 Tratamiento avanzado

El tratamiento de aguas residuales que trasciende el tratamiento secundario

convencional, enfocado en la eliminacion de elementos tdxicos, nutrientes, y volimenes

significativos de materia orgénica y sélidos suspendidos. Este proceso se aplica en

situaciones donde se demanda una elevada calidad del agua tratada, tal como para su

utilizacién en sistemas de enfriamiento industrial o para la recarga artificial de acuiferos.

Tabla 2.

Tipos de tratamientos aplicados a la PTAR

Tratamiento
primario

Tratamiento
secundario

Tratamiento
avanzado

Homogenizacion
Neutralizacion
Ajuste del Potencial de
Hidrogeno (PH)
Coagulacion
Floculacion
Flotacion
Filtracion
Desarenado
Desaceitado
Cribado

Lodos activados
Convencional
Oxigeno puro

Aireacion extendida

De lecho movil

De lecho fijo

De lecho fluidizado

Biodiscos

Filtros bioldgicos

Lagunas aerobicas
Digestiones anaerobias

Sedimentacion

Procesos anoxicos

Membranas
Microfiltraciéon
Ultrafiltracion

Osmosis inversa
Electrodialisis
Intercambio iénico
Adsorcion

Redox
Precipitacion
Ozono

Luz ultravioleta

Fuente: Axis Ima, (2019).
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4.1. DISENO DE LA INVESTIGACION

La presente investigacion adopta un disefio metodoldgico cuantitativo y
descriptivo, centrdndose en una evaluacion exhaustiva de la eficacia y viabilidad de un
sistema integrado de gestion y reutilizacion de aguas residuales especificamente disefiado
para el Hospital Militar de Tegucigalpa. La eleccion de este disefio se fundamenta en la
necesidad de cuantificar variables clave y describir las caracteristicas del sistema en

cuestion, tal como lo sugiere Sampieri (2014) en su metodologia de investigacion.

Para lograr los objetivos propuestos, este estudio empleara un enfoque
longitudinal. Esta aproximacion permitira la recoleccion de datos a lo largo de un periodo
de tiempo prolongado, lo que es crucial para analizar diversas tendencias y cambios. Se
recopilaran datos histéricos detallados sobre los consumos y costos asociados al agua
dentro del hospital. Esta informacion es vital para establecer una linea base y para

proyectar los posibles ahorros y beneficios economicos del sistema propuesto.

Asimismo, el enfoque longitudinal permitird una evaluacion rigurosa de la
eficacia del tratamiento de aguas residuales. Esto implica monitorear la calidad del agua
tratada, asegurando que cumpla con las normativas ambientales y sanitarias pertinentes
para su reutilizacion. Finalmente, se analizard de manera profunda el impacto que este
sistema integrado tendra en la sostenibilidad operativa del hospital. Esto abarca no solo
los aspectos econdmicos y ambientales, sino también la contribucion del sistema a la
resiliencia hidrica del hospital y su compromiso con practicas mas sostenibles a largo

plazo.
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4.2. ESTRATEGIA

La estrategia de investigacion se disefiard meticulosamente para asegurar una
comprension profunda y multifacética del sistema de gestion hidrica del hospital. Se
basara en la recoleccion sistematica de datos primarios y secundarios, lo que permitira un
analisis exhaustivo tanto de la situacidn actual como de sus repercusiones financieras y
operacionales. Este enfoque dual es crucial para identificar no solo los desafios

existentes, sino también las oportunidades de mejora y optimizacion.

En cuanto a las fuentes primarias, se llevaran a cabo entrevistas estructuradas y
semiestructuradas con el personal clave del hospital. Esto incluira a directivos,
ingenieros, personal de mantenimiento, personal médico y cualquier otro individuo cuya
experiencia 0 conocimiento sea relevante para la gestion del agua. Estas entrevistas
buscaran recabar percepciones, experiencias, desafios y sugerencias directas sobre el
funcionamiento del sistema. Adicionalmente, se realizara un monitoreo directo y en
tiempo real de los sistemas de agua. Esto implicara la observacion de la infraestructura, la
toma de mediciones de flujo y presidn, la deteccion de fugas y el analisis de la calidad del
agua en diferentes puntos del sistema, utilizando equipos de medicion especializados.
Este monitoreo permitira validar la informacidn obtenida en las entrevistas y detectar

problemas que no son evidentes a simple vista.

Por otro lado, las fuentes secundarias seran igualmente fundamentales para
contextualizar y complementar los datos primarios. Se revisaran exhaustivamente los
registros financieros histdricos del hospital, prestando especial atencién a los costos
asociados con el consumo de agua, el mantenimiento del sistema, las reparaciones y las

inversiones en infraestructura hidrica. La documentacion sobre el consumo histérico de
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agua, incluyendo patrones estacionales y picos de demanda, sera vital para entender la
evolucion del uso del recurso. Finalmente, se analizara toda la documentacion disponible
sobre la infraestructura existente, incluyendo planos, diagramas de tuberias, informes de
mantenimiento previos, especificaciones técnicas de equipos y cualquier otro documento
que describa la composicion y el estado actual del sistema hidrico del hospital. La
combinacion de estas fuentes permitird construir un panorama completo y preciso,

sentando las bases para recomendaciones informadas y estratégicas.

4.3. PLAN DE ANALISIS

El plan de analisis se estructurara rigurosamente utilizando técnicas estadisticas
avanzadas para la interpretacion exhaustiva de los datos recopilados. Se emplearan
andlisis de tendencias para evaluar detalladamente los patrones de consumo de agua,
identificando variaciones estacionales y a largo plazo, asi como para monitorear la
evolucidn de los costos asociados. Esto permitird detectar anomalias y proyectar

comportamientos futuros.

Adicionalmente, se aplicara un andlisis de costo-beneficio exhaustivo para
determinar la viabilidad financiera y la conveniencia de implementar un nuevo sistema de
tratamiento y reutilizacion de aguas residuales. Este andlisis no solo comparara los costos
iniciales de inversion y los gastos operativos continuos del nuevo sistema con los de las
practicas actuales, sino que también cuantificara los beneficios tangibles e intangibles,
como la reduccion del consumo de agua potable, la disminucion de vertidos
contaminantes, el cumplimiento de normativas ambientales mas estrictas y la mejora de
la imagen corporativa. Se consideraran escenarios de sensibilidad para evaluar el impacto

de diferentes variables econdmicas y operativas en la rentabilidad del proyecto.
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4.4. METODO

El método de investigacion propuesto para este estudio comprendera una serie de
pasos sistematicos y multifacéticos, disefiados para asegurar una recopilacion
exhaustiva y un analisis riguroso de la informacion relevante. A continuacion, se

detallan los componentes clave de esta metodologia:

1. Recopilacion de datos exhaustiva: Este paso inicial es crucial y se centrara en la
obtencion de una variedad de datos fundamentales. Se recopilaré informacion
detallada sobre el consumo actual de agua del hospital, incluyendo datos de
fuentes internas y externas. Paralelamente, se analizaran los costos asociados con
la adquisicion de agua a través de medios externos, como la compra de agua en
cisternas, desglosando estos gastos para identificar patrones y oportunidades de
ahorro. Un componente esencial serd la evaluacion de la eficacia del tratamiento
de aguas residuales existente, lo que implicara la recoleccion de datos sobre la
calidad del efluente y la eficiencia de los procesos actuales. Para proporcionar una
perspectiva integral, se incluiran tanto datos historicos como datos actuales, lo
que permitira una comparativa longitudinal para identificar tendencias, mejoras o
deterioros a lo largo del tiempo. Esta aproximacion longitudinal es vital para

comprender la dindmica del sistema de gestion del agua del hospital.

2. Entrevistas estructuradas con personal clave: Se llevaran a cabo entrevistas
estructuradas con individuos estratégicos dentro de la organizacion hospitalaria
gue poseen un conocimiento profundo y experiencia directa en la gestion del

agua. Esto incluird, de manera prioritaria, a los técnicos y operadores de la planta
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de tratamiento de aguas residuales, quienes pueden proporcionar informacion
valiosa sobre el funcionamiento diario, los desafios operativos y las oportunidades
de mejora. Asimismo, se entrevistara a los administradores de instalaciones y a
otros miembros del equipo de gestidn relevantes, quienes pueden ofrecer una
perspectiva sobre la planificacion estratégica, las decisiones presupuestarias y las
politicas internas relacionadas con el uso y la gestion del agua. Las preguntas de
las entrevistas estaran disefiadas para obtener informacién cualitativa sobre las
practicas actuales, los problemas percibidos, las necesidades no satisfechas y las
ideas para futuras implementaciones.

Monitoreo detallado de sistemas de tratamiento de aguas residuales: Este
componente implica un seguimiento continuo y sistematico del rendimiento de la
planta de tratamiento de aguas residuales del hospital. El objetivo principal es
evaluar la eficacia actual de la planta en el tratamiento de las aguas residuales,
verificando que los efluentes cumplan con las normativas ambientales y que el
proceso sea eficiente en la remocion de contaminantes. Ademas, se realizara un
monitoreo especifico para determinar la viabilidad y el potencial de reutilizacion
de las aguas tratadas, analizando parametros de calidad que sean relevantes para
diferentes usos potenciales (por ejemplo, riego, limpieza, o procesos no potables).
Este monitoreo proporcionara datos empiricos cruciales para sustentar las
recomendaciones futuras.

Evaluacion exhaustiva de la infraestructura hidrica: Se realizara una
inspeccién minuciosa y detallada de la infraestructura actual relacionada con el

sistema de gestion del agua del hospital. Esta evaluacion abarcara desde las
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tuberias de suministro y distribucion hasta los sistemas de recoleccion de aguas
residuales, tanques de almacenamiento y equipos de bombeo. El propdésito es
identificar cualquier limitacion existente en la infraestructura, como la antigiiedad
de los equipos, la falta de capacidad, la presencia de fugas o ineficiencias en el
disefio. Asimismo, se buscaran activamente oportunidades de mejora, como la
implementacion de tecnologias mas eficientes, la optimizacion de rutas de
tuberias, la instalacion de sistemas de ahorro de agua o la modernizacién de los
equipos de tratamiento. Esta evaluacion proporcionara una base sélida para las
recomendaciones de inversion y mejora de la infraestructura.

Elaboracion y presentacion de un informe de resultados integral: Todos los
hallazgos y analisis derivados de los pasos anteriores seran meticulosamente
documentados en un informe detallado y estructurado. Este informe no solo
presentara los resultados de la investigacion de manera clara y concisa, sino que
también incluird un apartado de recomendaciones especificas y préacticas para la
implementacién de un sistema mejorado de tratamiento y reutilizacion de aguas
residuales. Estos beneficios se presentaran en términos de una reduccion
significativa de los costos operativos asociados con la compra de agua, un
incremento notable en la eficiencia del uso del recurso hidrico, y una mejora
sustancial en la sostenibilidad ambiental del hospital, alinedndose con précticas

responsables y la reduccion de la huella hidrica.

52



CAPITULO V: RESULTADOS
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5.5 ESTUDIO DIAGNOSTICO

5.5.1 Definicién del problema

El Hospital Militar de Tegucigalpa experimenta desafios considerables en su
sistema de suministro de agua, atribuidos a infraestructuras anticuadas y a una capacidad
de almacenamiento insuficiente que no consigue satisfacer la demanda hidrica en
expansion de la zona. Con instalaciones que superan los 70 afios de antigliedad, el
sistema vigente no solo es inadecuado para satisfacer las necesidades del hospital, sino
que también genera la imperiosa necesidad de adquirir agua de manera recurrente, lo que
representa un método oneroso e insostenible a largo plazo. Esta problematica se
intensifica durante los periodos de elevada demanda o interrupcion del servicio publico,
resultando en racionamientos internos y restricciones en actividades esenciales como el
riego y el mantenimiento de areas verdes. Ello compromete no solo la operatividad del

hospital, sino también la calidad del servicio ofrecido a pacientes y visitantes.

5.5.2 Sistema de abastecimiento de agua del Hospital Militar en Tegucigalpa

El sistema de bombeo de agua del afluente a la planta de tratamiento de agua
potable esta compuesto por tres (03) bombas de turbina de eje vertical con una capacidad
de 100 HP. Dicho sistema fue instalado recientemente a inicios del 2024. Las
instalaciones han quedado obsoletas, a pesar de que parte de sus componentes fueron
reemplazados. El sistema de captacion de agua, que se compone de dos pilas y un tanque
de 200 mil galones de agua, ya no es capaz de satisfacer la demanda debido al
crecimiento de la misma en dicha zona.

Actualmente, la demanda diaria excede los 400,000 galones diarios, por lo que se

recibe agua de manera racionada, con periodos que superan varios dias sin servicio. En
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relacion con el Hospital Militar, debido al crecimiento experimentado en los Gltimos afios
y a su limitada capacidad para almacenar agua de reserva, pronto se queda desabastecido,
lo que obliga a adquirir el vital liquido para suplir las necesidades esenciales y a racionar

internamente el uso del agua, principalmente en riego y mantenimiento de areas verdes.

Es importante destacar que el Hospital Militar no cuenta con una fuente exclusiva,
por lo cual estd buscando alternativas que le brinden seguridad en la autonomia de este
recurso indispensable. Por esta razon, se han realizado perforaciones de pozos sin
resultados positivos, se ha presupuestado la construccion de nuevos tanques cisterna y se
plantea desarrollar un proyecto para reutilizar aguas residuales regeneradas, en vista de
gue ya se cuenta con una inversion que regenera el agua residual a un nivel de

tratamiento secundario.

5.5.3 Diagnostico de compra de agua en cisternas para compensar déficit de
agua en el Hospital Militar de Tegucigalpa

Se llevé a cabo una revision exhaustiva en el departamento de Finanzas
perteneciente al Hospital Militar, con el propdsito de determinar los gastos incurridos en
la adquisicion de agua mediante camiones cisterna, a proveedores privados, durante un
periodo de cinco afios y medio, comprendido desde enero de 2020 hasta el cierre del afio
2024. Se analizé la erogacion anual, evidenciandose un patron de gasto creciente y
constante, con la notable excepcion del afio 2024, en el que se registrd una disminucion
en la compra de agua en comparacion con el afio 2023. Sin embargo, esta reduccion no
implica la resolucidn del déficit hidrico, sino que se atribuy6 a un aumento transitorio del

caudal de la fuente que suministra el vital liquido, resultado de las precipitaciones
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recibidas y de las gestiones emprendidas por las autoridades de turno para acarrear agua a

un costo reducido.

En este contexto, se identificd un gasto por adquisicion de agua de L. 461,000.00
en el afio 2020. En 2021, este gasto se incremento a L. 656,800.00, y para el afio 2022
ascendi6 a L. 1,540,000.00. EI mayor pico en el gasto por compra de agua se registré en
el afio 2023, alcanzando un valor de L. 2,138,000.00, reflejando una tendencia de

incremento sostenido.

Sin embargo, en el afio 2024 se observo una disminucion significativa en el gasto,
reduciéndose a L. 482,400.00. Esta reduccion se atribuye, principalmente, a un invierno
especialmente copioso durante 2023 y a mejoras temporales implementadas en el sistema

de bombeo de agua a lo largo del afio 2024. (Hospital Militar, 2024)

Adicionalmente, se calculd el volumen de agua adquirida durante el periodo
analizado, evidenciandose un aumento progresivo y proporcional en los voliumenes

registrados, pasando de 263,478 galones en 2016 a 1,440,626 galones en 2020.

El agua adquirida se destina a cubrir todas las necesidades de consumo humano
(cirugias, higiene de pacientes, limpieza, desinfeccion, mantenimiento de areas verdes y
jardines, lavado de vehiculos, entre otros). El gasto incurrido por la compra de agua en
tanques cisterna durante el periodo estudiado es considerable, lo que hubiera permitido la
financiacién de un sistema avanzado de tratamiento de aguas residuales y la subsiguiente
utilizacion de este recurso hidrico para riego, mantenimiento de vehiculos y limpieza de

sanitarios e inodoros.
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Tabla 3.

Compra de agua en camion cisterna durante 5 afios

Afo analizado Costo en lempiras  Costo por galén Total en galones
2020 461,000.00 0.25 1,844,000

2021 656,800.00 0.25 2,627,200

2022 1,540,000.00 0.25 6,160,000

2023 2,128,000.00 0.25 8,512,000

2024 482,400.00 0.25 1,929,600
21,072,600

Total L 5,268,200.00 1.25 galones

Fuente: Elaborado con informacion del Departamento de Finanzas del Hospital Militar

(2025).

Figura 3.

Comparacion de gastos en lempiras por compra y volumen de agua adquirido

=]
(=]
. v =]
Costo en lempiras Costo por galon Total, galones
a
[+9]
o]
o
<
(=]
w
—
w
g 8
[ [« [=]
o P =] [+] =
=] o~ < < 3
S =} S od puct
=i od =] ol
3 [~} - — o
8 ) 2 g ~ 8 a
g = 8 0 S =
[e] [va) — (]
(=] - ==
] o .
g 2 8
un uny uwn [Ty ] un
¥ ~ o~ ~ .
(=] (=] [} (=] (=]
2020 2021 2022 2023 2024

Fuente: Elaborado con informacion del Departamento de Finanzas del Hospital Militar (2025)
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Figura 4.

Iendencia del costo en lempiras por compra de agua en 5 anos
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Fuente: Elaborado con informacion del Departamento de Finanzas del Hospital Militar (2025).

Figura 5.

Comparativa de volumen en galones de agua comprada por ario
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Fuente: Elaborado con informacién del Departamento de Finanzas del Hospital Militar (2025).
Durante los cinco afios investigados, se realizé un pago total de cinco millones doscientos
sesenta y ocho mil doscientos Lempiras (L 5,268,200.00), lo que permiti6 la adquisicion de un

volumen total de veintitn millones setenta y dos mil ochocientos galones (21,072,800 galones).
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5.5.4 Definicién del producto

El producto propuesto para el Hospital Militar consiste en un Sistema Integrado
de Gestion y Reutilizacién de Aguas Residuales, concebido para optimizar el consumo
hidrico y minimizar la dependencia de fuentes externas. Este sistema de vanguardia
incorpora tecnologias de tratamiento secundario y avanzado, tales como filtracion,
desinfeccion ultravioleta y 6smosis inversa, lo que posibilita la transformacién de las
aguas residuales en agua de calidad no potable. El agua tratada se destinara a usos no
potables, incluyendo el riego de zonas verdes, el lavado de vehiculos y la limpieza de
instalaciones, lo que contribuira a una gestion hidrica sostenible dentro del &ambito
hospitalario.

Adicionalmente, el sistema contempla la edificacion de infraestructura para el
almacenamiento y la distribucidn eficiente del agua regenerada a los puntos de consumo
especificos dentro del hospital. Se complementara con un sistema de monitoreo y control
automatizado que asegurara la calidad del agua y optimizara el rendimiento del sistema
de tratamiento conforme a las necesidades del hospital. Asimismo, se brindara
capacitacion y soporte técnico al personal del hospital para la operacion y el

mantenimiento del sistema.

Este producto anticipa una reduccion sustancial de los costos asociados a la
adquisicion de agua, una mejora en la sostenibilidad ambiental del hospital, un
incremento en la autonomia respecto a la gestion del agua y la garantia de la continuidad
y eficiencia de las operaciones hospitalarias. Mediante la implementacion de este sistema,
el hospital potenciara su capacidad para gestionar sus recursos hidricos de manera mas

efectiva y sostenible.
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5.5.5 Consumo Promedio de Agua en el Hospital Militar de Tegucigalpa

Para determinar la distribucién del consumo promedio del Hospital Militar, se
analizaron diez éareas de alto consumo, las cuales reflejan su capacidad instalada: camas
disponibles, camas ocupadas, nUmero de pacientes en consultas ambulatorias, lavanderia
de pacientes, lavanderia del personal de seguridad, nimero de personal en horario
administrativo (8 horas), nimero de visitas (personal flotante), nimero de personal fijo
(24 horas), agua utilizada en el riego de jardines y areas verdes, y agua empleada en el
mantenimiento de vehiculos.

El Hospital Militar dispone de ocho salas de hospitalizacion, una sala de cuidados
intensivos y una sala de neonatos, sumando un total de ciento cuarenta y cuatro (144)

camas Yy cuatro (4) cunas, como se detalla en la siguiente tabla:

Tabla 4.

Distribucién de camas por sala en el Hospital Militar

No. Salas Cantidad de camas

1 Sala A Pediatria 6

2 Sala B Maternidad 7

3 Sala C Adultos 12

4 Sala D Adultos 15

5 Sala E Adultos 19

6 Sala F Adultos 17

7 Sala G Adultos 32

8 Sala de Observacion 32

9 Sala UCI 4

10 Sala Neonatal 4 cunas
Total 144 camas y 4 cunas

Fuente: Elaboracién propia, (2025).

1. Camas ocupadas con paciente

En promedio, setenta y cinco (75) camas permanecen ocupadas por pacientes,

segun el reporte de la Agencia de Proteccién Ambiental de los Estados Unidos (citado
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por la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en el documento "Indicadores para
controlar el consumo de agua e implementar acciones que promuevan su ahorro", del
Hospital Ledn Becerra, Ecuador). Este informe indica que el consumo de agua por
paciente hospitalizado puede ascender hasta 1325 litros diarios, si bien este valor esta
sujeto a diversos factores como el tipo de tratamiento o la antigtiedad del hospital. Para

este estudio, se han evaluado las caracteristicas particulares del hospital en cuestion.

