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Coémo estd nuesira salud ¥ calidad de
vida?;:En gué aspecios hemos
mejorado ¥ en cuales necesifamos
=equir frabaiando? j Gue podemos hacer
para mejorar la calidad de vida personal,
familiar, local v regicnal?

Estas son algunas de las prequntas que esta
publicacion prefende responder, al difundir v
analizar participalivamente los principales
resultados de |a [l Encuesta Nacional de
Calidad de Vida v Salud 2008, los que son
representativos de la poblacidn urbana vy rural
¥ de laz regiones del pais.

Estos resultados son comparables con la
| Encuasta Nacional de Calidad de Vida v
Salud del afio 2000, lo que nos permite
evaluar los cambios, apraciar avances y
desafios en & logro de los Objetivos
Sanitarias para |la década 2000 - 2010,

Atravas de la realizacion de un dialoge social
amplio sabre la informacidn agui presentada,
esperamos motivar ¢ analisis de la propia
realidad, la accidn comunitaria y |a toma de
::rammnas tendientes a disminulr las
eq':’!eI diagnosticadas, asi como orientar
nas de Salud Piblica y de Promocion

de Salud a nivel local, regional y nacional,

Esperamos que a través del debate y
construccion colectiva junto a los
diversos acloras y seclores de |a sociedad
chilena podamaos aportar a la salud v calidad

% vi . ‘ de vida de todos los chilenos.
Maria Soledad Barria
GOBIERND DE CHILE CHILE Ministra de Salud
WIS TERICS S Sealil [ b o Eraton peaet |
Cretubre 2007
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Esta publicacion tiene por objetivo dar a conocer
los principales resultados de la || Encuesta de
Calidad de Vida y Salud y contribuir a un dialogo
ciudadano sobre la calidad de vida en nuestro
pais.

Esta dirigida principalmente a organizaciones
sociales, equipos locales y Consejos Vida Chile
Comunales para quienes se selecciond la
informacién mas relevante de la Encuesta con el
propdsito de fortalecer el trabajo participativo e
intersectorial en Promociéon de Salud.

Esta publicacion forma parte de una serie de 15
cuadernillos sobre la Calidad de Vida conformada
por. . ; - ;

* un cuadernillo con informacion nacional
* un cuademillo por cada una de las regiones del
pais . ; .

» un cuadernillo de caracter metodoldgico.

Esta serie de publicaciones pretenden ayudar a:

« reflexionar sobre la Calidad de Vida en las
rec};ion_es y en el pais. L

» actualizar el diagnostico participativo sobre los
problemas de salud e incorporar el analisis de
inequidades existentes.

» mirar colectivamente estos datos y relacionarlos
con lo que pasa en las diversas y variadas
comunidades de nuestro territorio.

» motivar la accion comunitaria y la toma de
decisiones locales para contribuir a enfrentar
las causas de estos problemas de manera
participativa e intersectorial.

Las y los invitamos a leer este material y analizarlo
con distintas agrupaciones, organizaciones e
instituciones comprometidas con la salud de la
comunidad

Este material y otras publicaciones sobre la | y Il

Encuesta de Calidad de Vida y Salud, esfan

disponibles en el sitio Web del Ministerio de Salud:
www.minsal.cl
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de Calidad de Vida

Promedios nacionales de satisfaccién de distintos aspectos
de la vida (Notas del 1 al 7)

Calidad de vida, se relaciona con el grado de satisfaccion de las personas con dislintoz aspectos
de su vida.

=& sabe que la percepcidn de las personas sobre su estado de bienestar fisico, mental, social v
espiritual depende en gran parte de 2us propias creencias, condiciones de vida, contexto sociocultural,
nived socioecondmico, valores e historia individual.
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La vida familiar y relacion de pareja son los ambitos que la poblacidn sefiala como de mayor
safisfaccion. El aspecio que presenta menos satisfaccion es la canfidad de dinerc.

6,1 5,8 8,7 545 5,3
Vida Vida en Vida Salud Condicion
Familiar general sexual fisica
5,8 Sy

6.“ 5'3 l{:al:t’i:l de

Bienestar
Et::.ciﬁn :‘rivnnidad e Rl ﬂ:ntiﬂa‘t;du diiero del
de Pareja onde vive Wil version hogar

- ;tthil@ r:q?_::nta le pondriamos nosotros ala calidad de vida en nuestra
region
- gl:ualas son las causas que ayudan y las que dificultan tener una
uena calidad de vida en nuestra region?