En este sentido, para calcular el consumo promedio, se estimé un uso de 780 litros
por cama ocupada, lo que, multiplicado por el total de camas ocupadas, arroja un
resultado de cincuenta y ocho mil quinientos (58,500) litros de agua, equivalentes a 58.5

m3. Este consumo representa el 49% del total de agua consumida.

2. Camas desocupadas
Se realiz6 una verificacion de la capacidad instalada, revelando que sesenta y

nueve (69) camas se encuentran desocupadas. Esta situacion se justifica por la naturaleza
de los pacientes atendidos, que incluyen personal con alto riesgo debido a sus
operaciones y por su convivencia en grupos grandes. Bajo este escenario, se calculd un
consumo promedio de 96 litros por cama, contemplando el mantenimiento, cambio de
ropa de cama, limpieza y la capacidad instalada, con el fin de asegurar su disponibilidad
constante. El resultado total asciende a seis mil seiscientos veinticuatro (6624) litros, lo

que constituye el 6% del consumo diario total de agua.

3. Consultas ambulatorias

Conforme a las estadisticas, se registran en promedio 600 atenciones ambulatorias

en consulta externa, odontologia, radiologia e imagenes, endoscopia, laboratorio,
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rehabilitacion y vacunacion. Se ha estimado que cada atencion ambulatoria consume en
promedio 12 litros de agua, lo que totaliza 7,200 litros, representando el 6% del consumo

diario total de agua.

4. Lavanderia hospitalaria
Se ha estimado el consumo promedio del servicio de lavanderia hospitalaria. Este
servicio dispone de tres lavadoras industriales, las cuales, estadisticamente, realizan 30
ciclos de lavado diarios. El consumo de agua diario asciende a once mil novecientos

cuarenta (11.940) litros, lo que equivale al 10 % del consumo total.

5. Lavanderia de la compafiia de seguridad interna
El hospital dispone de una empresa de seguridad que ofrece servicios a las
instalaciones las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana. Por consiguiente, se ha
estimado el consumo de lavanderia de dicha empresa, arrojando un promedio de tres mil

quinientos sesenta litros (3560), lo que equivale al 3% del consumo total.

6. Personal permanente 8 horas en horario administrativo
En el hospital, con un promedio de 185 empleados de apoyo, se ha estimado que
una persona requiere al menos 100 litros de agua por dia, segun la Organizacién Mundial
de la Salud. De este dato se deduce que un empleado utiliza 34 litros diarios en una
jornada administrativa, lo que suma un total de seis mil doscientos noventa (6,290) litros,

equivalentes al 5% del consumo total de agua diario.

7. Personas que visitan el Hospital Militar de Tegucigalpa

El Hospital Militar registra un promedio diario de quinientas visitas, ya sea para

acompafiamiento de pacientes o para gestiones administrativas. Se ha calculado que cada
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visitante consume una media de ocho (8) litros de agua, lo que totaliza cuatro mil (4,000)

litros diarios, representando el 3% del consumo hidrico total de la institucion.

8. Personal permanente 24 horas
En el hospital, un promedio de 96 personas, incluyendo médicos, enfermeras y
personal de seguridad interna, permanecen durante 24 horas. Se calcul6 que el consumo
de agua asociado a la permanencia continua de este personal asciende a un promedio de
ciento diez (110) litros por persona al dia, lo que totaliza diez mil quinientos sesenta

(10,560) litros y representa el 9% del consumo total.

Se ha estimado un consumo de agua para el riego de jardines y areas verdes. Los
resultados indican que se utilizan 8,200 litros para mantener una porcion de las areas
verdes y jardines de los diversos edificios del hospital, lo que constituye el 7% del

consumo total de agua diario.

9. Riego de Jardinesy Areas Verdes
Se ha estimado un consumo de agua para el riego de jardines y areas verdes de
ocho mil doscientos litros, lo que representa el 7 % del volumen total de agua utilizada

diariamente para el mantenimiento de estas zonas en los diversos edificios del hospital.

10. Para lavado y mantenimiento de la flota de vehiculos
Finalmente, se procedio al calculo del consumo promedio de agua necesario para
el lavado y mantenimiento de la flota vehicular del hospital, compuesta por un total de
quince (15) vehiculos. Para esta actividad, se estima un gasto promedio de ciento diez

(110) litros por cada vehiculo, lo que arroja un total promedio diario de mil seiscientos
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cincuenta (1650) litros. Este consumo representa el 2% del volumen total de agua

utilizada.

Tabla 5.

Distribucién en promedio sobre el consumo de agua en el Hospital Militar

Litros por Promedio en Metros

No. Servicio / Utilidad Cantidad Unidad litros por dia  Cubicos
(LPU) (LPD) (M3)
Camas disponibles 69 96 6,624 624
Camas ocupadas 75 780 5,8500 8.5
Consultas
3 Ambulatoria 600 12 7,200 7.2
4 Lavanderia de 1 11,940 11,940 11.94
Pacientes
Lavanderia de la
5 compaiiia de 1 3,560 3,560 3.56
seguridad
Personal
6 Administrativo 185 34 6,290 6.29
(8hrs)
7 Visitas ( Personal 500 8 4,000 4
Flotante)
Personal (24 horas) 96 110 10,560 10.56
Riego N/D N/D 8,200 8.2
10 Mantenl'mlento de 15 110 1,650 165
vehiculos
Totales 1,542 16,650 118,524 685.9

Fuente: Hospital Militar (2024)

Fuente: Elaborado con informacion de la Seccion de Estadistica del Hospital Militar y
de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2025). Se evalud la capacidad de
almacenamiento de agua potable que posee actualmente el Hospital Militar,
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determinando una capacidad total de 269 metros cubicos. Cabe destacar que las areas con
mayor demanda de este recurso vital presentan la capacidad de almacenamiento méas
restringida, lo que resulta en un rapido agotamiento del agua ante interrupciones en el

suministro (Ver tabla 6).

Tabla 6.

Capacidad volumétrica de las cisternas del Hospital Militar

No. Ubicacidn de tanque cisterna Volumen actual
1. Parte este de edificio administrativo 23.48 m3
2. Parte sur de edificio de rehabilitacidn 23.45m?3
3. Parte norte del edificio de hospitalizacidon 12.75m3
4, Parte este de edificio de Consulta Externa 60.22 m3
5. Edificio de Emergencia, Diagndstico y Hospitalizacidon 150.54 m?3
6. Fuera de servicio tanque de logistica y Mantenimiento 10.45 m3
7. En reconstruccion y fuera de servicio tanque de hospitalizaciéon 100 m3
Total 380.89 m3

Fuente: Elaboracién propia, (2025).

5.5.6 Analisis de la demanda

La demanda hidrica del Hospital Militar ha superado considerablemente la
capacidad de suministro del sistema actual, llegando a aproximadamente 400,000 galones
diarios. Este aumento se atribuye al crecimiento demografico y a la expansion de las
instalaciones hospitalarias, lo que ha generado una dependencia creciente de fuentes
hidricas externas. Los registros financieros indican que el hospital ha desembolsado méas
de L 5,268,200.00 en la adquisicién de agua durante un quinguenio, con un volumen total
que excede los 21,072,800 galones. Este gasto no solo evidencia la magnitud del déficit
hidrico, sino que también resalta la imperiosa necesidad de implementar soluciones

sostenibles para la gestion del agua.
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La reutilizacion de aguas residuales tratadas se presenta como una alternativa
viable para mitigar la dependencia de fuentes externas y optimizar la administracion de
los recursos hidricos del hospital. La inversion en sistemas avanzados para el tratamiento
y la reutilizacion de aguas residuales permitiria al hospital reducir significativamente su
gasto en agua potable, redirigiendo esos ahorros hacia mejoras continuas y la
sostenibilidad de sus instalaciones. Esta medida no solo garantiza un suministro constante
para las operaciones y necesidades médicas, sino que también contribuiria al bienestar

ambiental y a la sustentabilidad a largo plazo.

5.5.7 Clasificacion de los datos de la investigacion

En el presente estudio sobre la reutilizacion de aguas residuales para el riego de
areas verdes y jardines en el Hospital Militar, la recopilacion de datos se estructura en
fuentes primarias y secundarias, asegurando una base integral y fidedigna para la toma de
decisiones. Las fuentes primarias comprenden entrevistas exhaustivas con el personal del
departamento de logistica y mantenimiento del hospital, las cuales aportan una vision
directa sobre las operaciones actuales y los requerimientos del sistema de tratamiento de

aguas residuales.

Adicionalmente, se ejecutd un monitoreo riguroso de los parametros de las aguas
residuales en la planta de tratamiento, lo que posibilitd una evaluacién directa de la
eficiencia del proceso en curso y la identificacion de posibles areas de optimizacién. Por
otra parte, el inventario y la medicion de las areas verdes que demandan riego se
efectuaron mediante observacidn in situ y mediciones directas, suministrando
informacion crucial respecto al volumen de agua requerido y las zonas especificas que

podrian beneficiarse de la implementacion del proyecto planteado. La conjuncién de
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estos elementos conforma un cuerpo de evidencia directa y pertinente que fundamenta el

desarrollo del proyecto.

5.5.8 Definicién de la Poblacion y Muestra

En el presente estudio, se emplean diversos instrumentos para la recoleccion de
datos, fundamentales para evaluar la viabilidad de la reutilizacion de aguas residuales en
el Hospital Militar. Las entrevistas brindan perspectivas cualitativas de los empleados
directamente involucrados en la logistica y el mantenimiento, aportando experiencias

sobre las operaciones actuales y los desafios inherentes.

El monitoreo de parametros de las aguas residuales y la cuantificacion de areas
verdes, mediante conteo y medicion, permiten determinar la calidad del agua y el
potencial de riego, respectivamente, asegurando una evaluacion objetiva de las
necesidades reales y la eficacia del tratamiento. Finalmente, la evaluacion exhaustiva de
la planta de tratamiento de aguas residuales posibilita la identificacion de areas
susceptibles de mejora y la confirmacion de la conformidad con las normativas
ambientales vigentes. Este enfoque multidimensional garantiza una comprension integral
del proyecto, aspecto crucial para la toma de decisiones informadas respecto a su

implementacién y gestion futura.
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Tabla 7.

Poblacion y Muestra

Instrumento

Poblacion

Muestra

Procedimiento

Entrevistas

Personal del
departamento de logistica
y mantenimiento del
hospital.

5 miembros del
personal clave.

Seleccion intencional de personal
con responsabilidades directas en
las dreas de tratamiento de aguas
y mantenimiento de dreas verdes.

Monitoreo de
Pardmetros de
las Aguas
Residuales

Muestras de aguas
residuales en la entrada y
salida de la planta de
tratamiento.

30 muestras de
entraday 30 de
salida, diarias

durante un mes.

Muestreo sistematico diario a la
misma hora para asegurar
consistencia en los datos
recopilados.

Conteoy
Medicién de
Areas Verdes
que requieren
riego

Todas las areas verdes del
hospital se beneficiarian
del riego.

Medicion directa
de 29 areas verdes
identificadas que

tienen cinco
principales.

Uso de herramientas de medicién
fisica y tecnologia de mapeo para
obtener medidas precisas de cada
area verde.

Fuente: Elaboracion propia, (2025).

5.5.9 Entrevista

El 12 de abril de 2025, se llevd a cabo una entrevista con personal profesional del

departamento de logistica y mantenimiento del Hospital Militar. El objetivo fue recopilar

informacion de una fuente primaria para obtener datos e insumos de interés, con el fin de

elaborar un proyecto de factibilidad para la reutilizacion de aguas residuales. Entre los

informantes directos se encontraban la Ing. Darleny Meléndez, Jefa de Mantenimiento y

Logistica del Hospital Militar; el Ing. Rubilio Rivera, Encargado de Mantenimiento de Agua

Potable y Residual del Hospital Militar; y el Ing. Bryan Pacheco, Fundador y duefio de la

empresa contratada Inversiones BMA. La entrevista se realizé en dos etapas, utilizando

cuestionarios elaborados por el entrevistador y respondidos simultaneamente por los

entrevistados. En la primera etapa, se abordoé la gestion de agua potable y, posteriormente, la
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gestion de aguas residuales, brindando ademés una breve explicacion del proposito de la

entrevista.

Tabla 8.

Datos obtenidos en la entrevista gestion de agua potable

No. Pregunta Respuesta

1 ¢Cual es el consumo promedio diario de  El consumo promedio es de 31,000 galones
agua en el Hospital Militar? diarios, equivalente a 117,443 Litros.

2 ¢Cuadles son las fuentes que abastecen de La Unica fuente es la planta potabilizadora
agua al Hospital Militar? local, el resto del agua es comprada.

3 ¢Cuadl es la capacidad instalada de Existen siete tanques cisternas con una
almacenamiento de agua del Hospital capacidad total de 269,000 L.itros, de los
Militar? cuales solo cinco estan habilitados. Los

tanques no estan interconectados en una red
comun.

4 ¢La capacidad instalada para No, la capacidad de almacenamiento no cubre
almacenamiento de agua garantiza el la demanda por tres dias, especialmente
funcionamiento normal durante tres porque los servicios estan separados y los
dias? tanques no estan interconectados.

5 ¢Como compensa el déficit cuando hay = Se compra agua en camiones cisternas para
suspension del suministro de agua compensar el déficit cuando hay suspension
potable? del suministro.

6 ¢Cudles son las causas del Los veranos prolongados, la obsolescencia de
desabastecimiento de agua? la planta potabilizadora, y la falta de

alternativas permanentes para solucionar la
escasez.

7 ¢Cudles son los periodos del afio mas Los meses de marzo a mayo, durante el
criticos de suministro de agua? verano, especialmente cuando se dafian las

bombas de la represa.

8 ¢Conoce el costo de la adquisicion de Si, el agua se compra a 25 centavos por galon.
agua para cubrir el déficit?

Gestion de Aguas Residuales

1 ¢COmo se gestiona el agua residual en el  Se cumple con la normativa nacional de aguas
Hospital Militar? residuales y se tratan las aguas residuales

adecuadamente.

2 ¢Cuenta con planta de tratamiento de Si, existen dos plantas con capacidad de tratar
aguas residuales (Planta de Tratamiento 100 metros cubicos por dia cada una.
de Aguas Residuales (PTAR)?

3 ¢Que tipo de planta brinda el Las plantas utilizan un sistema aerobico con

tratamiento a las aguas residuales?

disefio de lodos activados y aireacion
extendida de 24 horas.
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No. Pregunta Respuesta

4 ¢Cuenta con personal y repuestos para el Si, hay personal calificado y repuestos
mantenimiento y sostenimiento de la disponibles. La Planta de Tratamiento de
Planta de Tratamiento de Aguas Aguas Residuales (PTAR) es operada y
Residuales (PTAR)? mantenida por una empresa subcontratada.

5 ¢Cuenta con presupuesto asignado para  Si, el Departamento de Administracion tiene
la sostenibilidad de la Planta de presupuestado este compromiso segun el Plan
Tratamiento de Aguas Residuales Operativo Anual.

(PTAR)?

6 ¢Cual es el instrumento o herramientas  Se utiliza una bitacora diaria de parametros
usados para monitorear el importantes, y se realizan analisis periddicos
funcionamiento de la Planta de en laboratorios industriales privados.
Tratamiento de Aguas Residuales
(PTAR)?

7 ¢La Planta de Tratamiento de Aguas Si, cumple con la normativa, aunque se busca
Residuales (PTAR) cumple los superar los estandares establecidos.
parametros segun la norma vigente
nacional?

8 ¢Ha considerado reutilizar las aguas Si, se ha planteado desde hace cinco afios y
residuales tratadas y regeneradas? actualmente existe la voluntad de las

autoridades para impulsar este proyecto.

9 ¢En qué utilizaria las aguas residuales Inicialmente para el riego de areas verdes y
tratadas y regeneradas? jardines, y posteriormente para sanitarios,

lavado de vehiculos y limpieza de calles.

10 ¢Cudles serian las motivaciones para La consciencia ambiental y la economia, ya
reutilizar agua residual? que permitiria economizar agua para uso

humano y aprovechar mejor el agua tratada,
considerando que cada gota cuenta.

Fuente: Personal entrevistado Hospital Militar (2025).

5.5.10 Evaluacién y monitoreo de parametros segun bitdcora de mantenimiento

Con el proposito de verificar el funcionamiento de la Planta de Tratamiento de
Aguas Residuales (PTAR), se realiz6 un monitoreo de los datos registrados en la
bitacora, correspondientes a los parametros mas esenciales. Esta actividad es ejecutada
diariamente por el personal de mantenimiento. Para este diagnostico, se tomo una
muestra de un periodo de un mes, incluyendo el Potencial de Hidrégeno (PH), s6lidos
totales disueltos, temperatura y caudal de salida. Aunque estas mediciones son realizadas

diariamente por un operador permanente, se identificaron inconsistencias que requieren
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correccion, tales como la necesidad de estandarizar la hora de las lecturas y la
capacitacion del operador para mejorar sus habilidades técnicas. Los hallazgos

principales son los siguientes:

Se observé que el pardmetro Potencial de Hidrogeno (PH) del agua, tanto al
ingreso como a la salida de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR),
presentaba valores elevados en ambos casos. El promedio mensual de PH de entrada fue
de 10.74, y el promedio de salida de 8.14. Adicionalmente, se constat6 que el equipo
utilizado para medir este parametro, consistente en una cinta medidora de Potencial de
Hidrogeno (PH), no ofrecia resultados precisos, segun lo confirmado por el ingeniero

supervisor de mantenimiento de la PTAR.

En este sentido, se recomendd la sustitucion del equipo por un medidor de
Potencial de Hidrégeno (PH) mas preciso (medidor de Potencial de Hidrogeno Eléctrico),
con el fin de obtener resultados fiables que sirvan de base para la toma de decisiones y la

implementacion de correcciones puntuales, dada la frecuencia diaria de esta medicion.

Respecto al caudal de agua residual de salida de la Planta de Tratamiento de
Aguas Residuales (PTAR), se obtuvo un promedio de 52 metros cubicos diarios. Este
resultado indica que la PTAR no estd operando a su maxima capacidad, pese a haber sido
disefiada para un maximo de 100 metros cubicos diarios, lo que implica que el sistema de

tratamiento deberia funcionar de manera mas eficaz.

En cuanto al parametro de color del agua residual, se observé que el agua de
entrada a la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR) presentaba un color café

oscuro o café claro, mientras que el agua de salida era de color perla claro (CPC).

71



Asimismo, se detectd que las placas del tanque de sedimentacion secundario no estaban
en su posicion original, por lo que se recomienda corregir esta situacion para optimizar la

deposicion del sedimento y mejorar la calidad del agua de salida.

Se constatd que el parametro de oxigeno disuelto (POD) no presentaba datos en la
bitacora. Tras consultar al ingeniero supervisor de mantenimiento de la Planta de
Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR), se confirmd que este parametro no se mide
debido a la falta de equipo. En consecuencia, se recomend6 la adquisicion del equipo

necesario para el monitoreo de este pardmetro.

Se examino el parametro de Solidos Suspendidos Totales (SST) del agua de salida
de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR), el cual mide la turbidez del
agua. Se encontro que, durante los primeros dias del periodo evaluado, este parametro
mostré resultados elevados en comparacion con la norma técnica de descarga de aguas
residuales a los cuerpos receptores. No obstante, el promedio del periodo evaluado fue
ligeramente superior a la norma mencionada, alcanzando un valor de 417.45. Finalmente,
el parametro de temperatura mostro valores similares a la temperatura ambiente de la

zona, con un valor promedio de 29.45°C para el periodo evaluado.

Tabla 9.
Medicidn de parametros por el personal de mantenimiento de la planta de parametros de

aguas residuales del Hospital Militar
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Lugar:

Afo:

Hospital Militar de Tegucigalpa,
Francisco Morazan

2025

Operado
r:

Planta:

Rafael Pacheco

Planta de Tratamiento de Aguas
Residuales (PTAR)
El Ocotal, Aldea Las Tapias,

Mes (Periodo): Del 15 de abril al 15 de mayo Ciudad: .
Tegucigalpa
Potencial de
Hidrogeno (PH) Caudal Color Color

No. Fecha Hora Entrada_ Salida  (M3/D) Entrada Salida oD SST Temp
8.00 Café no

1 15/06/2021 AM 11 9 55 0SCUTO perla midi6 506 28
8.00 Café no

2 06/06/2021 AM 10 8.1 51 OSCUTO perla midi6 500 28
8.00 Café no

3 12/06/2021 AM 12 9.7 56 0SCUTo perla midio 562 29
8.00 Café no

4 18/06/2021 AM 12 9 52 0sCUro perla midi6 510 32
8.00 Café no

5 09/06/2021 AM 12 10 2 0SCUro perla midi6 512 28
8.00 Café no

6  10/06/2021 AM 12 10 50 0SCUTO perla midic 515 32
8.00 Café no

7 09/06/2021 AM 11 9 51 OSCUTO perla midi6 490 32

8 020612021 290 1o 75 48 Cafe — ola M0 as2 31
AM oscuro midid
8.00 Cafe no

9  03/06/2021 AM 11 8 53 OSCUTO perla midi6 498 32
8.00 Cafe no

10 24/06/2021 AM 9 7 51 OSCUTO perla midi6 346 32

11 00062021 290 g 7 53 Cafe e M0 400 32
AM oscuro midié
8.00 Café no 402,

12 26/06/2021 AM 10 7 53 OSCUTO perla midié 5 28
8.00 Café no

13 09/06/2021 AM 11 8 51 0SCUTO perla midic 412 29
8.00 Café no

14 28/06/2021 AM 12 9 55 0scUro perla midio 410 29
8.00 Café no

15 09/06/2021 AM 10 7 56 0SCUro perla midio 400 29

16 30/06/2021 ©°90  qq 75 54 Café perla "0 422 28
AM oscuro midié
8.00 Café no

17 01/07/2021 AM 9 7.5 50 0scUro perla midio 360 31

18 02/07/2021 90 g 75 54 Café perla "° . 433 30
AM oscuro midid
8.00 Café no

19 03/07/2021 AM 11 8 54 0scUro perla midio 424 29

20 o04/072021 290 15 85 53 Café perla "0 400 29
AM 0scuro midid
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21 os/072021 S99 19 8 50 Cafe — yola M0 400 29
AM 0scuro midio
8.00 Café no

22 06/07/2021 AM 11 9 52 0scUro perla midio 450 28

23 07072021 S99 19 8 51 Cafe e M0 a5 29
AM 0scuro midio
8.00 Café no

24  08/07/2021 AM 11 9 55 OSCUTO perla midi6 400 28
8.00 Café no

25 09/07/2021 AM 10 8 49 OSCUTO perla midi6 400 29
8.00 Café no

26 0/07/2021 AM 9 6.8 49 claro perla midic 356 30
8.00 Café no

27 11/07/2021 AM 9 7 52 claro perla midi6 328 29

28 12/072021 90 1 75 51 Café perla ™ 400 28
AM 0Sscuro midio
8.00 Café no

29 13/07/2021 AM 12 8 51 claro perla midio 400 29
8.00 Café no

30 14/07/2021 AM 12 9 50 claro perla midi6 400 28
8.00 Café no

31 15/07/2021 AM 11 7.8 54 claro perla midic 400 28

Totales 333 252.4 1,616.00 12,941 913

Promedio

10.74 8.14 52.12 417.45 29 45

Fuente: Elaboracion propia con datos extraidos del Registro (Bitacora) interno del

Departamento de Mantenimiento perteneciente al Hospital Militar (2025).

5.5.11 Monitoreo y estudios de analisis de Laboratorio realizados

periddicamente

Se realizan exdmenes de laboratorio trimestralmente para garantizar la calidad del

agua utilizada en la preservacion de la flora y fauna local. Los resultados obtenidos de

estos analisis han demostrado consistentemente valores aceptables, en estricto

cumplimiento con la normativa técnica nacional establecida por la Secretaria de Salud.

Este monitoreo continuo es crucial para asegurar que el agua no solo cumpla con los

estandares de salubridad, sino que también contribuya activamente a un ecosistema

saludable, protegiendo asi la biodiversidad y el equilibrio natural de los habitats acuaticos
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y terrestres que dependen de ella. La adhesion a estas normas subraya un compromiso
firme con la sostenibilidad ambiental y la proteccion de los recursos naturales.

5.5.12 Evaluacion de pardmetros segun andlisis de Laboratorio de la Planta de

Tratamiento de Aguas Residuales Actual

Como parte de la estrategia de seguimiento y control, el Departamento de
Logistica, a través de la seccion de mantenimiento, contempla la realizacion de exdmenes
trimestrales de los parametros mas relevantes en laboratorio, segun el Plan Operativo
Anual. Esto con el fin de efectuar un seguimiento periodico y aplicar las correcciones
requeridas con el propdsito de cumplir la normativa ambiental vigente, tanto de la
Secretaria de Salud como de la Secretaria de Medio Ambiente. En este sentido, se
verificaron los estudios de laboratorio de agua residual de entrada y salida de la Planta de
Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR), y se compararon con los parametros de la

norma de calidad de agua para la preservacion de la flora y fauna.

Es importante mencionar que no se realizaron todos los examenes estipulados en
la norma debido a que los laboratorios privados no ofrecen todos los servicios requeridos
y los laboratorios nacionales no cuentan con personal disponible en su totalidad a causa

de la pandemia.

5.5.13 Comparacion de analisis realizados con la norma técnica de agua para

uso en preservacion de la flora y fauna

De acuerdo con los resultados de los analisis efectuados, la mayoria de los
parametros se ajustan a la normativa, a excepcion del Oxigeno Disuelto, DBO5, DQO y
Nitrdgeno Amoniacal, los cuales presentan valores superiores, como se detalla en la
siguiente tabla comparativa:
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Tabla 10.

Comparativa de parametros realizados con la norma técnica de agua para preservacion

de la floray fauna

Maximo permisible por la

No. Parametro Resultado obtenido
norma

1 Potencial Hidrégeno (PH) 7.46 (25.1°C) 45-95

2 Materia flotante No se Realiz6 Ausente

3 Oxigeno Disuelto 7.83 mg/I 3.00 mg/I

4 DBO5 38.2 mg/I 15.00 mg/I

5 DQO 83 mg/I 50.00 mg/I

6 Nitrégeno Amoniacal 15.1mg/ N-NH3 2.00 mg/I

7 Nitratos 4.73 mg/l NO3 4.73 myg/l

8 Nitritos Andlisis pendiente 3.00 mg/l

9 Sulfatos 51.4 mg/l SO4 400.00 mg/I

10 Manganeso <0.05mg/l Mn 50.00 mg/I

11 Zinc Andlisis pendiente 3.00 mg/I

12 Cobre <0.0020mg/I 0.20 mg/I

. Analisis

13 Niquel pendiente 0.20 mg/I

14 Plomo Analisis 0.10 mg/l
pendiente

15 Mercurio Ana_I|S|s 0.001 mg/I
pendiente

16 Cadmio Analisis 0.005 mg/I
pendiente

17 Cromo Total Ana_I|S|s 0.05 mg/I
pendiente

18 Arsénico Ana_I|5|s 0.05 mg/I
pendiente

19 Cianuro Ana_I|5|s 0.07 mg/I
pendiente

20 Fluoruros <0.1 mg/I 0.70 mg/I

21 Selenio Ana_l|5|s 0.02 mg/I
pendiente

22 Hidrocarburos 0.2 mg/I 0.20.mg/I

23  Coliformes totales (NMP)  No hubo crecimiento 25000 (100 ml)

24 Coliformes termo tolerante No hubo crecimiento 5000 (100 ml)

(NMP)

25 Actividad Alfa Analisis 0.1 B/l
pendiente

26 Actividad Beta Analisis 1.0 By/l
pendiente
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Maximo permisible por la

No. Paradmetro Resultado obtenido
norma
Plaguicidas Analisis
27 Organoclorados pendiente 0.2 g/l
Plaguicidas Analisis
28 Organofosforados pendiente 0.1 mg/!

Fuente: Elaborado con resultados de andalisis hechos en “Laboratorios Planetario” de

Tegucigalpa (2025).

5.5.14 Otros analisis realizados
Se llevaron a cabo analisis adicionales a la norma de referencia, motivados por la

relevancia de estos estudios en el ambito hospitalario. Los resultados obtenidos fueron en
su mayoria aceptables y se mantuvieron dentro de los limites establecidos por la
normativa vigente. Sin embargo, se observé una excepcion notable en los sélidos totales
disueltos, los cuales superaron ligeramente la concentracion méaxima permitida por la
norma. Este hallazgo, aunque marginal, subraya la importancia de un monitoreo continuo
y detallado para garantizar la calidad del agua en entornos tan sensibles como los

hospitalarios.
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Tabla 11.

Otros analisis realizados

No. Parametro Resultado Valor Maximo Permisible
1 Conteo de coliformes fecales No hubo crecimiento Menor 10 cfu/ml.
2 Cloro libre <0,01 mg/I -

3 Presencia staphylococcus aureus No hubo crecimiento Negativo
4 Presen_c la ps Pseudomonas No hubo crecimiento Negativo

Aeruginosa

5 Presencia de salmonella sp. No hubo crecimiento Negativo
6 Alcalinidad total 136,2 mg/I -

7 Turbiedad 16,8 UNT -

8 Conductividad 218(24.9°C) ms/cm 400

9 Dureza 80 mg/L CaCO3 400
10 | Solidos Totales Disueltos 110 mg/l 100

Fuente: Elaborado con resultados de analisis hechos en “Laboratorios Planetario” de

Tegucigalpa (2025).

5.5.15 Conteo y medicion de areas verdes recreativas que requieren riego

Con el proposito de cuantificar el area de zonas recreativas, de esparcimiento,

parques, jardines, bulevares y bosque en regeneracion, asi como determinar la cantidad

de agua requerida para mantener un ambiente agradable, la belleza escénica y el ornato de

los diferentes edificios del Hospital Militar, se procedio a identificar cada area mediante

imagenes aéreas de Google Earth Pro. Posteriormente, se realizo la medicion superficial

de cada espacio utilizando una cinta métrica, logrando identificar y cuantificar un area de

veintian mil cuatrocientos cinco punto cinco metros cuadrados (21,405.5 m?) distribuidos

en 29 zonas de interés que demandan riego.
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5.5.16 Conteo y medicion en metros cuadrados de &reas verdes que requieren
riego
Con el fin de cuantificar los metros cuadrados de areas verdes, parques, jardines,

bulevares y bosques en regeneracion, y determinar el volumen de agua necesario para
mantener la estética y el ornato de las distintas edificaciones, zonas recreativas y de
esparcimiento del Hospital Militar, se procedi6 a la identificacién individual de cada area
mediante fotografia aérea de Google Earth Pro. Posteriormente, se realiz6 la medicion
superficial de cada espacio utilizando una cinta métrica, logrando identificar y cuantificar
la superficie de 29 zonas de interés que requieren riego. La suma total de estas areas
asciende a 21,405.5 metros cuadrados (2.14 hectareas), de los cuales actualmente solo se

irrigan 4,401.5 m? (0.44 Ha), lo que representa un 20.5% del total necesario.

Segun las técnicas de riego, se estima que para el mantenimiento de una hectarea
se requieren 30 metros cubicos de agua. Con base en esta estimacion, para regar 2.14 Ha,
se necesitan 64.2 metros cubicos de agua diariamente. Este analisis revela que el hospital
actualmente gasta en el riego de 0.44 Ha un total de 13.2 metros cubicos de agua diarios.
Adicionalmente, se calculd el costo de adquisicion por metro cubico. Segun datos del
departamento de finanzas, cada metro cubico de agua tiene un costo para el Hospital
Militar de ochenta Lempiras con noventa y dos centavos (L80.92), lo que equivale a un

gasto diario de 13.2 x 80.92 = 1,068 Lempiras con catorce centavos (L1,068.14).
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Tabla 12.

Célculo de areas verdes (parques, jardines, medianas del Hospital Militar)

No. Descripcion Area en M2
1 |Parque Pediatria 999
2 | Parque Pediatria 330
3 | Jardin de Servicios es 400
4 | Monumento al Fundador 306
5 |Area verde de Emergencia 196
6 |Jardin dormitorio de médicos 92.4
7 | Monumento a la bandera nacional 486
8 |Jardin Hospitalizacién 144
9 |Area verde de Laboratorio 132

10 | Area verde de Laboratorio 108

11 | Area verde de Hospitalizacion 434

12 | Area verde de edificio Nueva Emergencia 864

13 | Area verde de edificio Nueva Emergencia 143

14 | Parque el robledal 6,525

15 | Mediana boulevard 49.6

16 | Area verde de edificio Nueva Emergencia 120

17 |Jardin consulta externa y cafeteria 410

18 | Mediana boulevard 94.4

19 | Area verde bosque en reforestacion, entrada principal 7,540

20 |Jardin Logistica 30

21 | Area verde estacionamiento 1 consulta externa 71.5

22 | Area verde estacionamiento 2 consulta externa 30.1

23 | Area verde personal de seguridad 1,414

24 | Jardin consulta externa y mantenimiento 22.5

25 |Jardin 1 consulta externa 72

26 | Jardin 2 consulta externa 72

27 | Area verde de transporte 96

28 | Jardin de compafiia de seguridad 140

29 |Jardin de lavanderia 84

Total areas verdes 21,405.5 M2

Fuente: Elaboracién propia, (2025).

5.5.17 Evaluacién de la Planta de Tratamiento de aguas residuales

Se procedié a la evaluacion y descripcion del sistema actual de tratamiento de

aguas residuales, con el propdsito de determinar la composicion de sus componentes y su
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eficacia en el tratamiento y regeneracion del agua. Esta evaluacion sienta las bases para
proponer un sistema mas avanzado que permita la reutilizacion segura de las aguas
tratadas.

El caudal de agua residual se registra mediante un tnico medidor de caudal
ubicado al finalizar el proceso de la planta de tratamiento de aguas residuales, lo que
imposibilita la medicion precisa del caudal consumido por cada area. Se mantiene un
registro diario de la lectura del medidor de caudal, con un promedio de descarga diaria de
52 metros cubicos. Adicionalmente, con el objetivo de clasificar el tipo de agua residual y
verificar la operatividad de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR), se
tomaron muestras de entrada, lo que proporciono datos relevantes sobre los parametros
de interés de la calidad del agua. Esto facilita la aplicacion de acciones correctivas para

cumplir con la normativa nacional vigente para la reutilizacion de agua residual en riego.

5.5.18 Descripcion del sistema actual de tratamiento de aguas residuales en el

Hospital Militar

El Hospital Militar dispone de dos plantas de tratamiento de aguas residuales. Este
sistema aerdbico, disefiado con lodos activados y aireacion extendida, optimiza la
capacidad de los microorganismos para asimilar la materia organica y los nutrientes
(nitrégeno y fosforo) disueltos en el agua residual. Para ello, se introduce oxigeno de
forma ininterrumpida en las pilas, reactivando asi las bacterias beneficiosas.

La planta incluye un sistema de pretratamiento para la separacion de solidos y
arenas, y una pila de compensacion que previene el ingreso directo del agua al sistema de
tratamiento secundario durante las horas pico. La pila de aireacion esta equipada con dos

aireadores sumergibles de funcionamiento permanente, y una bomba aireadora adicional
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para la activacion de los pozos. Ademas, cuenta con un sistema de recirculacion que
bombea el agua desde los pozos de recirculacion de lodos a la pila de aireacién y al lecho
de secado de lodos. Se completa con una pila de sedimentacion, un canal de evacuacién
de agua tratada, un mecanismo de desinfeccidn que utiliza cloro en tabletas de 3
pulgadas, un sistema de canales clarificadores y un medidor de flujo que registra

continuamente el caudal de agua de salida.

Recientemente, el sistema ha sido repotenciado con nuevos equipos, y se ha
procedido al cambio de tuberias y de la red eléctrica. Adicionalmente, se ha contratado a
una empresa especializada en aguas residuales para el mantenimiento preventivo y
correctivo, garantizando asi la sostenibilidad y el funcionamiento permanente del sistema.

El esquema secuencial del sistema se detalla en el plano y las figuras subsiguientes:

Figura 6.

Plano Actual de Planta de Tratamiento de Aguas Residuales del Hospital Militar,

Tegucigalpa

| - — e == G ”"ﬂ
* * I o
| P i i

8

(Busraos comuroyueomos——

Fuente: Manual de Mantenimiento de Planta de Tratamiento de Aguas Residuales

(PTAR), Hospital Militar.
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Figura 7.

Esquema de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales Actual

Descarga
Reja de Trampa Reja de Trampa Pila de Canal
y Desarenado y Desarenado sedimentado Clarificador
Afluente Pila de extraccion de Dosificador de Dosificador de

Compensacién lodos cloro cloro

Fuente: Elaboracion propia, (2025).

Figura 8.

Muestra de agua no tratada

Nota. Agua recolectada en la entrada de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales del

Hospital Militar.
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Figura 9.

Muestra de agua tratada

Nota: Agua recolectada en la salida de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales

del Hospital Militar.

5.5.19 Interpretacion de los datos obtenidos

El Hospital Militar se enfrenta a importantes desafios en su sistema de
abastecimiento de agua, derivados de una infraestructura obsoleta y una capacidad de
almacenamiento insuficiente para satisfacer la creciente demanda. Esta deficiencia se
traduce en una dependencia costosa e insostenible de la adquisicion externa de agua,
especialmente durante periodos de alta demanda o interrupciones del servicio, lo que
repercute negativamente en las operaciones criticas y en el bienestar de pacientes y

visitantes.

El sistema de bombeo y almacenamiento del hospital, concebido para las
necesidades de 1950, opera actualmente con dos bombas sincronizadas. A pesar de los
esfuerzos por mitigar la situaciéon mediante la perforacion de pozos y la planificacién de

nuevos tanques de almacenamiento, estas iniciativas no han logrado los resultados
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esperados, lo que ha llevado a considerar la implementacion de un sistema de

reutilizacion de aguas residuales tratadas para usos no potables.

El analisis financiero revela un incremento considerable en el costo de adquisicién
de agua entre 2016 y 2021, lo que evidencia un aumento tanto en el volumen comprado
como en la inversion econdmica. Esta tendencia subraya la insuficiencia progresiva del
sistema actual y la imperiosa necesidad de explorar alternativas sostenibles y autbnomas

para la gestion hidrica.

Se propone un sistema integrado de gestion y reutilizacion de aguas residuales que
incorpore tratamientos avanzados para transformar las aguas residuales en recursos
valiosos para riego y mantenimiento. Este sistema no solo contribuiria a la reduccion de
los costos asociados a la compra externa de agua, sino que también fomentaria la

sostenibilidad y la eficiencia en el aprovechamiento de los recursos hidricos del hospital.

Se ha identificado la necesidad de perfeccionar la capacitacion y las herramientas
destinadas al monitoreo de la planta de tratamiento de aguas residuales, con el fin de
asegurar su eficacia y el cumplimiento de las normativas ambientales. En sintesis, la
implementacion de un sistema avanzado de tratamiento y reutilizacion de aguas
residuales resulta crucial para garantizar la sostenibilidad del hospital, mitigar la
dependencia de fuentes externas y optimizar la gestion de los recursos hidricos en

respuesta a las exigencias actuales y futuras.
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CAPITULO: VI DISCUSION
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6.1 Discusién a la luz del marco tedrico

Los resultados de la investigacion se correlacionan estrechamente con los fundamentos
conceptuales presentados en el marco tedrico, particularmente con los enfoques de sostenibilidad
hidrica, economia circular y gestion eficiente de los recursos en instituciones hospitalarias.
Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Programa de las Naciones Unidas para el
Medio Ambiente (PNUMA), la reutilizacion de aguas residuales tratadas representa una
estrategia esencial para reducir el estrés hidrico, especialmente en entornos con alta demanda y
consumo intensivo, como los hospitales. Esta tesis confirma dicha premisa al demostrar que el
Hospital Militar ha experimentado un aumento progresivo y sostenido en sus costos de agua
potable, alcanzando cifras que superan los dos millones de lempiras anuales, situacion que valida

la urgencia de adoptar practicas sostenibles.

Asimismo, el estudio de la viabilidad técnica y financiera del proyecto se fundamenta en
los modelos de analisis costo-beneficio y gestion ambiental, descritos por autores como Crites y
Tchobanoglous (1998), quienes sefialan que los sistemas de tratamiento y reutilizacion de aguas
pueden ser implementados eficientemente en instituciones de gran escala con retorno economico
favorable si se acomparfian de controles operacionales adecuados. En esta linea, los analisis
técnicos realizados evidenciaron que los parametros de calidad del agua tratada en el sistema
actual cumplen con estandares internacionales para usos no potables, lo que demuestra que, con

minimas mejoras, es posible reutilizar este recurso de forma segura.

Desde la perspectiva del desarrollo sostenible institucional, se retoma el planteamiento de M. A.
Herndndez (2015), quien sefiala que la sostenibilidad en hospitales no solo implica ahorro
econdmico, sino también mejora en la gestion de residuos y fortalecimiento de la responsabilidad

ambiental. La propuesta presentada se alinea con estos principios, al establecer un modelo de
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gestion del agua que reduce impactos ambientales negativos, optimiza recursos y mejora la

resiliencia operativa del hospital ante posibles crisis de abastecimiento.

Finalmente, la identificacion y gestion de riesgos se sustentan en los enfoques de
evaluacion de proyectos sostenibles (Clemen y Reilly, 2001), los cuales destacan la importancia
de considerar factores sanitarios, técnicos y sociales en la planificacion. En el caso del Hospital
Militar, se han contemplado estrategias preventivas como el monitoreo constante de la calidad
del agua reutilizada, mantenimiento periddico del sistema, y protocolos de seguridad operativa,

asegurando la eficacia y seguridad de la implementacion.

6.1.1 Evaluar el suministro y tratamiento actual de aguas en el hospital con el fin de

planificar la reutilizacion de aguas residuales.

Este objetivo fue cumplido mediante un diagnostico detallado del sistema hidrico del
Hospital Militar, identificando el aumento progresivo en el consumo de agua potable y el
ineficiente manejo de aguas residuales. El andlisis revelé que el gasto por adquisicion de agua se
incremento de L. 461,000.00 en 2020 a L. 2,138,000.00 en 2023, lo que evidencia la urgencia de
implementar medidas de reutilizacién. Ademas, se evalud el sistema de tratamiento existente,

confirmando su potencial para adaptarse a un modelo de recuperacion y relso de aguas grises.