- (Que podemos hacer para mejorar la calidad de vida en nuestra
comunidad?

Pagreds Encussis de Colidad de Veds y Ralpd - Chile PO0E




ion de estilos de Vida

Percepcion de estilos de vida en el afio 2006.
Motas del 1 al 7

Fara efectos de la Encuesta de Calidad de Vida y Satud 2006, Estilos de Vida se definid como la
forma en que la persena trabaja. se recrea v se alimenta

Afio 2006 man—— 5.4

E" Hombres E'E
De 15 a 19 afios gl
De 75 y + afios B,H

i - gﬂuﬁ nota le pondriamos nosotros al estilo de vida de la poblacion
& nuestra regqién?
PREGUNTAS - £Qué situaciones favorecen o limitan tener mejor estilos de vida

PARA LA en nuestra region?
REFLEXION - £ Qué podemos hacer para mejorar los estilos de vida en nuestra

GRUPAL comunidad?
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> nos alimentamos?

El desayuno es la comida mas importante del dia, porque despues de dormir varlas horas, las
persenas necesitan energia y nutrirntes para realizar bien sus aclividades diarias,

Toman desayuno segun s&xo

iujeres Hombres
80% 63%
desayunan desayunan

todos los dias

T1% 29%
Desayunan todos Ho desayunan
los dias todoes los dias

4%
Comia pescada
ia ulfima semana

46%

Mo comia pascado
la vitima semana

Bipands Eheuos i &0 Calidad do Vida ¥ Salud - Chate Dot



Lina dieta aquilibrada v saludable desde |la infancia contribuye a una mejor salud v blenestar,
entragandonos vitalidad v energia para realizar todas nuestras actividades,

Afio 2008
50%

coansime verduras
todos los dias

Afio 2006
40%

Gonsume leche;
gueso o yl..rq_ur'l
todas los dias

- iQueé podriamos hacer para que la poblacion de nuestra region
ol consumieara algun producto lacteo todos los dias?
PREGUNTAS - (Como podriamos aumentar el consumo de frutas y verduras en

PARA LA nuestra region? _
REFLEXION - ¢Que situaciones limitan nuestro consumo de pescado?

GRUPAL
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ito y dénde fumamos en Chile?

E
B> el i F L B IR S Hogares libres de humo de
B2 y i 50 tabaco
= Afo 2000  Afio 2006
7L
=
o

Tabaguismo segun sexo

Mujeres I-Inlnlmll

29% Lugares de trabaju libres de

humo de tabaco

W _ﬁ Afo 2000 ; Ao 2006

Factores identificados como
importantes para dejar de fumar

Propia voluntad m%

Familia o persona cercana 7%

Dtro 2%

- (0ué razones tienen las mujeres y los hombras de nuestra region

A q para fumar?
PREGUNTAS - (Codmo podriamos proteger a nuestras familias del humo de tabaco
PARA LA en el interior del hogar y en otros lugares cerrados?
REFLEXIOM ﬁf’“ﬁ pnd-amns ha::-er para eliminar el humo de tabaco en nuestros
GRUPAL gares de trabajo

Fagrerdn Encussts de Colidad de Vida rluluﬂ + Chote FOe




cion de peso

En la encuesta se l& mostraron a las personas dibujos de hombres y mujeres con distintos pasos
corporales v sa les praguntd con cuales de allos se identificaban.

Percepcidon de peso por ano

Afio 2000 Afio 2006
B3% 41%
de la poblacion deo la poblacion
se percibe de se percibe de
pess normal peso normal
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En & afio 2006, disminuyd @ percepcion de paso
normal de la poblacicn.

Percepcion de peso segun sexo

Mujeres Hombras
33% &8 %

5¢ percibe deo se parcibe de

peso normal peso normal

Lin mayor porcentaje de hombres se percibe de peso
narmal comparado con la percepcion de las mujeres.

- +Estamos percibiendo bien nuestro peso corporal?
wre - Mirando a la poblacion de nuestra region, ;Como esta el peso
PRECUNTAS corporal de hombres y mujeres?

PARA LA = »Como afecta en la salud el scbrepeso?
REFLEXIOM

GRUPAL




mos actividad fisica?

Para efectos de esta encuesta se entiende por sedentarismo cuando: no se hace actividad fisica o
se hace menos de tres veces a la semana, fuera de su horario de trabajo.