El estudio permitio identificar una dependencia critica del Hospital Militar en el
suministro de agua potable externa, con costos que aumentaron mas de 360% en un periodo de
tres afios. Esta situacion expone al hospital a vulnerabilidades operativas y economicas. Ademas,
se detectd que las aguas residuales generadas tienen un potencial de reutilizacion no
aprovechado, lo que evidencia una oportunidad estratégica para mejorar la eficiencia hidrica

institucional mediante su tratamiento y redso.
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6.1.2 Realizar estudios técnicos y financieros para determinar la viabilidad del proyecto

de reutilizacion de aguas residuales.

Este objetivo fue alcanzado mediante la realizacion de analisis técnicos de calidad de
agua tratada, asi como estudios de factibilidad econémica. Los parametros fisico-quimicos de la
muestra de aguas tratadas se ubicaron dentro de los rangos aceptables para reutilizacién no
potable, lo que valida su uso en funciones como riego y limpieza. En el plano financiero, se
proyecta una reduccién del 40% en el consumo de agua potable, equivalente a un ahorro de L.

855,200.00 anuales, lo que respalda la viabilidad econdémica del proyecto.

Los estudios realizados confirmaron que el sistema de tratamiento de aguas residuales
puede ser optimizado con bajo requerimiento de inversion en infraestructura adicional. Las
pruebas de laboratorio verificaron la calidad del agua tratada, mientras que el analisis financiero
proyect6 un ahorro potencial superior a L. 850,000 anuales, garantizando un retorno de inversion
a corto plazo. El proyecto es técnica y financieramente viable y altamente rentable en el contexto

hospitalario.

6.1.3 Estudiar el impacto ambiental del proyecto para asegurar beneficios ecologicos y

mejorar la calidad ambiental del hospital.

El estudio incluy6 una evaluacion del impacto ambiental, destacando que la reutilizacion
de aguas residuales contribuira a una menor presion sobre las fuentes de agua potable, reduccion
de descargas contaminantes y mejora de las condiciones sanitarias del entorno hospitalario. Se
demostro que el sistema propuesto promueve una gestion ambiental sostenible, coherente con los

principios de economia circular e infraestructura verde.
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La implementacion del sistema de reutilizacion generaria beneficios ecoldgicos
significativos: menor extraccion de agua potable, disminucion de vertidos contaminantes y
mejora en la sostenibilidad del hospital. Se alinea con las politicas de desarrollo sostenible y
responsabilidad ambiental del sector salud. Ademas, mejora la imagen institucional al adoptar

practicas de gestion ambiental responsable.

6.1.4 ldentificar y gestionar los riesgos asociados con el proyecto para garantizar una

implementacion segura.

Este objetivo también fue cumplido mediante la identificacion de riesgos técnicos,
operativos y sanitarios. Se propusieron medidas de mitigacion como la capacitacion del personal
en manejo de agua tratada, mantenimiento preventivo del sistema, monitoreo de calidad
constante y protocolos de seguridad en el uso del recurso recuperado. Estas acciones aseguran

una implementacion controlada, eficiente y segura.

Se llevé a cabo una evaluacion integral de riesgos que incluy6 aspectos sanitarios,
técnicos y operacionales. Como respuesta, se propusieron acciones de mitigacién como la
capacitacion del personal, instalacion de sistemas de monitoreo en linea, mantenimiento
preventivo y control de calidad del agua. Estas medidas garantizan que el proyecto pueda ser

implementado de forma segura, sin comprometer la salud ni la operacion hospitalaria.
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CAPITULO VII: ESTUDIO TECNICO
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El vertiginoso crecimiento demografico, sumado al incesante desarrollo industrial
y turistico de la ciudad capital, ha generado un aumento exponencial en la demanda de
agua. En la misma proporcién, se observa un incremento alarmante en el volumen de
aguas residuales generadas. Ante esta problematica apremiante, se ha propuesto un caso
de estudio de factibilidad para un proyecto de reutilizacion de aguas residuales. Este
proyecto, disefiado para el riego de areas verdes y otros usos convenientes, se ubica
estratégicamente en las instalaciones del Hospital Militar de la ciudad de Tegucigalpa,

departamento de Francisco Morazén, en el corazon geogréfico de Honduras.

La disponibilidad de agua potable y un saneamiento adecuado constituyen pilares
fundamentales para la salud publica y privada en la actualidad. Por ello, resulta
imperativo que el Hospital Militar cuente en todo momento con este vital liquido,
asegurando tanto la cantidad como la calidad requeridas para el éptimo funcionamiento
de sus servicios. La principal fuente de abastecimiento de agua potable para el Hospital
Militar es la represa situada al suroeste de la ciudad capital, en la subcuenca del rio
Guacerique. Esta represa, a su vez, abastece a los siete tanques cisterna del Hospital
Militar, los cuales operan de manera individual y poseen una capacidad volumétrica
detallada. Lamentablemente, este servicio esencial se ha visto afectado por interrupciones
recurrentes, especialmente durante la época de verano. Las areas mas impactadas
incluyen los edificios de hospitalizacion, consulta externa, emergencia, diagnostico,
quiréfano y la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI). Cabe recalcar que estos edificios
son cruciales, ya que brindan atencion médica a la vasta mayoria de los pacientes que

acuden a este centro asistencial.
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Esta situacion critica se atribuye a dos factores principales. En primer lugar, la
sequia que ha azotado al pais en los Gltimos afios ha reducido dréasticamente el nivel de la
represa, volviéndola insuficiente para abastecer adecuadamente a las diversas cisternas
del Hospital Militar. En segundo lugar, la capacidad volumétrica instalada de estas
cisternas es inadecuada para satisfacer la demanda diaria de agua potable de la
institucién, lo que agrava ain mas la escasez durante los periodos de mayor consumo o

menor disponibilidad.

7.1 Sistema de Tratamiento de Aguas Residuales Propuesto

Con el proposito de lograr parametros de agua tratada méas confiables, se propuso
la implementacion de una nueva planta de tratamiento de aguas residuales, la cual ya se
encuentra en funcionamiento. Esta medida ha contribuido a la division del caudal de
aguas residuales producido por el Hospital Militar, permitiendo una mayor permanencia
del agua residual en el proceso de aireacion. Adicionalmente al sistema actual, se plante6
la aplicacion de un proceso de tratamiento posterior que incluye la mejora de la aireacion,
la adicion de coagulante para la eliminacion de Compuestos Organicos Incluidos (COl) y
la remocion de minerales disueltos en el agua (como hierro y cobre, entre otros). Para
lograr estos efectos, se inyectara hipoclorito al 10% como oxidante, no como

desinfectante.

Asimismo, se contempla la instalacion de un sistema de filtros industriales de
arena, silice y carbon activado para la eliminacion de particulas suspendidas mediante su
paso por el lecho filtrante, lo cual impactara favorablemente en la mejora de la calidad
del agua de salida. Simultdneamente, se construira una pila de reserva para la distribucion

del agua a los tinacos instalados en las areas previamente mencionadas.
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7.2 Aeracion
La aireacion, un proceso fundamental en el tratamiento del agua, se puede llevar a
cabo mediante diversas técnicas para lograr una oxigenacion éptima y la eliminacion de
compuestos indeseables. Una de las formas més sencillas y directas de lograr la aireacion
es agitando vigorosamente un recipiente lleno de agua hasta la mitad de su capacidad.
Este método, aunque rudimentario, es eficaz para pequefias cantidades de agua y permite

un contacto directo del agua con el aire atmosferico, facilitando el intercambio gaseoso.

Otra técnica cominmente empleada, especialmente en sistemas de tratamiento de
agua a mayor escala, implica el goteo del agua a través de bandejas perforadas. Estas
bandejas estan disefiadas para distribuir el agua en finas gotas o laminas, aumentando
significativamente la superficie de contacto entre el agua y el aire. A medida que el agua
desciende a través de las perforaciones, se expone continuamente al oxigeno,

promoviendo la liberacion de gases disueltos y la oxidacion de ciertos compuestos.

Las cascadas representan otra estrategia efectiva para la aireacion, imitando los
procesos naturales de oxigenacion que ocurren en rios y arroyos. Este método se basa en
permitir que el agua se derrame y caiga en una serie de desniveles, creando turbulencia y
salpicaduras. Para una aireacion eficiente mediante cascadas, se recomienda un minimo
de cuatro caidas, ya que cada descenso contribuye a la incorporacion de oxigeno y a la
volatilizacion de gases. La energia del impacto del agua con el aire en cada cascada es

crucial para romper la tension superficial y maximizar el intercambio gaseoso.

Independientemente del método empleado, el objetivo principal de la aireacion es

la eliminacion de sustancias volatiles que pueden afectar negativamente la calidad del
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agua, especialmente en términos de olor y sabor. Entre estas sustancias, el sulfuro de
hidrégeno (H2S) es uno de los mas comunes y problematicos, responsable de un olor a
"huevo podrido”. La aireacion facilita la liberacion de este gas a la atmdsfera, mejorando

notablemente las caracteristicas organolépticas del agua.

Ademas de la eliminacidn de gases volatiles, la aireacion juega un papel crucial en
la oxidacion de metales disueltos como el hierro (Fe) y el manganeso (Mn). Estos
metales, cuando estan presentes en su forma soluble (ferrosa y manganosa,
respectivamente), pueden causar coloracion, turbidez y sabor metalico en el agua, ademas
de manchar la ropa y los accesorios sanitarios. Al introducir oxigeno en el agua, la
aireacion promueve la conversion del hierro y el manganeso solubles a sus formas
oxidadas insolubles (férrica y manganica). Una vez oxidados, estos metales forman

precipitados solidos que pueden ser facilmente eliminados del agua.

La eliminacidn de estos precipitados se logra posteriormente mediante procesos
de sedimentacion o filtracion. La sedimentacion permite que las particulas mas pesadas
se asienten por gravedad en el fondo de un tanque, mientras que la filtracion utiliza un
medio poroso para retener las particulas suspendidas a medida que el agua pasa a través
de él. De esta manera, la aireacion no es solo un proceso de tratamiento primario, sino
que también es una etapa preparatoria esencial que facilita la eficiencia de los procesos de
separacion fisica subsiguientes, garantizando un agua final de mayor calidad, libre de

olores, sabores desagradables y metales disueltos.

95



7.3 Dosificacion de coagulante
Asegura la méxima eliminacion de solidos suspendidos a traves de la anulacion de la
carga eléctrica de las particulas, asi como la eliminacién de compuestos organicos.

Esto se logra mediante un subsistema compuesto por los siguientes elementos clave:

1. Bomba dosificadora electromagnética: Este componente crucial cuenta con un
caudal preciso de 4 litros por hora, lo que garantiza una adicion controlada de los
agentes quimicos necesarios para la coagulacion y floculacién de los sélidos. La
naturaleza electromagnética de la bomba asegura una dosificacién constante y sin
variaciones, lo que es fundamental para la eficiencia del proceso.

2. Control automatico de la dosificacion en la unidad de control: La unidad de
control centralizada supervisa y ajusta automaticamente la dosificacion de la
bomba electromagnética. Este sistema inteligente utiliza sensores y algoritmos
predefinidos para optimizar la cantidad de reactivo afiadido en tiempo real,
basandose en la calidad del agua de entrada y la carga de solidos suspendidos.
Este control automatizado no solo mejora la eficacia del proceso, sino que
también minimiza el consumo de quimicos y reduce la necesidad de intervencion

manual, lo que se traduce en una operacion mas eficiente y econdmica.

7.4 Remocion de Minerales
Los minerales disueltos en el agua, como hierro y cobre, requieren precipitacion
para su remocién. Para ello, se inyectara hipoclorito al 10% como agente oxidante, no
desinfectante, y se mantendra en contacto con el agua durante 2 a 3 minutos para asegurar

la maxima precipitacion y remocién.
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7.5 Sistema de desinfeccion final
Una vez que el agua ha sido sometida a un riguroso proceso de filtracion y ha
alcanzado una claridad cristalina, se procede a la etapa crucial de desinfeccion. Este paso
se realiza mediante la inyeccién controlada de cloro, garantizando que las cantidades
utilizadas sean las dptimas para cumplir con los estandares de calidad exigidos por el
cliente. La dosificacion del cloro se efectiia de manera liquida, empleando un sistema

computarizado de alta precision que asegura una inyeccion exacta y uniforme.

Gracias a la avanzada claridad del agua, producto de una filtracién previa
altamente eficiente, se logra una desinfeccion superior con la aplicacion de una cantidad
minima de desinfectante. Esta eficiencia no solo optimiza el uso de recursos, sino que
también contribuye a mantener las propiedades organolépticas del agua, al tiempo que
elimina eficazmente cualquier microorganismo patdégeno remanente. De este modo, se
garantiza que el agua entregada no solo sea visualmente pura, sino también

microbioldégicamente segura y de la mas alta calidad para el consumo.
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Figura 10.

Esquema de componentes de tratamiento avanzado propuestos la Planta de Tratamiento

de Aguas Residuales (PTAR) en el Hospital Militar, Tegucigalpa
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7.6 Sistema adicional propuesto para el Tratamiento de Agua Residual para su

reutilizacion

Para la implementacion de este sistema adicional, es fundamental un tratamiento
primario y secundario. Este proceso ya se lleva a cabo con la planta de tratamiento de
aguas residuales existente, lo que facilita la integracion y optimizacion del nuevo sistema.
El tratamiento primario implica la remocion de sélidos suspendidos y materia flotante a
través de procesos fisicos como el cribado y la sedimentacion. Posteriormente, el
tratamiento secundario se encarga de degradar la materia organica disuelta y los s6lidos
en suspension restantes mediante procesos bioldgicos, utilizando microorganismos que
consumen estos contaminantes. La eficacia de estos pasos previos es crucial para
asegurar el rendimiento 6ptimo del sistema adicional, minimizando la carga contaminante

y prolongando su vida util.
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7.7 Filtrado de arena

Instalar un conjunto de filtros en la etapa final del proceso, incluyendo un filtro de
arena de rio y un filtro de arena silice, contribuira a la potabilizacion y retencién de
flésculos de tamafio muy reducido. Este componente incorpora un filtro de arena zeolita
en un tanque de fibra de vidrio con valvula de control automatica.

El filtro de arena tipo zeolita es responsable de la eliminacion de sedimentos

residuales de la coagulacién o de materia suspendida en el agua.

7.8 Filtro de carbén activado

El filtro de carbon activado es un componente crucial en sistemas de tratamiento
de agua, disefiado para purificar el liquido a traves de un proceso de adsorcion. Este
filtro, que suele presentarse en un tanque de fibra de vidrio con una valvula automatica y
un sistema de control, se encarga de eliminar una amplia gama de impurezas presentes en
el agua.

Su funcion principal es retirar el contenido de materia organica residual, que puede
incluir compuestos como pesticidas, herbicidas y subproductos de desinfeccion, que a
menudo contribuyen a sabores y olores desagradables en el agua. Ademas, es altamente
efectivo en la eliminacién de cloro y sus derivados, los cuales son utilizados cominmente
en la desinfeccion del agua potable, pero que pueden tener efectos perjudiciales para la
salud y alterar el sabor.

Mas alla de la materia orgéanica y el cloro, el filtro de carbdn activado es capaz de
adsorber diversos compuestos quimicos y contaminantes, incluyendo, pero no
limitdndose a, sedimentos finos, metales pesados (en menor medida, dependiendo del tipo

de carbdn), y ciertos compuestos volatiles. La eficiencia de este proceso se debe a la alta
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porosidad del carbdn activado, que ofrece una vasta superficie para que las moléculas de

los contaminantes se adhieran a ella.

El sistema de valvula automatica y control asegura un funcionamiento éptimo y
un mantenimiento sencillo. Permite la retrolavado periddico del filtro, un proceso
esencial para limpiar el lecho de carbon y prolongar su vida Gtil, eliminando los
contaminantes acumulados y redistribuyendo el medio filtrante. Este filtro es
indispensable para garantizar que el agua tratada sea segura, limpia y agradable para el
consumo humano Yy otros usos.

7.9 Filtro de sedimentos 5 micras Big Blue

Este componente es fundamental en el sistema de purificacion de agua, ya que su
funcion principal es actuar como una barrera de prefiltracion. Especificamente, se
encarga de retener particulas suspendidas de tamafio microscopico, incluyendo
sedimentos, 6xido, arena y otras impurezas que superen un didmetro de 5 micrones. Esta
accion es crucial para proteger la membrana de 6smosis inversa, que es extremadamente
sensible a la obstruccién por particulas. Al eliminar eficazmente estas impurezas antes de
que el agua llegue a la 6smosis inversa, se prolonga significativamente la vida util de la
membrana, se mantiene su eficiencia de filtracion y se reducen los costos asociados con
su reemplazo prematuro. Sin esta etapa de filtracion inicial, la membrana de ésmosis
inversa se saturaria rapidamente, comprometiendo la calidad del agua purificada y

aumentando la frecuencia de mantenimiento del equipo.

7.10 Sistema de Osmosis Inversa

El sistema de 6smosis inversa propuesto incluye una estructura metalica robusta

para soportar todos los componentes, una bomba de alta presion para impulsar el agua
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a través de las membranas, y cinco membranas de 6smosis inversa de Gltima
generacién. Un controlador avanzado para 6smosis, junto con una caja de control,
gestionard y optimizara el proceso, mientras que los flujometros y las valvulas

solenoides y de purga permitirdn un monitoreo preciso y un mantenimiento eficiente.

Este sistema de tratamiento de agua esté disefiado para eliminar de manera
excepcional los contenidos organicos e inorganicos del agua, logrando una
purificacion de hasta 0.001 micrones. Su capacidad de rechazo de virus, bacterias y
cualquier otro componente no deseado es sobresaliente, garantizando que el agua

resultante sea apta para su uso inmediato en diversas aplicaciones.

Para el proyecto en cuestion, es crucial que el agua de entrada cumpla con ciertas
especificaciones de calidad. Por lo tanto, se hace indispensable un pretratamiento
primario del agua residual, asegurando que el agua que ingrese al sistema de ésmosis
inversa esté en condiciones Optimas para su procesamiento y maximizando asi la

eficiencia y vida util de las membranas y demas componentes del sistema.

7.11 Léampara de luz ultravioleta

La lampara ultravioleta juega un papel crucial en el proceso de tratamiento de

agua, especificamente en la etapa de desinfeccion. Su funcién principal es erradicar

microorganismos patdgenos presentes en el agua, tales como bacterias, virus y protozoos,

sin necesidad de recurrir a productos quimicos. A diferencia de otros métodos de

desinfeccidn que pueden dejar subproductos dafinos o residuales en el agua, la

tecnologia UV se caracteriza por su enfogue no quimico, lo que la convierte en una

opcidn segura y respetuosa con el medio ambiente.
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Esta particularidad es de suma importancia cuando el agua tratada esté destinada a
procesos posteriores, como la ésmosis inversa. En la 6smosis inversa, la presencia de
cualquier tipo de residual quimico, incluso en concentraciones minimas, podria
comprometer la integridad y el rendimiento de las membranas semipermeables, o incluso
afectar la calidad final del agua purificada. Por lo tanto, al no dejar un residual dafiino, la
lampara ultravioleta asegura que el agua esté en condiciones éptimas para ingresar al
sistema de ésmosis inversa, protegiendo asi la vida Gtil de los componentes y

garantizando la eficiencia del proceso de purificacion.

En resumen, la lampara ultravioleta no solo desinfecta el agua de manera efectiva,
sino que también lo hace de una forma que es completamente compatible y beneficiosa
para las etapas subsiguientes de tratamiento, especialmente para sistemas tan sensibles

como la ésmosis inversa.

7.12 Requerimiento de insumos para el funcionamiento de la Planta de osmosis

inversa

1. Productos quimicos anti-incrustantes para 6smosis inversa, con una duracion de
uso de dos meses.

2. Se utilizan como aditivo en sistemas de 6smosis inversa para prevenir la
incrustacion de las membranas y prolongar su vida util.

3. Filtro pulidor tipo BIG BLUE 4.5x20, disefiado para retener sedimentos finos de
hasta 5 micrones.

4. Lampara UV de 12 GPM,; es el repuesto de la lampara UV y el fabricante

recomienda su reemplazo cada 7,000 horas de uso o anualmente.
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Membrana de 6smosis inversa; su vida Gtil promedio es de tres afios, dependiendo
del pretratamiento. La membrana es el elemento encargado de filtrar el agua en el
sistema de ésmosis inversa y debe reemplazarse en caso de dafio.

Zeolita para filtro de 4 pies cubicos, con una vida Util de dos afios; es un tipo de
arena utilizada en el primer filtro de agua ofrecido.

Carbon activado de 4 pies cubicos, con una vida til de dos afios; se recomienda
su reemplazo periddico segun las indicaciones del fabricante.