. Qué porcentaje de Ia poblacion es sedentaria?

Aiio 2000 Afio 2006
91% 88%
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Hombres

86%

Mujeres

91%

El sedentarismo es mas alto en las mujeres.

- ¢Qué podriamos hacer para aumentar la actividad fisica en nuestra
4 74 comunidad?
PREGUNTAS - ¢Coémo afecta a nuestra salud el sedentarismo?

PARA LA - Mirando nuestra regién ¢ que caracteristicas favorecen la practica
REFLEXION de actividad fisica?
GRUPAL

Segunda Encuesta de Calidad de Vida y Salud - Chile 2008




mos problemas con el alcohol?

La encuesta preguntd por la presancia de dos o mas conductas alteradas que presentan algunas
personas cuando beben alcohol v gue an salud se definen como “babedores o bebadoras problema”,

iCuantas personas tienen problemas con el alcohol?
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iCuantos hombres y mujeres tienen problemas con el alcohol
en el 2000 y 20067

- En nuestra comunidad ; qué personas o grupos son mas vulnerables
¥ al consumo excesivo de alcohol?
PRECUMNTAS - jCuales son las causas del consumo excesivo de alcohol?

PARA LA - Como comunidad ;jqué podemos hacer para enfrentar este
REFLEXION problema?

GRUPAL




no esta nuestra salud sexual?

Datos de |la poblacion entre 15 y 19 anos

La sexualidad es pare integral del dezarrclle humano, por do que las conducias sexuales que tenemos
afectan nuesira calidad de vida.
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Edad promedio de inicio sexual tUsaron condon en la primera
refacion sexuai?
Mujares Hembres

19 afos ——— 15 afics

]

S: 535% MO: 45%

Uso siempre y casl siempre
condon

Curante los ditimos 12 meses, la mayoria de la
poblacion usd conddn en sus relaciones
sERuales

- iQué piensa de la edad de inicio de las relaciones sexuales de los
' de nuastra region?

PREGUNTAS - iComo podemos aumentar el uso de condon en nuestra poblacion?
PARA LA - ¢Gué podriamos hacer para que nuesira comunidad y en especial
REFLEXION los jovenes tengan una vida sexual sana?
GRUPAL

12 Baogends Bnsuests $e Ealidad de ida y Salud - Chaie SHes



Los problemas de salud bucal atectan a una gran cantidad de personas de todas las edades influyendo
en su calidad de vida,

Como esta nuestra salud bucal?

cQue porcentaje de la Dificultad para mascar segun
poblacion tiene problemas SEeN0
para mascar alimentos duros?

21% TaoL Mujsras Hombras

Tiena dificultades Mo tlena 22%
o no pueds dificuliades para ; 21 %
P e mascar tienen problemas tienen problemas
para mascar para mascar

ﬁi-l:ﬁnw afecta la calidad de vida tener problemas en encias o

o AL antes?

PREGUNTAS LQué podemos hacer para mejorar la salud bucal de nuestra
PARA LA -::mnunldad

REFLEXION - JQué acciones de promocién y prevencidn de la salud bucal

GRUPAL podemos fortalecer en nuestra comunidad?
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nuestra salud mental?

L Gueé porcentaje de Ia poblacion se siente nerviosa, estresada
Yy ansiosa en su vida en general?

Afie 2000 Afio 2008

Mujeres Hombres Total Muleras Hombres Total
Reagién Regibn

Hun!brui Total Regidn

- iConsidera que las cifras de la encuesta reflejan la situacion de
salud mental de su region y comunidad?

pE CUNTAS - ¢Donde estan las causas de este aumento de las cifras entre el
PARA LA 2000 y el 20067 -

REFLEXIOM - ¢Gue podria aportar la comunidad para mantener y mejorar nuestra
GRUPAL salud mental ?

Epands Eheucsla &b Calidad do Vida y Salud - Chae Do



cede con los accidentes?

En la encuesta, se pregunto por accidentes en los Bltimos sels meses. tales comeo: golpes, caldas,
heridas, fracturas, quemaduras o envénenamientos por |08 cuales se necesitd atencion de salud

Afo =m 6% de la poblacidon sufrio accidentes en los ditimos seis moses

Lugar de ccurrerncia de iSufren mas accidentes, las
accidentes mujeres o los hombres?