Limpieza de 6smosis inversa mediante recirculacién quimica; se realiza cuando el
flujo normal disminuye un 10% respecto a lo recomendado. Este procedimiento es
necesario cuando el sistema de 6smosis inversa presenta incrustacion o
ensuciamiento, con el fin de restaurar sus condiciones normales de operacion. Se
lleva a cabo al momento de una disminucion del flujo o un cambio en las

caracteristicas de calidad del agua.
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Figura 11.
Esquema de tratamiento avanzado adicional propuesto para reutilizar el agua residual

en el Hospital Militar de Tegucigalpa
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Fuente: Empresa proveedora (Inversiones BMA) del sistema de tratamiento de agua del

Hospital Militar.

7.13 Tanque cisterna del almacenamiento de agua tratada

Con el fin de evitar un incremento en el presupuesto de este proyecto de
reutilizacidn de aguas residuales para riego, se contempla la construccion de un tanque
cisterna para almacenamiento de agua tratada como una propuesta a futuro. Su
edificacion no es indispensable si el agua se destina exclusivamente a fines de riego. Sin
embargo, si la institucion en cuestion decide reutilizar el agua residual tratada para
actividades distintas a las propuestas en este proyecto, se recomienda almacenar el agua
ya desinfectada en un tanque y dejarla reposar durante un periodo de 30 minutos a dos
horas antes de su distribucion, a fin de asegurar la efectividad del desinfectante. Por esta

razdn, se presenta como un valor agregado.
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7.14 Disefio de la Red de Riego de Areas Verdes

Se ha concebido un disefio integral para la utilizacion eficiente del agua residual
regenerada, implementando una red de distribucién que consta de una infraestructura
primaria y otra secundaria. Complementariamente, se contempla la instalacion estratégica
de cinco tinacos, cada uno con una capacidad de cinco mil litros. Estos dep6sitos se
ubicaran en los puntos topograficos mas elevados del terreno, con el fin de capitalizar la
fuerza de la gravedad y, de esta manera, facilitar un sistema de riego por goteo 6ptimo
para las areas verdes previamente identificadas. El abastecimiento de estos tinacos
provendra de una pila reservorio central, desde la cual se impulsara el agua mediante la

operacion de dos bombas especificamente instaladas para este propdsito.

Figura 12.

Diserio de red de riego de areas verdes y jardines con agua residual tratada

&2

| ! | HOspitalMilitar/de Hore

Fuente:disefio y vista satelital realizada en Google Earth Pro CC. 14.0596105,-87.2652944

(2025).
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Tabla 13.

Cronograma de Ejecucién del Proyecto Reutilizacion de Aguas Residuales a mediano

plazo

Actividad

Fecha
Inicio

Fecha Fin

Elaboracién de perfil del proyecto

01/07/2025

31/08/2025

Elaborar proceso de licitacion y
adjudicacion

01/09/2025

28/02/2026

01/07/2025

31/08/2025

01/09/2025

28/02/2026 01/03/2026

30/04/2026

1/5/2026 al
31/5/2026

01/06/2026

31/10/2026

1/11/2026
al
30/11/2026

1/12/2026
al
31/12/2026

1/1/2027 al
31/1/2027

1/212027 al
281212027

Proceso de adjudicacion del
proyecto

01/03/2026

30/04/2026

Excavaciones d obras cisterna, de
red de agua para riego

01/05/2026

31/05/2026

Construccion de tanque de reserva
¢ instalacion de red agua de riego

01/06/2026

31/10/2026

Instalacion de equipo de
tratamiento avanzado de aguas
residuales

01/11/2026

30/11/2026

Pruebas y preliminares del sistema
de tratamiento avanzado

01/11/2026

31/12/2026

Instalacion de equipo de bombeo y
sistema de riego

31/12/2026

31/12/2026

Pruebas de red de tuberia de riego
y equipo de bombeo

01/12/2026

31/01/2027

Revision y entrega preliminary
correcciones

01/01/2027

28/02/2027

Revisiones correcciones de
hallazgos de entrega preliminar

01/02/2027

28/02/2027

Entrega final y levantamiento de
acta de finalizacion del proyecto a

satisfaccion de las partes mes 20

03/02/2027

02/03/2027

Fuente: Elaboracion propia, (2025).
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CAPITULO VIII: ESTUDIO ORGANIZACIONAL
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Para los propositos de esta propuesta de factibilidad de reutilizacion de aguas
residuales, especificamente para el riego de &reas verdes y jardines, la estructura
organizacional ha sido cuidadosamente disefiada para integrar aquellos componentes de
la institucion que poseen una incidencia directa y fundamental en el desarrollo y la
operacion continua de este proyecto. Esta integracién asegura una sinergia entre los
departamentos y las funciones clave, optimizando los recursos y garantizando una
implementacion eficiente y sostenible. La colaboracion interdepartamental sera crucial
para el éxito del proyecto, abarcando desde la planificacidn inicial hasta la ejecucién y el

monitoreo a largo plazo.
8.1 Estructura Organizacional
A continuacion, se grafica la estructura organizacional del proyecto reutilizacion

de aguas residuales para riego de areas verdes y jardines:

Figura 13.
Organigrama de la estructura organizacional del proyecto de aguas residuales para

riego

Direccion del Hospital Referencia

Departamento de Logistica

Proveedor privado encargado
de construccion de sistema
avanzado de TAR

Proveedor privado encargado

Ingenieria Y Mantenimiento -
9 del sostenimiento

Fuente: Elaboracién propia, (2025).
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8.2 Requerimiento de Proveedores y Personal

La implementacion de este proyecto se ha concebido para incluir exclusivamente
la contratacion de la empresa o proveedor del sistema avanzado de tratamiento de aguas
residuales, asi como la administracién del sistema de riego propuesto. Ambos elementos
del proyecto se gestionaran a través de un proceso de licitacién pablica. Respecto al
mantenimiento y la adquisicion de materiales y componentes del sistema de tratamiento,
el hospital ya dispone de una estructura organizativa consolidada, con personal a tiempo
completo y de caracter permanente. Se prevé que la ejecucion de este proyecto no
demande la incorporacion de nuevo personal, dado que el sistema de riego por goteo
optimiza la carga laboral del personal que actualmente efectua esta tarea de manera

manual.

8.3 Personal de Supervision y Monitoreo del Proyecto

El hospital dispone de una seccidn de proyectos y otra de mantenimiento;
departamentos que operan de manera coordinada se benefician de una robusta dotacion
de profesionales. Ambos equipos cuentan con ingenieros altamente calificados en
diversas disciplinas, lo que garantiza una supervision técnica integral desde la fase de
planificacion hasta la ejecucion final del proyecto. Ademas, se integra un equipo de
asesoria legal especializada, cuyo rol es crucial para asegurar gue todos los
procedimientos se adhieran estrictamente a la normativa vigente, mitigar riesgos legales y
proporcionar un seguimiento contractual y regulatorio oportuno. Esta estructura
multidisciplinaria asegura un enfoque holistico en la gestion de proyectos y el
mantenimiento de infraestructuras, optimizando la eficiencia operativa y la conformidad

legal en todo momento.
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8.4 Personal para el Mantenimiento de la Planta de Aguas Residuales

El Hospital Militar se beneficia de un robusto contrato de servicios que abarca el
mantenimiento tanto preventivo como correctivo. Este contrato ha sido confiado a un
proveedor privado, reconocido por su alta especializacion en el disefio y mantenimiento
de sistemas de aguas residuales. Es importante destacar que el costo asociado a este
contrato ya se encuentra contemplado e incluido dentro de la estructura de gastos fijos de
la institucion hospitalaria, lo que asegura una gestion presupuestaria predecible y sin

variaciones inesperadas en esta area critica.

8.5 Estudio Legal

El estudio legal exhaustivo para el proyecto de reutilizacion de aguas residuales,
destinado especificamente al riego de areas verdes y jardines dentro de las instalaciones
del Hospital Militar, es un componente critico que debe abordarse con meticulosidad.
Este estudio no solo se limita a la revision de la normativa existente, sino que abarca una
serie de aspectos interconectados que son esenciales para asegurar la viabilidad y la
legalidad del proyecto. La legislacion hondurefia proporciona el marco regulatorio dentro
del cual todas las actividades deben llevarse a cabo, garantizando que el proyecto se
desarrolle en estricto cumplimiento de las leyes y normativas ambientales, de salud

publica y de uso de recursos hidricos vigentes.

Dentro de este estudio legal, es fundamental analizar las siguientes areas clave:

1. Marco Normativo Ambiental: Se deben identificar y analizar todas las leyes,
reglamentos, decretos y acuerdos relacionados con la gestion de aguas residuales, la

proteccién del medio ambiente y la prevencion de la contaminacién. Esto incluye
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normativas sobre descargas de efluentes, calidad del agua para riego, manejo de lodos y
residuos, y cualquier otra disposicion aplicable a la reutilizacion de aguas.

Permisos y Licencias: Es imperativo determinar todos los permisos y licencias
necesarios que deben obtenerse de las autoridades competentes, como la Secretaria de
Recursos Naturales y Ambiente, la Secretaria de Salud, y las municipalidades locales.
Esto podria incluir permisos de construccion, licencias de operacion, autorizaciones para
el uso de aguas residuales tratadas y cualquier otra aprobacién requerida para la
implementacion y operacion del sistema de riego.

Salud Publica y Seguridad: Un aspecto crucial es el cumplimiento de las normativas de
salud publica. El estudio debe asegurar que la reutilizacion de aguas residuales para riego
de areas verdes no represente un riesgo para la salud de los pacientes, el personal del
hospital y el pablico en general. Esto implica adherencia a estandares de calidad de agua
para riego que prevengan la propagacion de enfermedades y la exposicion a
contaminantes.

Derechos de Agua y Uso de Recursos Hidricos: Se debe investigar si existen
restricciones o regulaciones especificas sobre el uso de recursos hidricos en la zona del
Hospital Militar, incluyendo la posibilidad de que la reutilizacion de aguas residuales
requiera algun tipo de concesion o autorizacion para el aprovechamiento del recurso.
Responsabilidad Legal y Sanciones: El estudio debe delimitar claramente las
responsabilidades legales asociadas con la operacion del proyecto, incluyendo las
posibles sanciones en caso de incumplimiento de la normativa. Esto ayuda a establecer un
marco de diligencia debida y a mitigar riesgos legales.

Participacion Ciudadana y Social: Aunque no es estrictamente legal, es importante
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considerar el marco legal que rige la participacion ciudadana en proyectos que pueden
tener un impacto ambiental o social. Asegurar que el proyecto cuente con la aceptacion y

el apoyo de la comunidad es un factor clave para su éxito a largo plazo.

Al abordar estos aspectos de manera integral, el estudio legal no solo garantiza la
conformidad con la ley, sino que también establece una base sélida para la sostenibilidad
y el éxito del proyecto de reutilizacién de aguas residuales en el Hospital Militar,
contribuyendo a la gestion eficiente del agua y a la proteccion del medioambiente en

Honduras.

8.5.1 Fundamento Constitucional

El proyecto encuentra su fundamentacion legal y ética en el Capitulo VII de la
Salud de la Constitucion de la Republica de Honduras. De manera especifica, se apoya en
el Articulo 145, el cual es crucial al establecer el derecho fundamental de toda persona a
la proteccion de su salud. Este articulo no solo consagra un derecho individual, sino que
también impone una obligacién ineludible al Estado: la de garantizar y conservar un
ambiente que sea idoneo y propicio para salvaguardar la salud de todos sus ciudadanos.
Esta disposicion constitucional subraya la interconexion entre la salud humana y las
condiciones ambientales, reconociendo que un entorno sano es un prerrequisito
indispensable para el bienestar colectivo y la prevencion de enfermedades. La relevancia
de este marco constitucional radica en que el proyecto se alinea con la visién de un
Estado garante del derecho a la salud, promoviendo iniciativas que contribuyan a la
creacién de condiciones ambientales 6ptimas y a la proteccién integral de la poblacion

frente a riesgos sanitarios derivados de un entorno degradado.
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8.5.2 Legislacion Aplicable

De acuerdo con lo establecido en la Constitucion, especificamente en sus articulos
234 numeral 3 y 237, el Hospital Militar se encuentra bajo la obligacion ineludible de
proporcionar asistencia médica hospitalaria a todo su personal. Esta provision de
servicios se activa en el momento en que la salud de sus empleados se ve comprometida o
afectada como resultado directo de actos o situaciones intrinsecamente ligadas al

desempefio de sus funciones o al servicio.

Adicionalmente, y de manera imperativa, el Hospital Militar debe observar y
adherirse estrictamente a las disposiciones establecidas en el Reglamento de Prestacion
de Servicio Médico Hospitalario. Este reglamento, de caracter oficial y vinculante, fue
debidamente publicado en el Diario Oficial La Gaceta, lo que le confiere plena validez
legal, bajo el Acuerdo S.D.N No. 001-2018. Dicho reglamento detalla los
procedimientos, coberturas y derechos relacionados con la atencién médica que debe ser
brindada, asegurando asi un marco regulatorio claro y justo para la proteccion de la salud

de sus colaboradores.

8.5.3 Permisos y Licencias

Para iniciar, se debe obtener el Registro Tributario Nacional (RTN), el cual es
indispensable para cualquier entidad que desarrolle actividades econémicas en Honduras.
Asimismo, se necesitara un Permiso de Operacion que autorice el comienzo de las
actividades vinculadas con la nueva infraestructura del sistema de tratamiento de aguas.
Considerando el impacto ambiental del proyecto, la obtencion de una Licencia Ambiental
es crucial para asegurar que la gestion y el tratamiento de las aguas residuales se adhieran

a la legislacion vigente en materia de proteccion ambiental del pais.
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Igualmente relevante es la Licencia Sanitaria, que certifica el cumplimiento de los
estandares de salud y seguridad en las instalaciones, particularmente en un entorno
hospitalario. Estos permisos y licencias son fundamentales para operar conforme a la ley
y asegurar la viabilidad y sostenibilidad del proyecto, acatando tanto las normativas

medioambientales como las sanitarias.

8.5.4 Cumplimiento Normativo

El proyecto en cuestion debe adherirse estrictamente a la legislacion vigente,
particularmente la emitida por la Secretaria de Medio Ambiente en lo que respecta a la
proteccion de los recursos naturales, y la normativa de la Secretaria de Salud Pdblica en
cuanto a los estandares sanitarios y de salubridad. Es crucial que se ponga especial
énfasis en la salvaguarda de las fuentes de agua, la diversidad de la flora y la integridad

de la fauna, elementos esenciales para la sostenibilidad ambiental.

Ademas de cumplir con la normativa legal, este proyecto se enmarca y se alinea
con los objetivos estratégicos establecidos en la Vision de Pais y el Plan de Nacion 2010-
2038. Este plan, que actia como una hoja de ruta para el desarrollo nacional a largo
plazo, busca, entre otros objetivos ambiciosos, alcanzar una cobertura de salud del 95%
en todos los niveles del sistema de salud del pais. Esto implica una expansion
significativa y una mejora en la accesibilidad y calidad de los servicios de salud para la

poblacion.

La observancia de este marco legal y estratégico no solo garantiza que el proyecto
cumpla con los requisitos administrativos y de salud publica esenciales, sino que también

asegura su contribucion directa y significativa a los objetivos de desarrollo sostenible del
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pais. Al integrar la proteccion ambiental y la expansion de la cobertura de salud, el
proyecto se convierte en un pilar fundamental para el progreso social y ambiental,

promoviendo un futuro mas equitativo y sostenible para la nacién.

8.6 Estudio Econémico

El estudio econémico cuantifica monetariamente las determinaciones técnicas
para la ejecucion del proyecto de reutilizacion de aguas residuales. Se detallaron los
costos de inversién, incluyendo repuestos y mano de obra para mantenimiento,
adquisicion e instalacion de componentes del sistema de tratamiento avanzado y la red de
riego, inventario anual de materiales y repuestos para el sistema, y gastos administrativos,

todo ello en conformidad con la normativa ambiental. (Urbina, 2013).

8.6.1 Presupuesto del Proyecto de Reutilizacion de agua residual para uso de riego de

las areas verdes y jardines del Hospital Militar

El financiamiento para el proyecto de reutilizacion de aguas residuales en el
Hospital Militar, una iniciativa crucial para la sostenibilidad y eficiencia hidrica,
provendra de una combinacion de fuentes. La Secretaria de Finanzas aportara fondos
nacionales significativos, reflejando el compromiso gubernamental con la salud pdblica y
el desarrollo de infraestructuras sostenibles. Adicionalmente, se contara con las
aportaciones del personal afiliado al sistema de salud de dicho hospital, lo que subraya la
implicacién y el sentido de pertenencia de la comunidad hospitalaria en este proyecto
vital.

El monto total destinado para este proyecto asciende a la suma de un millon,
ciento nueve mil ochocientos noventa y cuatro con cuarenta y un centavos de lempiras

(L.1,109,894.41). Esta cifra ha sido cuidadosamente calculada para cubrir todas las fases

115



del proyecto, desde la adquisicion de tecnologia y equipos de tratamiento de aguas
residuales hasta los costos de instalacion, capacitacion del personal y mantenimiento
inicial.

Para una comprension mas detallada de la distribucion de estos fondos, se invita a
consultar el presupuesto pormenorizado en el resumen de la inversion inicial,
especificamente en la Tabla 17. Dicha tabla desglosa cada componente del gasto,
ofreciendo transparencia y una vision clara de como se asignan los recursos para asegurar
la implementacion exitosa y eficiente del sistema de reutilizacion de aguas residuales, lo
que a su vez contribuird a la reduccion del consumo de agua potable, la proteccion del

medioambiente y la optimizacion de los recursos hidricos en el hospital.

8.6.2. Presupuesto del Sistema de Tratamiento de Aguas Residuales Propuesto

A continuacion, se detalla el presupuesto pormenorizado de cada uno de los
componentes individuales que conforman el sistema de tratamiento avanzado propuesto.
Es crucial destacar que este sistema se plantea como una adicién y mejora significativa al
proceso de tratamiento de aguas residuales que ya se implementa en el hospital en
cuestion. Los valores presentados han sido meticulosamente recopilados y corresponden
fielmente a los precios de mercado actuales, obtenidos a través de cotizaciones formales
recibidas durante el mes de mayo del afio 2025 en la ciudad de Tegucigalpa. Esta
metodologia asegura que el presupuesto refleje con precision las condiciones econdmicas
y de suministro vigentes, garantizando una estimacion realista y fundamentada para la

implementacion de esta infraestructura crucial.
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Tabla 14.

Presupuesto del sistema de tratamiento de aguas residuales propuesto

Presupuesto de Proyecto Reutilizacion de Aguas Residuales en el Hospital Militar
Sistema de Tratamiento Avanzado de Aguas Residuales

No.  Descripcion Cantidad C.U. Total

1 Filtro de Carbdn activado 1 L20,000.00 L 80,000.00

2 Filtro de arena Silice 1 L'18,000.00 L 72,000.00

3 Bombas de 1/2 HP 2 L18,500.00 L 37,000.00

4 Valvulas y accesorios global L'36,000.00 L 36,000.00

5 Lampara ultravioleta 1 L13,700.00 L 13,700.00

6 Obra civil 1 L 62,000.00 L 62,000.00

7 Componentes electricos global L'48,000.00 L 48,000.00
automaticos

8 Otros componentes varios global L'17,000.00 L 17,000.00
Subtotal STAAR L 365,700.00

Fuente : Elaboracion propia, (2025).

7.6.3. Presupuesto de Red de Riego de Areas Verdes y Jardines del Hospital Militar

A continuacidn, se detalla un andlisis exhaustivo de los componentes y el
presupuesto necesarios para la implementacion de un sistema integral de riego en el
Hospital Militar de Tegucigalpa. Este proyecto contempla la construccion de una red de
distribucién primaria y secundaria, asi como la instalacion estratégica de tres tinacos de
cinco mil litros de capacidad cada uno. La ubicacion de estos tinacos se ha determinado
cuidadosamente en las zonas de mayor elevacion dentro de las instalaciones del hospital,
con el objetivo de maximizar la eficiencia del sistema de riego por goteo a través del
aprovechamiento éptimo de la gravedad. Este enfoque permitira un riego eficiente y
sostenible de todas las areas verdes identificadas, contribuyendo significativamente a la

conservacion del agua.
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Los valores de los materiales y la mano de obra corresponden a los precios de
mercado actuales en Tegucigalpa, Honduras, asegurando una estimacion precisa y realista
del costo total del proyecto. La red primaria, disefiada para transportar grandes
volumenes de agua desde los tinacos hasta los puntos de distribucion principales, estara
compuesta por tuberias de PVC de alta resistencia y valvulas de control de flujo. La red
secundaria, por su parte, distribuira el agua a las zonas verdes especificas, utilizando
tuberias de menor diametro y emisores de goteo que garantizaran una entrega precisa y
gradual del agua directamente a las raices de las plantas.

La instalacion de los tres tinacos de cinco mil litros se realizaré sobre plataformas
elevadas para asegurar una presion constante en el sistema. Estos tinacos seran alimentados por
la red de agua potable existente del hospital, y se incluiran sistemas de flotador y desborde para
garantizar un llenado y funcionamiento adecuados. El sistema de riego por goteo, elegido por su
eficiencia y bajo consumo de agua, permitira una irrigacion uniforme y controlada, reduciendo al
minimo el desperdicio y optimizando el crecimiento de la vegetacion. Este proyecto no solo
mejorara la estética del Hospital Militar, sino que también promovera la sostenibilidad ambiental

y la eficiencia en el uso de los recursos hidricos.
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Tabla 15.