En [a casa En el trabajo En Ia calle, pero
no de trinsito

Accidentes segiin sexo en la casa Accidentes segiin sexo en el

Plwjeres Hembres lugar de trabajo
s Mujeres Hombras
R

- ;Cudles son las causas de los accidentes en nuestras casas y

e como se puedan disminuir?

PREGUNTAS - (0ué pasa en las calles de nuestras ciudades y pueblos que la
FARA LA gente tiene accidentes?

REFLEXION - ¢ Qué medidas podemos tomar para evitar accidentes en nuestros

GRUPAL trabajos?




medades agudas

P

Principales problemas de salud

En la encuesla se pregunto por la presencia de problemas de salud o enfermedades én
las Ultimas dos semanas,

Mujeras Hembrez Tetzal Regién

Dolor de

cabeza 50% =
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Dolor de
espalda o

lumbago 519% . 1

Dolor de
huesos y %
articulaciones 51% &

- (Cuales son las causas de estos malestares?
= jComo podemos enfrentar estos problemas de salud en forma

PREGUNTAS comunitaria?

PARA LA - ¢Por que estos problemas son mas frecuentes en las mujeres?
REFLEXIOM
GRUPAL

Fageredn Encussis de Colidad de Veds y Ralpd - Chile 2008




d de Vida Laboral

L 9
BT e

El trabajo remunerado es una fuente importante de satisfaccidn, tanto para hombras como para

mujeres
28% T2%

insatisfechos Satisfechos

iCuantas horas diarias trabajamos?

48%
Menos dﬂ%.nmﬁ ?}EE& Mas de 8 horas

El 34% de los hombres v el 28% de las mujeres frabajan durante & horas al dia.

Condiciones de trabajo

Total 629, Riesgo de accidentes y enfermedades
regional 74% Ambiente de trabajo deficiente
69% Condiciones de trabajo deficientes
859%, Carga mental
62% Inestahilidad laboral

B% Maltrate laboral

= .{,EEH de acuerdo con las cifras de calidad de vida laboral de su

- fr?;ugu Ha?fem en su calidad de vida y salud las nmn:l’ln]nnu
a

- ;Qué podria hacer, en conjunto con sus compafieros de trabajo,
gara rr?a]ugﬂrlas-e&ndielnnas laborales? i
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'y Vida Familiar

Las siguientes preguntas fueron conlestadas por las personas que estaban trabajando remuneradaments,

LQué porcentaje de hombres Principal responsable que

y mujeres sefialan que cuando realiza la mitad o mas de las
estan trabajando, las tareas tareas familiares y domeésticas.
domésticas quedan sin hacer?

11%

-4
:
:
-5
.
"
=
.

LEn su trabajo, siempre o casi
siempre requiere esconder sus
emociones?

) Homb
sgh%m 34%

ﬁt:uﬁlas son las causas de estas diferencias anire mujeres y
ombres?

gmm afaetﬂ tienen en la salud y calidad de vida de mujeres y
ombres, estas diferencias?

Eu'edon ar las autoridades a las mujeres que trabajan
lr:a - apoy q

Hegrendy Encupsis de Calidad dl 'i'l:la r#uluﬂ = ]




iCuales son los principales problemas de contaminaciéon gue
percibe ia poblacion?

De entre varias alfernativas, la poblacidn sefiald
come principal problema de contaminacion la
presencia de perros vagos.

32%

Perros vagos
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Zancudos

Pulgas

Los tres insecios 0 animales mas presentes en la Regicn son: moscas. ratones
¥ Zancudos

- {Cuales son las cusas de |la presancia de gnrrus vagos, insectos
¥ roedores en nuestra region y comunidad

- Qe responsabilidad tiene la comunidad en la presencia de perros

%c-a en las calles?
- ¢Como podemos mantener controlada la presencia de insectos y
roadores én nuestra comunidad?
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A nivel general, la poblaclion de la Region sefiala que o que mas hace falla son espacios para
practicar deportes, plazas! areas verdes y centros comunitanos

PRI

Falta de infraestructura deportiva Ea%

Falta de plazas y areas verdes 54%

Falta de centros comiinitarnios
lugares de reunién y lugares de 54%
recreacion

- JQué efectos tiene an la poblacidn la falta de infraestructura y
equipamiento comunitario an [a calidad de vida y salud de la
poblacion? ;

- ¢Donde estan las causas de esta falla de recursos comunitarios?