Presupuesto de instalacion de sistema de red de para riego

Presupuesto de Proyecto Reutilizacion de Aguas Residuales en el Hospital Militar

No. Descripcion Unidad  Cantidad C.U. Total
1 Trazado y marcado ml 1048.34 L 35.00 L 36,691.90
o Excavacion para instalacion m3 78.63 L 280.00 L 22,016.40

de tuberia
Suministro e Instalacién de
3 Tuberia PVC 2" ml 1449 L 172.00 L 249,228.00
4~ Suministro e instalacion de ml 3560 L 42.00 L 149,520.00
tuberia de 1/2

5 Bombas Centrifuga unidad 2 L24,900.00 L 49,800.00

Tinaco recoleccion aguas .
6 tratadas (2400 Its) unidad 3 L14,600.00 L 43,800.00

Madulos de programacion :
7 inteligente unidad 4 L 8,600.00 L 34,400.00
8 Valvula Compuertas unidad 9 L2,350.00 L 21,150.00
Totales sobre gastos de instalacion de red de tuberia L50,979.00 L 656,406.30

Fuente: Elaboracion propia, (2025).

8.6.4. Presupuesto del Programa de Mantenimiento y sostenimiento del sistema de

tratamiento de aguas residuales del Hospital Militar

A continuacidn, se detalla un desglose exhaustivo de los insumos, materiales,
repuestos y la mano de obra necesarios para asegurar el mantenimiento y la sostenibilidad
durante un afio del sistema avanzado de tratamiento de aguas residuales. Este sistema esta
disefiado especificamente para la reutilizacion del agua tratada en el riego de areas verdes
y jardines dentro del hospital de referencia.

Los valores presentados en este presupuesto reflejan los precios de mercado
actuales, obtenidos mediante cotizaciones actualizadas percibidas durante el mes de mayo

del afio 2025 en Tegucigalpa. Es importante destacar que estos precios han sido
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cuidadosamente verificados para garantizar la precision y la relevancia econémica en el
contexto local. Para una referencia més detallada y un desglose especifico de cada
componente y su costo asociado, se remite al lector a la Tabla 16, que se presenta a
continuacion. Esta tabla proporcionara una vision clara y estructurada de la inversion

requerida para mantener el sistema operando de manera eficiente y sostenible.

Tabla 16.

Presupuesto anual de los costos de insumos para el mantenimiento del STAR

No. Descripcion Unidad C.U. Costo Anual

Quimico anti-Escalante para 1 o recec | 950000 L 19,000.00
0SMOSIS Inversa

Filtro pulidor tipo big blue

2 . Cada 2 meses L 1,600.00 L 9,600.00
4.5x20
g Candelauv ggrn"’]‘ lampara 121 4o de uso . L 3,900.00
4 Membrana de osmosis 1 afio de uso i L 11,334.00
inversa
5 Zeolita para filtro 4 pie 1 afio de uso i L 3,800.00
cubicos
6 Carbon activado 4 pie 1 afio de uso i L 5,800.00
cubicos
7 Mantenimiento correctivo  Regularmente - L 34,700.00
8 Mantenimiento preventivo Regularmente - L 41,800.00
Limpieza de osmosis
9 inversa con recirculacion Cada 6 meses L 6,500.00 L 13,000.00
quimica con mano de obra
Totales L 17,600.00 L 142,934.00

Fuente: Elaboracién propia, (2025).
8.6.5. Presupuesto del costo de energia anual por el funcionamiento del sistema
avanzado de tratamiento de aguas residuales propuesto en el Hospital Militar

A continuacidn, se detallan los costos de energia calculados anualmente para la
operacién del Sistema Avanzado de Tratamiento de Aguas Residuales (STAR). Este

sistema tiene como proposito la reutilizacion del agua tratada para el riego de areas
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verdes y jardines en el hospital. Los valores presentados se basan en los precios
establecidos por la Empresa Nacional de Energia Eléctrica (ENEE) de Honduras y en la
metodologia descrita en la séptima edicion del libro "Gestion de Proyectos”,
especificamente en el caso practico de la pagina 189. Para mayor referencia, consulte las
tablas 17 y 18 a continuacion (Urbina, 2013).

Tabla 17.
Presupuesto sobre el consumo de energia para el STAR

Equino Can Nam. HP del Consumo Consumo h/dia c;l’g;;lﬂcfi;
quip " motores motor  kW/h/ motor  kW/h total .
kwh/dia
Bombas de Agua 4 4 05 0.5 2 12 24
Residual
Bombas de Agua 1 1 1 25 25 12 30
Residual
Bombas_ Aireadoras 3 3 3 35 10.5 24 252
Sumergible
Lampara Ultravioleta 1 ) 0.055 0.055 0.055 24 1.32
Propuesta
Bomba de Caudal 2 2 1 25 5 6 30
Propuesta
Bomba de Caudal 2 2 05 0.5 1 6 6
Propuesta
Alumbrado - - - - 15 12 18
Totales 13 12 6.055 9.555 22.555 96 361.32

Nota: Para los fines de este proyecto, se considerara unicamente el costo energético

Este equipo consume 37.32 kWh/dia, lo que representa un costo adicional significativo,
dado que el resto del equipo ya se encuentra en operacion y dispone de un presupuesto asignado.
Este consumo adicional constituye el 10.32% del consumo total registrado.El consumo anual se
calcula multiplicando el consumo diario total por 365 dias, lo que resulta en 361.32 kWh/dia *
365 dias = 131,881.8 kWh. Se ha considerado un margen del 5% para imprevistos, lo que eleva

el consumo total a 131,881.8 kWh * 1.05 = 138,475.89 kWh. La carga total por hora se
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determina dividiendo el consumo total anual entre el nimero de meses, dias y horas de

operacion: 138,475.89 kWh / 12 meses / 30 dias / 14 horas = 27.48 kW/h.

La demanda concentrada se estima como el 70% de la carga total, lo que equivale a 27.48
kW/h * 0.7 = 19.24 kW/h. EI nmero de horas anuales de operacién es de 14 horas/dia * 365
dias/afio = 5110 horas. El costo de la energia es de 2.81 Lempiras por KWh. Por lo tanto, el costo
anual total del sistema de tratamiento de aguas residuales (incluyendo el equipo actual y el
propuesto) asciende a 19.24 kW/h * 5,110 horas/afio * 2.81 Lempiras/lkWh = 276,269.08
Lempiras. El costo anual adicional por concepto de pago de energia del proyecto propuesto,
reutilizacion de aguas residuales para riego solo representa el 10.32 % del costo anual como se
menciona: Costo anual del sistema propuesto = 276,269.08 Lempiras * 0.1032 = 28,511

Lempiras (Urbina, 2013).

Tabla 18.

Costo por consumo de energia del sistema tratamiento de aguas residual propuesto

Presupuesto de Proyecto Reutilizacion de Aguas Residuales en el Hospital Militar
Costo por consumo de energia del sistema tratamiento de aguas residual propuesto

1 Costo Anual L 28,511.00

Fuente : elaboracién Propia

8.6.6. Presupuesto del costo anual de otros materiales requeridos para el
funcionamiento del sistema avanzado de tratamiento de aguas residuales propuesto

en el Hospital Militar.
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Tabla 19.

Costo de otros materiales

., Consumo  Consumo Costo
No. Descripcion Mensual Anual Unitario Costo Anual
y  Detergente Industrial En 12 libras 144 libras 37 5,328.00
Libras
. 168 13,440.0
2  Batas Desechables 14 unidades unidades 80 0
3 Guantes De Latex 65 pares 780 pares 4.4 3,432.00
4  Escobas 6 unidades 80 510.00
5 Botas Industriales 4 pares 750 3,000.00
6 Franelas 1 yarda 12 yardas 120 1,440.00
7 Brochas 6 unidades 35 210.00
8  Cubetas 8 unidades 65 520.00
9  Cepillos Industriales 10 unidades 95 950.00
10 Bolsas Plésticas 60 unidades /%Y 0.524 377.28
unidades
11 _ _40 _480
Mascarillas Desechables unidades unidades 1.2 576
Sub Total L 29,783.28

Fuente: elaboracion Propia

A continuacidn se describe los costos de otros insumos requeridos como ser

equipo de bioseguridad, equipo de limpieza y proteccion del personal que opere el

sistema avanzado de tratamiento de aguas residuales propuesto en el hospital en de

referencia, estos valores corresponden a los precios de mercado segln cotizacion recibida

en el mes de junio del afio 2021, en Tegucigalpa Honduras C.A , ver tabla 16 a

continuacion: (Urbina, 2013)
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8.6.7. Resumen del presupuesto requerido para el Proyecto reutilizacion de agua

residual para uso de riego de areas verdes y jardines.

A continuacién, se detalla en la tabla 20 el resumen del presupuesto requerido
para la ejecucion del proyecto reutilizacion de agua residual para uso de riego de areas

verdes y jardines en el hospital referencia en Tegucigalpa Honduras C.A.

Tabla 20.

Resumen del presupuesto de la inversién inicial

No Descripcion Total
Subtotal Sistema de Tratamiento Avanzado de Aguas

1 Residuales 521,600.00

2 Subtotal instalacion de red de tuberia para riego 606,606.3

3 Sub Total Costos de insumos repuestos y mantenimiento 142.934.00
Anual

4 Costo por consumo de energia 28,511.00

5 Sub Total costo de otros materiales 29,783.28

Total, presupuesto de la inversion inicial L 1,419,034.58

Fuente: elaboracion Propia

8.7 Estudio Financiamiento

A continuacidn, se describe la estructura del financiamiento del proyecto
reutilizacién de agua residual para uso de riego de areas verdes y jardines en el hospital
referencia, los recursos requeridos para el presupuesto seran financiados en dos
componentes, el primero por desembolso de la asignacion presupuestaria de la secretaria
de finanzas del estado de Honduras C.A. y el segundo componente sera financiado por
fondos de aportaciones del personal afiliado a dicho hospital, como se ve en la tabla 18, a

continuacion.
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Tabla 21.

Estructura de Financiamiento

No. Descripcion Monto %
Asignacion presupuestaria del
01 estado de Honduras, a través de la L 723,707.64 51%

secretaria de Finanzas

Recaudacion por auto gestion por
02 servicios de salud prestados a L 695,326.94 49%
pacientes particulares

Total L 1,419,034.58 100%

Fuente: elaboracién Propia

Para la integracion del estudio financiero se requiere de la informacion generada
en la investigacion diagnostico, donde se analizé el gasto en compra de agua, dada la
problematica existente de escasez de agua en el Hospital Militar, para la realizacion del
proyecto Reutilizacion de aguas residuales para uso de riego de areas verdes y jardines,
asimismo es importante integrar el presupuesto de los componentes requeridos segun el
estudio técnico y por ultimo se integra un componente adicional propuesto en el estudio

estratégico con el fin de que garantice el mantenimiento y sostenimiento del sistema.

La conjuncidn de estos componentes de inversién constituye la base para evaluar
financieramente el proyecto en mencidn y determinar si es factible o no, cabe considerar
que este proyecto no aspira a generar un beneficio lucrativo sin embargo pretende
demostrar que su ejecucidn generard un ahorro que supere en pocos afos la inversion

inicial del mismo (Urbina, 2013) .

8. 7.1. Proyeccidn de ingresos.

Sabiendo que este proyecto no constituye una actividad lucrativa, por lo cual el

aporte de la utilidad sobre el capital invertido no se pretende demostrar, pues el agua
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tratada no se va a vender, sin embargo, si generara ahorros a las finanzas del hospital,
dado que el agua que se utiliza para riego de areas verdes y jardines proviene del mismo
caudal del agua disponible, ya sea suministrada por la red de abastecimiento interna o
comprada al proveedor externo. Segun el analisis de costos realizado se requiere una
inversion inicial de un millén cuatrocientos diecinueve mil treinta y cuatro con 58/100 (L
1,419,034.58), los recursos de la inversion inicial se requieren para la adquisicién de los
componentes para la habilitacion del nuevo sistema de tratamiento avanzado de aguas

residuales.

La instalacion de la red nueva de tuberia para el sistema de riego de areas verdes y
jardines. Para la adquisicion de insumos y repuestos y mano de obra necesarios para el
mantenimiento y sostenimiento del nuevo sistema de tratamiento de aguas residuales
propuesto, por un periodo de un afio. Asimismo, en la inversion inicial se estimo el pago
por cargos de consumo de energia por el funcionamiento del nuevo sistema de
tratamiento propuesto, por un periodo de un afio. Por ultimo, incluye la adquisicion de
otros materiales para realizar el aseo, limpieza del sistema propuesto y equipo de
bioseguridad para el personal que opera la planta de tratamiento de aguas residuales.

(Urbina, 2013)

8.7.2. Recuperacion de la inversion.

Para calcular la recuperacion de la inversion se plantearon dos escenarios
posibles:

Escenario hipotético 1:

Segun la investigacion hecha en un periodo de 5 afios del 2020 al afio 2024 el

gasto por compra de agua en camion cisternas tuvo un incremento porcentual promedio
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por afio, durante ese periodo analizado de 230%, este incremento porcentual reflejado en
Lempiras representd una erogacion de superior a los cinco millones de Lempiras,
asimismo el costo por galén permanecié sin cambios 0. 25 lempiras en el mismo periodo.

En este contexto el escenario de la hipotesis 1 plantea el supuesto que se
mantenga el mismo déficit de agua reflejado en el afio 2024 de 1,929,600 galones y el
costo por galén se mantenga igual a un valor de 0.25 Lempiras.

Asimismo, se consideran los datos del anélisis que refleja la tabla 7 de la
distribucion total del consumo de agua en el hospital, la cual muestra que el consumo de
agua para riego anual representa el 7% del consumo total anual = 11, 328,505 galones X
0.07 = 789,860 galones consumidos en riego. Este volumen de agua tiene un costo de
0.25 Lempiras por galon = 789,860 galones x 0.25 Lempira/galon = 197,465.00
Lempiras.

Escenario hipotético 2:

Para el escenario hipoteético 2 se plantea el supuesto que se mantenga el
incremento acumulado por afio en compra de agua para suplir el déficit de acuerdo al
promedio anual mostrado en el periodico analizado de del 2020 al afio 2024 del 230 %.
Asimismo, se considerd gue no se incremente el volumen de agua para riego, tomando en
cuenta que el riego no es una de las actividades prioritarias, también que las areas verdes

y jardines no se incrementan al ritmo del crecimiento del hospital.

Para efectos de recuperar la inversion se considerd tnicamente el volumen de
agua anual usada para riego el cual es de 789,860 galones, este volumen de agua sera
suplido con agua residual tratada para su reutilizacion. Asimismo, se considera que el

costo anual por concepto de compra de agua refleja un incremento gradual en base a la
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inflacion promedio anual en los ultimos afios del 4 % , tomando como valor base el dato
reflejado en la investigacion del afio 2024 de 0.25 Lempira por galon, en este contexto
se calcula el volumen de agua que se requiere para riego y un incremento gradual por afio
del 4% sobre el costo por galdn, en la forma siguiente:

Para el afio 1 = 789,860 galones X 0.25 Lempiras/galén X 1.045 = 206,350.93
Lempiras. Para el afio 2: 789,860 galones X 0.26 Lempiras/galon X 1.045 = 214,604.96
Lempiras. Sucesivos por 6 afios. Ver tablas de célculo de escenario 1 y escenario 2 a
continuacion:

Tabla 22.

Céalculo escenario 1

Proyecto reutilizacion de agua residual para uso de riego de areas verdes y jardines

Tabla 22: Calculo escenario 1

Ao

2026
2027
2028
2029
2030
2031
2032

costo del consumo anual en agua para riego proyectado

costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras
costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras
costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras
costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras
costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras
costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras

costo anual = 789,860 galones X0.25 Lempiras/galon = 197,465.00 Lempiras

Tabla 22 Célculo escenario 2
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Tabla 23.

Calculo escenario

Proyecto reutilizacion de agua residual para uso de riego de areas verdes y jardines
Calculo escenario 2
costo del consumo anual en agua para riego proyectado

Ao

2026 789,860 galones X 0.25 Lempiras/galén X 1.045 = 206,350.93 Lempiras
2027 789,860 galones X 0.26 Lempiras/galén X 1.045 = 214,604.96 Lempiras
2028 789,860 galones X 0.27 Lempiras/galén X 1.045 = 222,859.00 Lempiras
2029 789,860 galones X 0.28 Lempiras/galén X 1.045 = 231,112.04 Lempiras
2030 789,860 galones X 0.29 Lempiras/galén X 1.045 = 239,367.07 Lempiras
2031 789,860 galones X 0.30 Lempiras/galon X 1.045 =247,621.11 Lempiras
2032 789,860 galones X 0.31 Lempiras/galéon X 1.045 = 255,875.15 Lempiras

Fuente : elaboracion Propia

8.7.3 Andlisis del escenario 1:
Segun los resultados del escenario 1, la inversion se recupera en el afio cinco mas
once meses, despues de la ejecucion del proyecto de reutilizacion de aguas residuales

para riego.

8.7.4 Anélisis del escenario 2:
Segun los resultados del escenario 2, la inversion se recupera en el afio cinco mas
tres meses, después de la ejecucion del proyecto de reutilizacion de aguas residuales para

riego.

Estos resultados obtenidos en ambos escenarios muestran que la inversion se
recupera en un periodo corto, por lo cual el proyecto es financieramente factible, cabe

mencionar que la calidad de agua esperada de acuerdo al sistema avanzado de tratamiento
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de aguas residuales propuesto, proporcionara agua con una calidad suficiente que

permitird sea utilizada para otras aplicaciones con amplia seguridad.

8.7.5 Célculo de valor presente neto (VPN) y de la tasa interna de retorno (TIR).

Para efecto de asegurar y mostrar que esta propuesta de proyecto es factible
financieramente para el hospital en mencion y que no afectara el flujo de caja, pues de
por si ya se tiene un costo por la compra de agua para suplir la demanda no cubierta por
el déficit de agua en la actualidad, ya ampliamente expuesto en este documento. Por tal
razon se calcularon estas dos herramientas financieras con el fin de que muestren un
panorama claro para la toma de decisiones, ver a continuacion la siguiente tabla que
muestra el ahorro esperado en los dos escenario pesimista y optimistas vistos

anteriormente. (Urbina, 2013)

Tabla 24

Calculo de valor presente neto (VPN) y la tasa interna de retorno (TIR)

Escenario 1 pesimista Escenario 2 optimista

Ahorro de Efectivo Esperado Ahorro de Efectivo Esperado
Afo ahorro esperado Afo A

0 L 1,109,894.41 0 L 1,109,894.41

1 L 252,755.20 1 L 302,295.20

2 L 252,755.20 2 L 358,503.20

3 L 252,755.20 3 L 424,772.00

4 L 252,755.20 4 L 502,855.00

5 L 252,755.20 5 L 594,806.00

6 L 252,755.20 6 L 703,027.00
Costo de Capital 8% Costo de Capital 8%

VPN = -L 260,677.65 VPN = -L 132,740.32

TIR = 0% TIR = 4%

Fuente : elaboracién Propia
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8.7.6 Andlisis del valor presente neto (VPN)
Segun el resultado del valor presente neto (VPN), tanto en el Escenario uno como
en el escenario dos, reflejan valores negativos para el valor presente neto, por lo cual

desde este analisis financiero el proyecto no es factible a corto plazo

8.7.7 Analisis de la tasa interna de retorno (TIR)

Segun el resultado de la tasa interna de retorno (TIR), tanto en el escenario uno
como en el escenario dos, reflejan una tasa interna de retorno inferior al costo de capital,

por lo cual desde este analisis financiero el proyecto no es factible en el corto plazo.

8.8 Estudio Estratégico

El Estudio Estratégico en el contexto del proyecto de reutilizacion de aguas
residuales en el Hospital Militar es un analisis meticuloso disefiado para encaminar las
decisiones y acciones hacia la consecucién de los objetivos planteados para el éxito del
proyecto a largo plazo. Este estudio aborda desde la recoleccion y analisis de informacion
relevante hasta la evaluacion y ajuste de estrategias en base a los hallazgos. Se estructura

en varias etapas claves:

8.8.1 Etapa de informacion

En esta etapa inicial, se define la vision y la mision del proyecto, proporcionando
una direccion clara y un propoésito. La auditoria externa e interna permite identificar las
fortalezas, debilidades, oportunidades y amenazas que impactan o podrian impactar el
proyecto. Las matrices de Evaluacion de Factores Externos (EFE) y de Factores Internos
(EFI) se utilizan para cuantificar y priorizar estos factores, asegurando que las estrategias

estén alineadas con las capacidades del hospital y las condiciones del entorno.
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8.8.1.1 Vision del proyecto

Crear una alternativa que permita disponer de agua de calidad para uso de riego de
areas verdes, jardines y parques, del Hospital Militar, sin comprometer el volumen de
agua potable y costos excesivos en compra de agua en camiones cisterna, al mismo
tiempo evitar el la pérdida de la belleza escénica y el gasto recurrente en reforestacion y
compra de plantas ornamentales, mediante el cumplimiento dela normativa ambiental
vigente, que permita el tratamiento y regeneracion de agua residual para uso seguro en

riego.

8.8.1.3 Mision del proyecto

Disponer de un sistema de tratamiento de agua residual avanzado que garantice el
reusé seguro y mantener un entorno ambiental agradable, sano y seguro, que proporcione

un valor intangible tanto a pacientes, familiares y colaboradores en general

La Mision del Hospital Militar evaluada y aprobada es: “brindar a nuestros

usuarios a nivel nacional, servicios de salud en forma oportuna con calidad y calidez”

8.8.1.4 Auditoria externa

Se identificaron y evaluaron las oportunidades y amenazas a efecto de indicar si la
oportunidad o amenaza es mayor 0 menor con la ayuda de la matriz de evaluacion

externa (MEFE).

8.8.1.5 Matriz de Evaluacion de Factores Externos (EFE)

Se realiz6 matriz EFE basada en cuatro valores para calificar cada factor de 1y 4

para indicar el resultado reflejado:

Si el factor representa una amenaza mayor su calificacion es igual a 1.
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Si el factor representa una amenaza menor su calificacion (calificacion = 2).
Si el factor representa una oportunidad menor su (calificacion = 3)
Si el factor representa una oportunidad mayor su (calificacion = 4)

De esta forma las calificaciones hacen referencia a las estrategias, mientras que la

ponderacién del porcentaje de pesos se basan en el sector de area.

8.8.1.6 Auditoria interna
Se identificaron evaluaron las Fortalezas y debilidades a efecto de indicar si la
fortaleza o debilidad es mayor o menor, con la ayuda de la matriz de evaluacion de

factores interna (EFI).

8.8.1.7. Matriz de Evaluacion de Factores Internos (MEFI)
Se realiz6 matriz EFI basada en cuatro valores para calificar cada factor de 1y 4
para indicar el resultado reflejado:
Si el factor representa una debilidad mayor su calificacion (calificacion = 1).
Si el factor representa una debilidad menor su calificacion (calificacion = 2).
Si el factor representa una fortaleza menor su (calificacion = 3)

Si el factor representa una fortaleza mayor su (calificacion = 4)
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Tabla 25.

Matriz de evaluacién de factores internos (EFI)

No Factor Critico de Exito % evaluacién .
' Fortalezas ponderacion de (1-4)

Recurso Humano de la institucion esta

1 compromgtl_do en cumplir sus funciones de 15% 4 0.6
manera eficiente y anuentes al proceso de
mejora continua

9 Estab!ll_dad Iabo_rgl y cumplimiento de los 16% 4 0.64
beneficios adquiridos de apego a la ley.

3 Alto n_wel_gle disciplina en toda la 10% 3 0.3
organizacion.

4 C_apac[qlad financiera para inversion en 896 3 0.24
ejecucion de proyectos convenientes.

5 Capacm!ad instalada de mfraestructura en 11% 3 0.33
saneamiento de agua residual.

6 Respaldo de leyes nacionales. 6% 2 0.12

Debilidades

Alta rotacion del liderazgo gerencial, esto

1 interrumpe la conclu5|o_n de_ nuevos 120 4 0.48
proyectos propuestos e impide la mejora
continua de la organizacion.

5 Proceso [epto para ejecutar una licitacion y 79 5 014
contratacion.

3 E)glst_enma de otras necesidades de igual 11% 5 0.22
prioridad.

4 Poc'a o0 nula experiencia en el ambito 4% 5 0.08
nacional de proyectos similares.

100% 3.15

Fuente: creacion propia
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Tabla 26

Matriz de evaluacién de factores externos ( EFE)

Factor Critico de Exito ,
evaluacion

i o .
No. Oportunidades Y% Ponderacion de (1-4) Valor
1 Creacion de una fuente alternativa de agua 15% 4 0.6
para su aprovechamiento

2 limitar la dependencia del suministro de agua 14% 4  0.56
de proveedores externos
Proporcionar un ambiente ecoldgico sano y 0

3 agradable a los pacientes, visitantes y 13% 2 0.26
colaboradores.

4 Ser pioneros y referentes en buenas précticas 7% 1 007
ambientales.

5 Captacion de talento humano calificado y 8% 2 0.16
especializado

6 Uso de tecnologias avanzadas para la gestion 6% 2 0.12
de saneamiento de agua residual.
Amenazas

1 La |n§tltu0|on puede enfrentar grgndes 79 5 0.14
desafios por recorte presupuestario por parte
del estado.

2 Fuga de talentos por falta de incentivos 8% 2 0.16
laborales y salariales.

3 Cambios en las politicas de Estado pueden 10% 5 0.2

representar un considerable riesgo para el
Hospital Militar

El relevo periédico autoridades de las

4 jefaturas en el Hospital Militar representan 12% 4 048
riesgos de inconstancia en lineas de accion y

prioridades claves.

100% 2.75

Fuente: elaboracién propia (2025)

8.8.1.8. Etapa de ajuste
Esta etapa se enfoca en revisar y ajustar las estrategias basadas en el analisis
FODA. Es un momento critico donde se evalua la efectividad de las acciones estratégicas

actuales y se realizan ajustes necesarios para asegurar la alineacién con los objetivos
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estratégicos del proyecto. Se consideran cambios tanto en el entorno interno como
externo, garantizando que el proyecto permanezca relevante y capaz de superar posibles

obstaculos.

8.8.1.9. Andlisis FODA

Conel fin de revisar los atributos positivos y negativos internos y externos, del
proyecto estudio de factibilidad para la reutilizacion de aguas residuales, se consult6 plan
estratégico del Hospital Militar y se entrevistd a personal de los departamentos de
desarrollo institucional y logistica, donde se evalud el grado de eficiencia alcanzado y la
deficiencias y problematica que se enfrentan, todo lo anterior expuesto sirve de base para
exponer las principales fortalezas, debilidades, oportunidades y amenazas, como se

detalla a continuacion:

8.8.1.10. Fortalezas

a) El Recurso Humano de la institucion esta comprometido en cumplir sus funciones
de manera eficiente y anuente al proceso de mejora continua.

b) Estabilidad laboral y cumplimiento de los beneficios adquiridos de apego a la
ley.

c) Alto nivel de disciplina en toda la organizacion.

d) Capacidad financiera para inversion en ejecucion de proyectos convenientes.

e) Capacidad instalada de infraestructura en saneamiento de agua residual.

f)  Respaldo de leyes nacionales.

8.8.1.11. Debilidades

a) Alta rotacion del liderazgo gerencial, esto atrasa la conclusién de nuevos
proyectos propuestos e impide la mejora continua de la organizacion.
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b)

d)

d)

Proceso lento para ejecutar una licitacion y contratacion.
Existencia de otras necesidades de igual prioridad.

Poca o nula experiencia en el ambito nacional de proyectos similares.

8.8.1.12. Oportunidades

Creacion de una fuente alternativa de agua para su aprovechamiento

limitar la dependencia del suministro de agua de proveedores externos
Proporcionar un ambiente ecoldgico sano y agradable a los pacientes, visitantes y
colaboradores.

Ser pioneros y referentes en buenas practicas ambientales.

Captacion de talento humano calificado y especializado

Uso de tecnologias avanzadas para la gestion de saneamiento de agua residual.

8.8.1.13. Amenazas

La institucion puede enfrentar grandes desafios por recorte presupuestario por
parte de las instituciones estatales.

Fuga de talentos por falta de incentivos laborales y salariales.

Cambios en las politicas de Estado pueden representar un considerable riesgo para
el Hospital Militar debido a que el Hospital se ve afectado por los eventos de

nivel Estatal.

El relevo periédico autoridades de las jefaturas a los cuales esta sujeto el Hospital
Militar representan riesgos de inconstancia en lineas de accion y prioridades

claves.
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Tabla 27

Matriz PEEA (Posicionamiento, Estrategia, Evaluacion y Ajuste)

Component

Descripcion

Posicionamiento

Estrategia

Evaluacion

Ajuste

El hospital cuenta con una sélida capacidad financiera y de infraestructura
para manejar proyectos de sostenibilidad y reutilizacion de aguas
residuales.

Optimizar los procesos de licitacidn y capacitacién continua para el
personal, utilizando las fortalezas actuales para superar las barreras
organizacionales.

Implementar indicadores clave de rendimiento para monitorear el
volumen de agua tratada y el ahorro en costos, con revisiones periédicas
para ajustar el plan de accion.

Establecer mecanismos de retroalimentacién para adaptar las operaciones
y estrategias basadas en los resultados obtenidos y los cambios en el
entorno operativo.

Fuente: elaboracion propia (2024)

8.8.2 Etapa de decision

En la etapa de decisidn, se consolidan los resultados obtenidos a partir de las

auditorias y los analisis desarrollados en las fases anteriores, con el proposito de formular

decisiones estratégicas fundamentadas. En este punto, la matriz de planificacion

desempefia un papel fundamental, ya que orienta la implementacion de acciones

estratégicas y la adecuada asignacion de recursos.

Dicha matriz permite definir los objetivos especificos, establecer las acciones

prioritarias, determinar los indicadores de evaluacion y planificar los mecanismos de

ajuste, con base en el andlisis de resultados y la retroalimentacidn recibida.
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Tabla 28.

Matriz de Planificacion Estratégica y de Evaluacion del Cambio

Objetivos Acciones Estratégicas Indicadores de Evaluaciény
Estratégicos Exito Ajuste
Aumentar la Construiry poner en marcha Volumen de Revisiones
capacidad de la nueva planta de aguas residuales  trimestrales para
tratamiento de tratamiento con tecnologia tratadasy evaluar progresoy
aguas residuales.  avanzada segun cronogramas  reutilizadas. realizar ajustes.
especificos.
Reducir la Desarrollar programas de Reducciéon en el  Ajustar tacticas
dependencia de capacitacién para el manejo costo anual de operativas basadas
fuentes externas  eficiente de la plantay adquisicién de en feedback del
de agua. promover campaiias de agua. personal y
concientizacién sobre la resultados.
importancia del proyecto.
Fomentar la Implementar campafias de Nivel de Modificar
sostenibilidad sensibilizacion interna 'y participaciény estrategias basadas
ambiental. externa para destacar el satisfaccion del en la eficacia de las
compromiso del hospital con personal. campanasy la
el medio ambiente. aceptacion del
proyecto.

Fuente: elaboracion propia

El estudio estratégico es fundamental para el desarrollo y la implementacion
exitosa del proyecto de reutilizacidén de aguas residuales. Proporciona un marco
sistematico para evaluar el entorno, planificar acciones, medir el éxito y adaptar las
estrategias en respuesta a las condiciones cambiantes. Este enfoque garantiza que el
proyecto no solo es viable al momento de su concepcidn, sino que también se mantiene

sostenible y efectivo a lo largo del tiempo.

8.9 Propuesta

El Hospital Militar enfrenta desafios criticos debido a la escasez de agua, lo que

puede afectar sus operaciones diarias y la sostenibilidad. Este proyecto propone
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implementar un sistema integral de gestion y reutilizacion de aguas residuales para

abordar estos desafios, mejorando la eficiencia en el uso del agua y reduciendo la

dependencia de fuentes externas.

8.9.1 Actores Involucrados

A continuacion, se presenta el Andlisis de involucrados del proyecto reutilizacion

de aguas residuales en el Hospital Militar Tegucigalpa Honduras C.A.

Tabla 29.

Matriz de Involucrados

Areas
Intereses y potenciales de
No. | Participantes Vocero Intereses potenciales areas |conflicto,
de la cooperacion |resistencia a la
cooperacion.
Mitigar los escases de . Resistencia
- Manejo y
agua en el Hospital ) por el
o monitoreo de .
Militar, y tener una o paradigma en
. indicadores
fuente alternativa de agua la
. aceptables e
para riego reutilizacion
Disponer de un entorno de agug,de la
. poblacion que
agradable y bien
. frecuenta la
conservado, que motive y  Mantener un PR
L institucion.
. . haga sentir bien a los entorna agradable
Hospital Director acientes. visitantes Falta de
1 Militar de del P . y presupuesto
) . colaboradores .
Tegucigalpa Hospital para este fin.

Reducir las quejas
reclamos de los entes
superiores en el sentido
gue no se no se utilice el
agua potable para usos de
riego

Reducir el costo excesivo
en compra de agua en
cisternas.

Obtener mas
Utilidades

No contar con
el apoyo de las
autoridades.
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Consejo de
administracio
n (junta de
vigilancia)

Empresa
ejecutora de
Proyectos

Autoridades
del gobierno,
de la secretaria
de salud y
ambiente

Pacientes,
colaboradores,
visitantes y
sociedad en
general

Represent
antes de
Junta de
vigilancia

Representa
nte de
Unidad
Ejecutora
de
Proyectos

Representa
ntes

Disponer de una fuente
permanente para el
mantenimiento de areas
verdes y evitar que todos
los afios se compren y
planten nuevos jardines.
Mitigar en la medida
posible la escasez de agua
en el Hospital Militar

No comprometer
el agua potable

Obtener
colaboracion de
otras entidades
interesadas en

Brindar un mejor servicio
médico hospitalario

Contar con una

buenas practicas
ambientales

Resistencia por
el paradigma en
la reutilizacion

institucion que es de agua
responsable en el manejo residual.
de aguas residuales Falta de
Reducir el costo excesivo presupuesto

en compra de agua en
cisternas.

Disponer de una fuente
permanente para el
mantenimiento de areas
verdes y evitar que todos
los afios se compren y
planten nuevos jardines.

para este fin.

Medir los avances

Obtener utilidades. de la ejecucion del

proyecto
Ganar prestigio, valor y Ninguna
credibilidad con un
proyecto de referencia en
Honduras.
Monitorear
Asegurar que se cumplan peridédicamentey  Ninguna si se
los parametros segun Tomar decisiones  cumplenlos
normativa de la para aportar al parametros
legislacion nacional. mejoramiento del  exigidos
servicio
Contar con lugares Promocion y Posible

resistencia si se
enteran de que
el agua es

seguros, agradables y
acogedores, sanos libres
de contaminantes,

colaboracion para
seguir mejorando
el ornato
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disponible del proveniente de
Hospital Militar aguas residuales

Fuente: Elaboracion Propia

8.9.2 Marco Logico para la Reutilizacion de Aguas Residuales

La matriz del marco l16gico es una herramienta de gestion que proporciona un
resumen estructurado del proyecto, delineando los objetivos, entregables, actividades
necesarias y los supuestos subyacentes que influyen en el éxito del proyecto. En el
contexto de tu tesis, esta matriz se organiza en varios niveles que describen el flujo de la

planificacion desde los fines generales hasta los componentes especificos:

Fin

El objetivo final de este proyecto es mitigar la escasez de agua potable en el
Hospital Militar. Esto se busca lograr mediante la reduccion del 60% en la escasez de
agua durante el primer afio de funcionamiento del proyecto. Los medios de verificacion
incluyen el monitoreo del gasto en agua comprada y las inspecciones regulares. El

supuesto principal para el éxito de este objetivo es que el hospital disponga del

presupuesto necesario y apruebe las inversiones requeridas.

Proposito

El proposito del proyecto es la implementacion de un sistema avanzado de
tratamiento de aguas residuales y la construccién de cisternas con una capacidad total de
200,000 galones de agua. Se espera que, para diciembre a corto plazo, el sistema esté

operando al 100% y el 75% de las cisternas estén construidas y funcionando. Los
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indicadores de este éxito se verifican a través de actas de recepcion e informes de

finalizacién de obra.

Tabla 30.

Matriz del Marco Légico

Niveles de objetivo matriz marco | Indicadores Medios de Supuestos
légico verificables verificacion
FIN Mitigar el problema 60 % de Serie de Que el Hospital
de escasez de agua reduccién de informacién Militar
potable en el escasez de agua | que refleja el disponga de
Hospital Militar en el Hospital gasto en presupuestoy
Militar en el compra de programey
primer afio de agua en apruebe las
funcionamiento | cisternas. inversiones para
del proyecto Disminucion garantizar el
reutilizacién de de quejas por | agua suficiente
aguas residuales | falta de agua en cantidad y
y construccion en el Hospital | calidad parasu
de tanques de Militar, operacion
almacenamiento | inspecciones normal
periddicas.
PROPOSIT Adquisicion e Al mes de -Acta de -Autoridades
(o] instalacion de Diciembre del recepcion de autorizan la
sistema de afo 2026 el la obra ejecucion del
tratamiento funcionamiento proyecto.
avanzado para al 100% del - Informe de
realizar aguas sistema de finalizacion de | - Se autorizay se
residuales. tratamiento obra dispone del
avanzado de presupuesto
Construccion de aguas residuales. | -Presupuesto requerido
cuatro cisternas con ejecutado en
una capacidad total Al mes de su totalidad. - Empresa
para reservar al Diciembre del cumple con
menos 200.000 afio 2026 el 75% | Imagenes tiempo de
galones de agua las cisternas ejecucién d obra
construida y
operando
COMPON |1 Disefio y presupuesto | 100% del disefio, | Planos La direcciony
ENTES y aprobacion presupuestoy arquitecténico | junta superior
Sy apruebe la
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aprobacién
finalizado

estructurales,
presupuesto
por escrito
firmado por el
disefiador,
acta de
aprobacién
por la junta de

adquisicion e
instalacion de
sistema de
tratadoy la
construccion de
las cisternas

vigilancia y
direccién
Adquisicion de 100% de los ordenes de Hay
equipo, materialesy | materiales, compra, presupuesto
magquinarias equipos y entradas de disponible
necesarias para maquinaria almacén
instalacion del adquiridos
sistema de
tratamiento de agua
residual avanzado
contratacion de 100% del Planillas y hay personal
Personal calificado personal contratos calificado
para la ejecucion de requerido disponible
las obras civiles contratado
construccion de Recurso bitacora e
sistema de humano, imagenes de
tratamiento de aguas | equipos avance, acta
residuales avanzado menores de de finalizacion
construccion, de obra
Materiales,
maquinaria
retroexcavadora,
tractor,
volquetas,
cargadora,
adquisicion de Recurso factura
equipo de bombeo humano Sy
y ordene
Materiale sde
s compra
construccion de red Recurso humano | bitdcora e
hidrica, sistema de Materiales y imagenes de
riego de dreas verdes | equipo de avance, acta

e instalaciones
eléctricas

construccion

de finalizacion
de obra
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1.2 | hacer el presupuesto | Recurso L0.00 Informacidn
de materiales, equipo | humano, equipo actualizada del
y mano de obra del de cémputo, y Instituto
proyecto materiales de Hondurefio de
oficina Transporte
Terrestre.
-Unidades con
permiso de
operacion.
-Fondos
disponibles
1.3 | aprobacién de Recurso L0,000.00 qgue el Hospital
permisos y licencias humano, equipo Militar disponga
de cémputo, y de presupuesto
materiales de y apruebe las
oficina inversiones para
garantizar el
agua suficiente
en cantidad y
calidad
1.4 | Aprobacién de Recurso L0.00
presupuesto humano, equipo
de cémputo, y
materiales de
oficina
2.1 | hacer proceso de Recurso L 521,600.00 gue el Hospital
compra del Sistema humano, equipo Militar disponga
de Tratamiento de cOmputo, y de presupuesto
Avanzado de Aguas materiales de y programe y
Residuales oficina apruebe las
inversiones para
garantizar el
agua suficiente
en cantidad y
calidad parasu
operacion
normal
2.2 | Hacer recepcion de Recurso LO.00

materiales

humano, equipo
de cémputo, y
materiales de
oficina
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3 Elaborar el cdlculo del | Recurso L 28,511.00 que el Hospital
costo de energia para | humano, equipo Militar disponga
respaldo del de cémputo, y de presupuesto
funcionamiento del materiales de y programe y
Sistema de oficina apruebe las
tratamiento avanzado inversiones para
propuesto garantizar el

agua suficiente
en cantidad y
calidad parasu
operacion
normal

14. | Compra de otros L 29,783.28 que el Hospital

2 materiales para aseo, Militar disponga
desinfecciény de presupuesto
bioseguridad y programe y

apruebe las
inversiones para
garantizar el
agua suficiente
en cantidad y
calidad parasu
operacion
normal

5.1 | Comprade insumos L 142,934.00 gue el Hospital
repuestos para el Militar disponga
manteamiento Anual de presupuesto

5.1 | recepcidn de equipo Recurso humano y programey
de bombeo y apruebe las

materiales inversiones para
garantizar el
agua suficiente
en cantidad y
calidad parasu
operacion
normal

6.0 | construccion de red Recurso humano | L 606,606.30 que el Hospital

hidrica para riego
instalaciones
eléctricas

Materiales y
equipo de
construccion

Militar disponga
de presupuesto
y programey
apruebe las
inversiones para
garantizar el
agua suficiente
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en cantidad y
calidad parasu
operacion
normal

Total L1,329,434.58

-Estudio de factibilidad de la adquisicion e instalacion de sistema de tratamiento avanzado para
reutilizar aguas residuales y la recomendacion a futuro de construccién de cuatro cisternas con
capacidad de un volumen total de 200 mil galones, para mitigar los escases de agua en el Hospital
Militar.

-El proyecto se encuentra contemplado en el Plan Operativo Anual, en el Departamento de
Logistica y Proyectos, como una de las prioridades a cumplir en el corto plazo en razén que el
verano ya esta presente.