- ¢Como podemos intervenir en la mejorar la infraestructura y recursos
comunitarios de nuestro poblacidén y regién?

Fagrerdn Encussis de Colidad de Veds y Ralpd - Chile 2008



s de apoyo social

En esta Encuesta se entiende por redes sociale cuando la persona tlene algulen en qubken confiar
o alguien que le puede brindar apoyo econdmico ante una emargencia,

i Tiene alguien en quien :Puede recurrir a alguien
confiar? cuando tiene un gasto
imprevisto?
47% 54%
Therde algulen Thene alguien
en guien confiar guae e podria ayudar
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- $Como alecta la calidad de vida y la salud contar con persenas o
%upbs en quienes confiar y a quienes pedir ayuda en situaciones
emergeancia?

PREGUNTAS - ,:_,cﬁmu se pueden fortalecer las redes de APOYO social en la
PARA LA comunidad ’?u
“ﬂﬁiﬁﬂ?" - i Qué debo aportar como persona para fortalecer las redes de apoyo

¥ que debe aportar el grupo para constituir una red social de apoyo?
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43% de la poblacion participa
en organizaciones sociales,

33%_4!& ia pohlacidn, ha participado en
Pa rti:ipm:i &n an las siguientes actividades relacionadas

5 : con la salud;
organizaciones seglin sexo
Mujeres Hombres

i F

21% 10% 14%
Actividades Talleras Talleres de
recreativas educatives prevencion
o deportivas de riesgo

- 4Qué efectos positivos para la calidad de vida y salud tiene la

i) participacién en grupos y organizaciones sociales?
- ¢Como aumentar la participacion de la comunidad en actividades

e refacionadas con la salud?
REELEXION - ¢Como pueden colaborar las auloridades para aumentar la
GRUPAL participacion de la pc-:il_nlanl*ﬁn en organizaciones sociales y en

actividades de salud?

22 Saganda Mncuests de Calidad do Vida v Salud . Chite 7000



Caractersticas de la Encuesta:

Poblacidn y muestra’: Poblacicn nacional, fusren
ch‘mm 210 ndididuos de 15 o mas afios de

ad.

Representatividad: A nivel nacicnal, de todas las
rﬁgpuma del pais y de areas rurales ¥ whanas.

echa de aplicacion: Marze y abrid 2006

Cuestionario: esta compuesto de tres mddidos, &
primess conliane pregunias que recogen las
caracleriglicas del hagar y de todos sus integrantes, el
segundo BS respondide por un miembro del hogar de
més de 15 afios gus s saleccionado al azar. El tercar
modula recoge informacidn sobre los ndfios (hasta 15
afios] ¥ &8 respondido por el cuidadorfa principal.

Accidentes: proporcicn de pebiacicn que declard
haber tenido algln accidents an los dlimes & meses,
por &l gue necesita acudir a un establecimisnta
asistencial o profesional de b3 salud.

Amblentes libres de humo de tabaco (PALHT):
programa gue pramusve ambientss libres de los
contammantes ded humo dal abaca, Es un B5patk
compartide por fumadores y nc fumadores, donde an
forrme acordada se ha eslablecids un espacio delimitada
para fumar, o ben, puede no haber espaco para e,

O esta forma, un ambiente al cumplir wna sensa de
regquistos puede acreditarse coma libre del hume de
fabace; entre astos ambientes esfén los lugares de
1ra j& [LTLH-Tj ¥ h::-gnru (HLHT.

rabbema: a partr del test EBHBA [Encuesta
Er'h'-l del Ettll:dﬂ:" Anarmal), se considerd bebedeor
problema a quienes declaran tener dos o mas conductas
problemiticas relacionadas con el alcohal, Las
sonductas problematicas $on las siguiantes: problemas
con parsja y famiiares a causa del trage; ha perdido
amigos por @ frago; ha tenido genas de disminuir ko
gue toma; toma mas de lo que piensa; ha tenido qua
beber en (a8 mafianas, e ha ceurnde L A s puprhar
despugs de haber bebide la noche antericr no recuerda
bo aue le pasd; le molests gue o cribquen por la farma
an que se bebe.

Calidad de vida: dpard- efectos de esta ancuests, e
entiende por calidad de vida: “ia percepcian que un
nd#iduo ene de su kugar en la existencia, en & contexto
o la cuBlura ¥ del sisterna de valores en 0% gue vive
v en relacién con sus obietivos, sus sxpectativas, sus

normas, sus inguietudes. S5a trata de un concapio
oy ampiic que estd influido de mode complsio porla
seiud fisica del sujelo, su estade pslcoldgice, su nivel
de independencia, sus relaciones sociales, asl como
su relacidn con kas elementas esenciales de su entome”

Calidad de vida laboral: se dsfine como la
p;g:qp-mn del individue de tas condiciones en que
rabaja.

Carga mental: se refiere a las exigencias mentales
de la actividad fabaral definidas come! a) gran
responsabilidad, b) gran atencidn y concentracidn,

elerminantes sociales de salud: == defnen -::l:mn
las condciones soclales en |as cusles viven v ira
as ma:-nn 0 Ccama las caracierisiicas sociales an
cuales la vida tiane lugar, las cuales tenan efsctos en
fa salud de las persanas v comunidades.

ades agudas: para efecios de ls encuesta

y la informacicn presents en esta cactilla =2 entisnde
an fenmedad aguda cama la presencia de ks soieentes
probemas de satud: dolor da cabeza, dolor de agpalda
o lumbage, dofor de huesos v articulaciones, entre
abras.

Estilos de vida: es una farma de vids que se basa
en comportanmientos identificables determinados por la
relackan eotne las carachirishcas parsonaies, Indivicheabes,
inleracciones sociales vy las ¢§ﬂd1¢|¢ﬁﬁ de vida
soCioaconamicas v ambientaias,

infraesiructura y eguipamiento comunitanio: s
antande como senscios inslalacianes st can iaa
que cusnia wn lugar, va sean &stas, plazas, drsas
VEFOES, gumnam: canchas, lugaces i rpunlan, locales
SO Cial e, wmmacldn pavimentacian de las calles,
medics de comunicacian, sntre clros,

Inicio sexual: se refere a la adad en ka cual una
parsana Ive su primess nelacidn sexual Ese momentc
88 CONoos Ccoma nicio sexual.

Maltrato laboral: para afecios de esta sncuests sa
entence por malteets aberal la presencla de una o mas
de estas problematicas en ef frabkaj = afactan la
calidad de vida: &) maltrate fisico o peicolagicn, b) acoso
saxual

Medio Ambienle: a5 & conjunte da condicionss
fisicas, bicicgicas, socales, culturales y econdmicas
con las gue interactian kos seres humanas. Un amibsente

T Befinician QRS
2 Glosano de Promocisn de i3 Salud

5
-
-
&
-
m
2]
-
O
P
)




3
-
»
7
-
m
0
2
0
>
7

favorable v segurc es un ambiente gue cuenta con
condicianes sanderies minimas agua polable, aire
Empen, ahmenios bien elsborados v educaciin, viviends
y recreacikin. Es también un ambisente sin violencia. 3

Participacion: entendemcs por participacién el
Praceso e intervencidn de la sociedad civil, individucs
Lsgmm;cganizadcﬁ en las decisicnes v acciones que

] na ellos ¥ 8 5u entomo,

Percepcion de peso: se refiere 3 como $e abservs
LN3 PErSCNa Con respecto a su pescy contestura fisica.

Promocidn de salud: es un “proceso mediante el
cus| s crgan capacidades pars gua lo% Individucs ¥
comunidades tengan un mayor contral schre los
dﬂﬁrnn;a:-tn dee |3 salud v de este mode pusdan

Fanis =,

intil de MNivel Socioecondmico: forma de
clagificacian de los hogares del pais en base a una
serie de caracteristicas de kos hogares y del jefe de
ar (sociodemogratcas, educacionales, de vivienda,
ferribonio, o1, ) e resume &l Benesiar socoscondmcs,
Fara calcular los guintiles se divide a la Ig:ltﬂacic'-n &n
S grupes iguales, siendo el guantd 1 el 20% mas pobee
v cpuindil 5 el 20% mias ricp. Pars efectos de esta guis
e trabajo comunstano, se reemplaza o término guantil
por vl socioecondmics baie quintl 1 v ale: guinbl 5.