-Se cuenta con los predios ya identificados la socializacién y el personal que hara los estudios
requeridos

Fuente: Elaboracion Propia

8.9.3 Propuesta de Tratamiento Avanzado de Aguas Residuales

8.9.3.1 Tratamiento Avanzado Posterior

Con el fin de reutilizar las aguas residuales tratadas y regeneradas, se realizard una
propuesta viable de un tratamiento avanzado que sea capaz de producir agua tratada
segura para uso de riego, que cumpla la norma nacional para dicho uso. Esta propuesta

debe incluir el disefio y presupuesto de ejecucidn y sostenimiento a largo plazo.

8.9.3.2 Construccion de un Tanque Cisterna para Almacenamiento de Agua

Tratada

Se recomienda posterior a la ejecucion de este proyecto la construccion de tanque
cisterna con dimensiones de ocho por diez por tres metros (8x10x3), con una capacidad
de almacenamiento superior a los 200 metros cubicos, debido a que es recomendable que
el agua ya desinfectada sea almacenada en un tanque para que repose por lo menos de 30
minutos a dos horas antes de ser distribuida, Ademas, servira para mantener reserva de

agua tratada para disponer de la misma en el momento adecuado.
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8.9.3.3 Sistema de riego
Definir y disefiar un sistema de riego conveniente y factible de acuerdo a las
caracteristicas de la topografia del terreno, con su respectivo presupuesto asi mismo la

instalacion de la red de distribucién de agua tratada.

8.9.3.4 Tanque cisterna de almacenamiento de agua tratada.

Con el fin de no se incremente el presupuesto de este proyecto de reutilizacion de
aguas residuales para uso de riego se incluye la construccion de tanque cisterna de
almacenamiento de agua tratada como una propuesta a futuro, debido a que su
construccion no es muy importante si el agua se utiliza exclusivamente para riego, en
cambio si la institucion en mencion decide reutilizar el agua residual tratada en otras
actividades distintas al planteado en este propuesta, es recomendable que el agua ya
desinfectada sea almacenada en un tanque y que repose por lo menos de 30 minutos a dos
horas antes de ser distribuida, para garantizar la efectividad del desinfectante, por tal

razon se deja planteado como un valor agregado ver disefio y presupuesto en anexo.

8.9.3.5 Programa de Mantenimiento preventivo de la Planta de Tratamiento

de Aguas Residuales.

El presente programa de mantenimiento tiene como proposito aumentar la
fiabilidad y sostenimiento de la planta de tratamiento de aguas residuales (Planta de
Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR)) del Hospital Militar con el fin de reducir las
fallas, aumentar la duracion y eficacia de la misma, es este sentido es conveniente desde
el punto de vista estratégico, dejar plasmado sus requerimiento en cuanto al

mantenimiento que garanticen su preservacion en el tiempo por medio de la planificacion
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del mantenimiento de acuerdo a las necesidades y obligaciones con la normativa nacional

vigente.

La administracién de los recursos disponibles ya sean estos tecnolégicos,

humanos o financieros, la ejecucion de los trabajos y tareas constantes, puntuales y

periddicas que eviten el deterioro del sistema de tratamiento y sostengan la operatividad

continua, y control y seguimiento por monitorio diario segun bitacora de los pardmetros

importantes,

como control de calidad examenes y analisis trimestrales de muestras de

agua entrada y salida de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR). A

continuacion, se describen las especificaciones requeridas para efectuar el programa de

mantenimiento.

Tabla 31.

Programa de mantenimiento

Unidad

Hospital Militar

cantidad

una (01) planta de 100m3/dia

Especificaciones

para mantenimiento preventivo

Descripcion

Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)

Categoria

Mantenimiento y operacion

mantenimiento
Preventivo

El Mantenimiento Preventivo.

Pre tratamiento.

Limpieza, separacion de desechos sélidos en trampas y regias, pozos de
bombeo y compensacion

Tratamiento biologico.

P
4

Pila de aireacion, (aireadores y bombas de recirculacion operativas)

Tratamiento fisico quimico
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Unidad Hospital Militar

cantidad una (01) planta de 100m3/dia

Especificaciones | para mantenimiento preventivo

Descripcion Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)
Categoria Mantenimiento y operacién

intervenciones diarias:

Colocacién de cloro en pastillas, en la salida caudal (las pastillas seran
proporcionado por el Hospital Militar)

L)

Inspeccion general de todos los componentes del sistema.

Verificar funcionamiento de bombas y aireadores.

Remocidn de sélidos suspendidos , natas, grasas

Tomar lecturas de caudal de salida.

Prueba de Potencial de Hidrégeno (PH), cloro residual.

Tomas de lectura de pardmetros eléctricos de los equipos de bombeo y
aireacion.

Verificar el desinfecte (cloro) en la salida de la Planta de Tratamiento de
Aguas Residuales (PTAR)

Hacer la debida evacuacion de residuos, en el lugar que el hospital designe.

Llenar bitacora

Remover la arena que se retiene en los desarenadores y hacerles
mantenimiento general.

intervenciones Semanal:

Remover las natas, espumas, grasas y aceites que se acumulen en la parte
superior del tanque de aireacion y clarificador secundarios, utilizando un
cedazo o recipiente para este fin. Estos materiales deben almacenarse y
disponerse adecuadamente para evitar los malos olores producto de su
descomposicion. El hospital seleccionaréa el lugar donde se colocaran estos
residuos.

limpieza de medidor de caudal de salida,

Remocion de solidos y sedimentos de bandeja y canales clarificadores y
descarga.

Lavado de filtros de rejillas de entrada.

Remocion de arena El hospital seleccionara el lugar donde se colocaran la
arena removida

Toma de muestras de laboratorio

Limpieza de perimetro

intervenciones bimensual:

6 [Lavado de pilas, lecho de sedimentos, rejillas, tuberias y canales con agua
limpia.
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Unidad

Ho

spital Militar

cantidad

una (01) planta de 100m3/dia

Especificaciones

para mantenimiento preventivo

Descripcion

Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)

Categoria

Mantenimiento y operacién

intervenciones bimensual:

Limpieza y remocion de solidos en rejillas de entrada. El hospital
seleccionara el lugar donde se colocaran la los residuos removidos

Levantar bombas para revision y limpieza de sélidos

intervenciones trimestrales:

Informe por escrito de situaciones relevantes durante el trimestre.

Toma de muestras para analisis de laboratorio

Realizar el lavado con agua limpia en los filtros de rejillas y medidores de
caudal.

Limpieza de canales de descarga.

intervenciones semestrales:

Realizar la evacuacion de lodos del clarificador secundario

Levantamiento de aireadores para chequeo y limpieza.

10

intervenciones anuales:

Limpieza de pilas de lodos, compensacidn, succion, aireacion, circulacion de
lodos.

Lavado general de pilas.

Mantenimiento
Preventivo

Mantenimiento y de monitoreo

Monitoreo constante de las condiciones bacterioldgicas de la P.T.A.R., fisico

Monitoreo y abastecimiento del quimico segun especificaciones (pastillas de

1

(y quimico de las aguas.

1

] tricloro) producto que va ser dado por el Hospital Militar.

La empresa llevara una bitacora donde registrara diariamente todos los

] parametros y actividades de mantenimiento efectuadas, las cuales seran

4 revisadas en todo momento por el departamento de logistica, teniendo que
entregar un reporte semanal.

De
pri

scripcidn de tareas y actividades que se deben ejecutar de acuerdo a la
oridad y necesidad para la operatividad correcta de la P.T.A.R.

Mantenimiento
Preventivo

3

Limpieza general del perimetro (basura), dos metros como minimo de las
paredes exteriores de la planta

4

Limpieza de tuberia de descarga.

15

Limpieza y mantenimiento de medidor de caudal de salida.

El hospital seleccionaréa el lugar donde se colocaran estos residuos
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Unidad

Hospital Militar

cantidad

una (01) planta de 100m3/dia

Especificaciones

para mantenimiento preventivo

Descripcion

Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)

Categoria

Mantenimiento y operacién

Chequeo y mantenimiento preventivo de bombas de aguas residuales
ubicadas en las pilas de circulacion, pilas de compensacion, pilas de lodos,
pilas de bombeo y pilas de recirculacion; Consistente en lo siguiente:

6 limpieza, remocion de sedimentos, revision eléctrica (voltaje y amperaje),
entre otras que especifique el fabricante, afin de garantizar el buen
funcionamiento de la misma.

Chequeo y mantenimiento preventivo del tablero eléctrico automatico,
] revision de interruptores térmicos, contactores, bobinas, temporizadores,
1relé, contactos del cableado, fijacion de bornes, limpieza de polvo y de
insectos.
Mantenimiento preventivo de un aireador agitador de lodos, que consiste en

18 lo siguignte: limpieza, remp(_:ién de sedi_mentos, 'revisién eléptrica (voltaje y
amperaje), otras que especifique el fabricante afin de garantizar el buen
funcionamiento de la misma.

Mantenimiento correctivo:
El mantenimiento correctivo podra ejecutarse interna 0 externamente.
Se entiende por mantenimiento correctivo lo siguiente:
19 | Reparaciones menores de tuberia y accesorios de PVC
Reparacion de bombas y motores
Rebobinado del motor.
Cambio de partes de las bombas y motores.
Sustitucion de aceite dieléctrico.
Sustitucion de impulsores,
- Cambio de balineras y sellos mecéanicos.
Manteqlmlento Rectificacion de bujes y ejes.
correctivo 20 ~ -
Darios de la infraestructura como ser:
Reparacion de fractura de estructura de concreto o metalicas.
Sustitucidn de partes por exceso de corrosion.
Reparacion de dafios de paredes, (repello, pulido, aplicacion de pintura, etc.)
El mismo se efectuara de acuerdo a la urgencia y prioridad y el hospital a
través de la seccion de mantenimiento y logistica podré realizar cotizaciones
con proveedores, para la reparacion inmediata.
Suministros que El hospital proporcionara:
21 | Cloro en tableta.
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Unidad

Hospital Militar

cantidad

una (01) planta de 100m3/dia

Especificaciones

para mantenimiento preventivo

Descripcion

Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)

Categoria

Mantenimiento y operacién

Materiales que
proporcionara
el Hospital
Militar

Detergente

Cloro liquido.

Cal

Costo de analisis de laboratorio.

Envase para muestras.

Accesorios de fontaneria en caso de requerir cambio y reparacion.

Accesorios de electricidad en caso de requerir cambio.

Interruptores eléctricos.

Contactores.

Protectores de fase.

Relé.

Bobinas.

Conectores y bornes.

Cable eléctrico.

Tomacorrientes.

Enchufes.

Fajitas plasticas.

Hojas para bitacora

Equipo y materiales de limpieza:

Bolsas plasticas.

Escobas

Cepillos de cerda plastica.

Balde plastico

Pailas plasticas.

Toma de muestra para Examen de monitoreo trimestral de parametros fisicos
quimicos y bioldgicos en laboratorios externos (El frasco de muestra, el
acarreo y costo del examen, lo proporciona el Hospital)

Equipo de bioseguridad para operadores:

Traje impermeable.

Guantes desechables.
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Unidad Hospital Militar

cantidad una (01) planta de 100m3/dia
Especificaciones | para mantenimiento preventivo
Descripcion Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)
Categoria Mantenimiento y operacién
Mascaras.
Gafas.

Recursos de analisis de prueba calidad

Proporcionara costo de analisis de exdmenes de laboratorio

Reactivo para pruebas

Materiales que
proporcionara
el Hospital
Militar

Otras herramientas y equipos

Kit de herramientas y de fontaneria:

Guantes de hule

Machetes

Mangueras.

Palas

Tenaza para electricidad

Llaves Allen

Llaves corona

Destornilladores planos y phillips

Brochas de limpieza

Rastrillos.

LL 22 | Caja de herramientas.

Llaves de tubo.

Llaves ajustables.

Equipo y materiales de limpieza:

Probador de voltaje y corriente.

Kit completo de analisis de agua

Equipo de bioseguridad para operadores:

Gafas.

Overoles.

Botas de hule.

Cascos.

monitoreo y medicion de parametros en el sitio como ser:

154




Unidad Hospital Militar

cantidad una (01) planta de 100m3/dia

Especificaciones | para mantenimiento preventivo

Descripcion Planta de tratamiento de aguas residuales (P.T.A.R.)
Categoria Mantenimiento y operacién

Calidad de agua e entrada

Calidad de agua de salida

Caudal de salida

Cloro residual.

Potencial de Hidrégeno (PH).

El Hospital Militar debera asignar el recurso humano y logistico requerido o en su
defecto podra contratar un proveedor externo que ejecute todas las tareas y de este programa,
con el fin de garantizar su sostenibilidad

Fuente: creacion propia

8.9.3.6. Mantenimiento correctivo

El mantenimiento correctivo se trata de un conjunto de tareas técnicas, destinadas
a corregir las fallas del equipo, maquinaria e instalaciones de infraestructura que
presenten la necesidad de reparacion o reemplazo.

Este tipo de mantenimiento corrige las fallas para volver a su funcion inicial el
equipo y maquinaria. Cabe mencionar que este tipo de mantenimiento en un porcentaje
significativo de estas fallas puede evitarse si se aplican estrictos planes de
mantenimiento preventivo, el resto de las fallas no depende de los planes de
mantenimiento y por consiguiente no es facil predecir, el error ocurre sin previo aviso,
aungue el personal con experiencia en algunos casos puede predecir el fallo y programa
la correccion o reemplazo, por esta razon es conveniente contar con personal calificado
para evitar paros prolongados en los procesos de tratamiento en este caso particular.

Ademas otra limitante que enfrenta el mantenimiento correctivo es la disponibilidad de
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repuestos, por lo cual es recomendable contar con inventario de las partes y componentes
por cada equipo y maquinaria disponible, una estrategia que se aplica en los procesos
continuos e ininterrumpidos como es el caso de los sistemas de tratamiento de aguas
residuales, es contar con equipo disponible de reemplazo de tal forma que al dafiarse se
pueda reemplazar de inmediato y no esperar a que se repare y se detenga el proceso. La

posibilidad de que no haya piezas de repuesto en existencia es alta.

8.9.3.7 Proceso para efectuar mantenimiento correctivo con un proveedor
externo
Para realizar el proceso de mantenimiento correctivo , el hospital referencia ha
establecido una serie de pasos con el fin de justificar el gasto y garantizar la calidad y
garantia del trabajo, este proceso inicia:
8.9.3.8 Inicio del proceso
= Reporte y solicitud de trabajo de mantenimiento correctivo, aqui se debe describir el
tipo de falla, la marca del equipo, en modelo, la ubicacion del equipo.
= El departamento de logistica recepciona la solicitud de mantenimiento correctivo.
= Se aprueba o rechaza el mantenimiento correctivo.
= Una vez aprobado el mantenimiento correctivo, se procede a solicitar el diagnostico
del equipo dafiado.
= El proveedor de servicios de mantenimiento externo envia el diagnostico y el costo de
la reparacion, la cual sirve de bajada al departamento para hacer solicitud formal a la
direccion del hospital.

= El director del hospital aprueba la solicitud.
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El departamento de administracion aprueba presupuesto y notifica al proveedor de
mantenimiento externo que inicie la reparacion.

El departamento de finanzas procede a elaborar el pago por concepto de
mantenimiento correctivo

Se hace la reparacion y se recibe el equipo reparado con acta de recepcion previo
pruebas de funcionamiento.

Con el acta de recepcion a satisfaccion se efectta el pago al proveedor de servicios de
mantenimiento correctivo.

Se archiva informacion en la hoja de vida del equipo y en archivo de contabilidad.

Fin del proceso
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Figura 14.

Diagrama de proceso para efectuar mantenimiento correctivo con un proveedor externo

Diagrama de
Mantenimiento Correctivo Cédigo
Mantenimiento Correctivo Manto-01
.°"l'n\|.ull-“’“" de Ia Planta de Tl’atamlento de
Aguas Residuales (Planta de Hoja --
Tratamiento de Aguas Residuales
(PTAR))
( INICIO )
A
Reporte y de Recepcion de M\gri;)
Solicitud —| solicitud ’ '
trabaio
o Envié de informey »
R.eV|5|,on_ y selFer A Aprobacion de
diagnostico de Direccién técnico >| lasolicitud
equipo
< V.B. Sr.
Director
Administracion
> asigna el
nragiiniiA_tn
Finanzas i
realiza proceso
de pago
. Se  hace la Se recibe el equipo
reparaclan; —»| reparado y hace acta
interno o externo B R E G
Fin <
Archivar la
4 | documentacion

A

en hoja de vida

158



CONCLUSIONES

1. Laevaluacion del suministro de agua potable y tratamiento actual de aguas aguas
residuales en el Hospital Militar, revel6 limitaciones significativas en capacidad,
eficiencia y tecnologia, que afectan la sostenibilidad y autonomia del recurso hidrico.
El suministro de agua potable existente no satisface la demanda actual y su déficit lo
tiene que cubrir a través de la compra de agua, incrementando el presupuesto de
operacion, por su parte el tratamiento de las aguas residuales ain no cumple con los
estandares y la normativa ambiental vigente para iniciar un proceso de
aprovechamiento de este recurso, para su reutilizacion en riego de jardines y areas
verdes y en otras actividades que no requieran el uso de agua potable.

2. EIl estudio técnico demostro que es factible el proyecto propuesto de mejorar la
calidad de agua para su aprovechamiento en riego, sin embargo y a pesar que el
estudio financiero no refleja una utilidad a corto plazo por tratarse de una inversion
ambiental, podemos concluir esta propuesta merece su implementacion, pues los
beneficios se veran en el mediano y largo plazo en términos de reduccion de costos
operativos y de de un impacto positivo en el medio ambiente que rodea las
instalaciones del Hospital militar, convirtiéndose en una institucion pionera en esta
materia.

3. Elestudio de impacto ambiental indica que el proyecto de reutilizacion de aguas
residuales tendra un efecto positivo significativo sobre el medio ambiente local,
reduciendo la extraccion de agua de fuentes naturales y disminuyendo la
contaminacién por descargas de aguas no tratadas, asimismo se brinda una
oportunidad para no usar el agua potable para riego, permitiendo su uso en otras

actividades vitales en el hospital Milita
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4. La identificacion de riesgos mostrd que, aunque el proyecto es en general seguro,
existen riesgos operacionales y técnicos que deben ser gestionados adecuadamente
para garantizar la seguridad de las instalaciones y la salud de los usuarios del hospital,
estos riesgos pueden ser enfrentados y anulados con la inversion de recursos y

tecnologia disponible.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda actualizar y expandir las instalaciones y equipos del sistema de
tratamiento de aguas residuales, incorporando tecnologias avanzadas como la
filtracion, la desinfeccion ultravioleta y la smosis inversa, para aumentar la
capacidad y la eficiencia del tratamiento y permitir la reutilizacion segura del
agua para propdsitos no potables.

2. fomentar la inversion en el sistema de reutilizacion de aguas residuales a
través de la busqueda de financiamiento externo, como subvenciones y
créditos con condiciones favorables, y considerar alianzas puablico-privadas
para compartir los costos y riesgos del proyecto.

3. Implementar un programa de monitoreo ambiental continuo para evaluar el
rendimiento del sistema de reutilizacion y asegurar que se cumplen los
objetivos de sostenibilidad. Este programa debe incluir la medicion regular de
parametros como la calidad del agua regenerada y el efecto sobre la flora y
fauna locales.

4. Desarrollar e implementar un plan de gestion de riesgos que incluya
estrategias de mitigacion, procedimientos de emergencia y capacitacion
continua del personal involucrado en la operacion y mantenimiento del
sistema de tratamiento y reutilizacion de aguas residuales. Esto asegurara que
cualquier incidente pueda ser manejado eficazmente sin afectar la seguridad

del hospital o el bienestar de los pacientes y empleados.
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ANEXOS

Primer Cuestionario de preguntas y respuestas sobre Gestion de Agua

potable en el Hospital Militar.

1.

2.

¢Cuadl es el consumo promedio diario de agua en el Hospital Militar?

¢Cudles son las fuentes que abastecen de agua al Hospital Militar?

¢Cual es la capacidad instalada de almacenamiento de agua del Hospital Militar?
¢La capacidad instalada para almacenamiento de agua garantiza el
funcionamiento

¢Como compensa el déficit cuando hay suspension del suministro de agua
potable?

¢Podria mencionar cuales son las causas del desabastecimiento de agua?
¢Cudles son los periodos de afio mas criticos de suministro de agua?

¢Conoce el costo de la adquisicion de agua para cubrir el déficit?
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Segundo Cuestionario de preguntas y respuestas sobre Gestion de Agua

Residual en el Hospital Militar.

8.

9.

Agua residual

¢Como se gestiona el agua residual en el Hospital Militar?

¢Cuenta con planta de tratamiento de aguas residuales (Planta de Tratamiento de
Aguas Residuales (PTAR))?

¢Qué tipo de planta brinda el tratamiento a las aguas residuales en el Hospital
Militar?

¢Cuenta con personal y repuestos para el mantenimiento y sostenimiento de la
Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR)?

¢Cuenta con presupuesto asignado para la sostenibilidad de la Planta de
Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR)?

¢Cudl es el instrumento o herramientas usados para monitorear el funcionamiento
de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR)?

¢La Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR) cumple los pardmetros
segun la norma vigente nacional?

¢Ha considerado reutilizar las aguas residuales tratadas y regeneradas?

¢En que utilizaria las aguas residuales tratadas y regeneradas?

10. ¢Cuéles serian las motivaciones para reutilizar agua residual?
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