Redes de apoyo social. para efectos de esta
encussts se enliende por redes de apove social 8 las
miEciones O nteraccionss que (oS sujetos ¥ comunidades

saen y establecen, los cuales pueden sarun apoyo

e, BCANAMICS via emocicons

Rural: == entiende por entidad rurad sl conjunic da
viviendas con 1000 habitantes o mencs o enire 1001
y 2000 habdantes, con menas ded 50% de sy poblacion
economicamente activa, dedicada a actividades
spcundanss yio lercaras,

Satud: es el estado de compisto bienestar fisico,
mental ¥ social ¥ no solamenta la ausencia de
enfemadades. Sin embarge, denfre ded contexta deia
promocion de la salud, la salud ha side considerada no
coma un estado abstracto sino coma un medio para
fagar & un fin, cama un recurss que permite a fas
personas llavar una vida individual, social y
esanamicamente productive, La salud a5 un recurss
para la vida diaria, no & objetive de la vida. 5= frata da
un concepto positivio gue acentia bos recurscs sociales
Y parsonales, asi come las aptitudes fisicas, Por olrs
parte, ka Carta de Cttawa, ademés de ingtiwcionalizar
i sabed coma un dereche humane fundemental, ingluye
una serw de condiciones para la salud, coma la paz,
reCUrscs econdmicos adecuados, lambién alimenticios,
vivienda, ecosislems estabie v usSo de los recursos de
manara sustentable. Asi al reconocer la necesidad da
wabas condicianes para ba salud, s pene de manifiests

la esirecha refacion gue existe entre las condiciones
sociales v econdmicas, ¢ ?mrna fislcn, los estiles de
vida individualas y la salud=2.

Salud bucal: para efectos de este malerial se
entiends salud bucal el estado de dentes y encias, v
& su ez o notener dficultades pars rmascar o mashoar
cosas duras como mManzanas o zanahorias.

Salud mental; segon la erganzackan mundal dela
safud {OMS) salud menial sa define como un astado
de bearastar on @l cual el individuo es conscienie de
sus capacidades, puede afontar las tensiones normalss
e kg vida, puede rabajar o forma productiva v fuctifera
EB‘E— capaz dehacer una contribucidn a su convenidad.

noesta encuesta se praguntd “Con que frecuencla
ushad se sintié —Siempre, Casi siempra, algunas veces,
fara vez o nunca: a)Tranguila’a ¥ calmadaia b
desanimadoda v deprimidafa.

Salud sexual: "Saiud sexval es un estado de
béisnesiar fisico, emocional, mental v social relacionado
cen la sexualidad; no es meramente la ausencia de
enfarmadad, disfuncién o debilidad. La salwd sexual
FcusErE LR Scarcarmantd poaltive ¥ respeluasa Racia
la sexualidad y las relacicnes sexuales, asi como la
pagibilidad de oblener placer v experencias sesuales
seguras, libres de coercidn, discriminaciin v viclencia,
Fara que fa saled sexval se logre y $e mantengs |os
darechos sexvales de fodas las perscnas daben ser
respetados, protegidas v cumplidos’s

Sedentarismo: para efectos de esta encussta se
Etlagnde o SEanlansma, na prachicar daporg an un
rmes o hacer ejgrcicios mencs de 3 vecss por samana
durgnfe 30 minulos, fuera de U horsdo de frabajo

Tabagquisme: es la adiccicn al mbaco provccada
F-‘d'll‘lttiﬁllf'mlt pear it components Sclva de esle, 1
nicoting. Es una enfermedad crdmica pertaneciants al
grupe de lag adicciones

rbvnG: de acuerda a esta encussta s considera
enbidad urbana el conjunta de viviendas con més de
2000 habitantes, o entre 1007 v 2000 habiantes, con
&l 50% o mds di su pablacién acondmicamente acliva,
dadicada a actividades secundarias yio terciarias.

Uso de preservativo: se defing como el usa de
conddn en & momento de tener relaciones sexuakes.

Fara mayor informacidn mgress a;

wirwIminsal.cl

3 Definicidn OMS

4 Qrigntatianes pramecion de la Salud 2007-2010
£ Definicidn Glosarie OME,

& Definicidn OMS 2002



£COmo esta nuestra salud y calidad de vida?
¢ Enqué aspectos ha habido avances y encusdlbes
_ necesitamos seguir trabajando?
£Que podemos hacer para aumentar la calidad
de vida personal, familiar, local y
regional?

Reconociendo gque Ia Calidad de Vida es central
en el desarrolio integral de un pais
el Ministerio de Salud pone a disposicion de
la ciudadania esta serie de materiales
educativos que promueven la salud y aportan
a la construccion de un pais mas equitativo.
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