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Cémo esta nuestra salud v calidad de
vida?:En gué aspectoz hemos
mejorado v en cudles necesitamos 2eguir
frabajando? ; Cue podemos hacer para
mejorar la calidad de vida personal,
familiar, local v regicnal?

Estas son algunas de las preguntas qus esta
publicacion pretende respeonder, al difundir v
analizar participativamente los principales
resultados de la |l Encuesta MNacional de
Calidad de Vida v Salud 2006, los que son
represenfatives de la poblacion urbana y rural
y de laz regiones del pais.

Estos resultados son comparables con la
| Encuasta Nacional de Calidad de Vida y
Salud del afio 2000, lo que nos permite
evaluar |os cambios, apreciar avances y
desafios an al lo%m da los Ohjetivos Sanitanos
para la década 2000 — 2010,

Atraves de |a realizacion de un dialogo social
amplio sabre la informacion agqui presentada,
esperamos motivar al analisis de la propia
realidad, la accién comunitaria v 1a toma de
dacisiones tendientes a disminuir |as
hecgrdade:s diagnosticadas, asi como orientar
ks Planes de Salud Pabdica v de Promocion
de Salud a nivel local, regional y nacional,

Esperamos que a través del debate v
construccion colectiva junta a los
diversos aclores v sectores de la sociedad
chilena podames aportar a |a salud y calidad
de vida de todos |os chilanos,

haria Soledad Barria
Ministra de Salud

Oxctubra 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 I

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.

5,9 5,7 8,3 5,2
Vida Vida en ‘ﬂ-l:la Salud Condicion
Familiar general sexual fisica

Relacién Prhr:cidad “'“““““" Cantidad de ﬁ;‘lgr‘!:‘;;“
de Pareja donde vive emocional y diversion hoaar
mental o

- A0ué nota le pondriamos nosotros a la calidad de vida en nuestra

ion?
rel?ualas son las causas gue ayudan y las que dificultan tener una
ena calidad de vida en nuestra region?
- {Qué 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

Afie 2006 Mujeres 5,3

E" Hombres E'E
De 15 a 19 afos 5'5
De 75 vy + afas 5,2

- £Que nota le pondriamos nosotros al estilo de vida
de la poblacion de nuestra region?

- i Qué situaciones favorecen o limitan tener mejor
PARA LA estilos de vida en nuestra region?

REFLEXION - ;iGué 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 nutrientes para realizar bien sus actividades diarias,

Toman desayuno segun s&xo

iujeres Hombres
79% T3%
desayunan desayunan

todos los dias

T6% 24%
Desayunan todos Ho desayunan
los dias todoes los dias

42%

Comia pescada
fa ultima semana

S8%

MNo comio pescado
ia ultima semans

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



Una dieta equilibrada v saludable desde la infancia contribuye a una mejor salud y blenestar,
entrégandonas vitalidad v enargia para realizar todas nuestras actividades.

Ao 2008
60%

consume verduras
tados los dias
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Afo 2008
53%

Consume leche,
queso o yugurt
todoz los diaz

- (Qué podriamos hacer para que la poblacién de nuestra reqgion
consumiera algdn producto lacteo todos los dias?

- (Como podriamos aumentar el consumo de frutas y verduras en
nuestra region?

FREGU!’[’I‘#E

HE#EEJ‘I%H - ¢Qué situaciones limitan nuestro consumo de pescado?

GRUPAL




1to y déonde fumamos en Chile?

E
h Mo fumo el Fumg al menos una HﬂgErEE libres de humo dea
n ultirma mnes vir o] ltimo mes tahﬂﬂn
= ol Ret 2 e 42% Afio 2000 Afie 2006
L *5 TR
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Tabaguismeo seguhn sexo
Mujeres Hambres

28% .y Lugares de trabajo libres de
3 humo de tabaco
e At 2000y, Ao 2008
Factores idemntificados como : ;
importantes para dejar de fumar
Propia voluntad BT%

Familia 0 persona cercana 2%

5%

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

para fumar?
- (Cdmo podriamos proteger a nuestras familias del humo de tabaco
FARA LA en el interior del hogar y en otros lugares cerrados?
REFLEXIOMN - 4Qué podemos hacer para eliminar el humo de cO en nuestros
GRUPAL ugares de trabajo? '

Pagrrn Encussts de Colidad de Vida y Salud - Chile 2008




2pcion 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
58% 46%
de la poblacion de la peblacien
se percibe de se percibe de
pess normal peso normal

En & afio 2006, disminuyd @ percepcion de paso '
normal de la poblacicn.

Percepcion de peso segin sexo

Mujeres Hombras
B pcrcﬁ de se percibe de
peso normal peso normal

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

_ - aEstamns percibliendo bien nuestro peso corporal?
: : iran-:l-u a la poblacién de nuestra region, ;Como esta el peso
PRE GUHTAE oral de hombres y mujeres?

PARA LA mo afecta en la salud el sobrepeso?
REFLEXION

GRUPAL

1
o
(3]
m
1
2.
Q
-
o
m
-
m
@
o




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% 87%
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Mujeres

91%

\ Hombres

83%

El sedentarismo es mas alto en las mujeres.

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

PARA LA - Mirando nuestra region ;que caracteristicas favorecen la practica
RZI;LUE;(AEN de actividad fisica?

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

- £ 28% Lud

- En nuestra mnmridadé,qué personas o grupos son mas vulnerables
-]

e e al consumo excesivo de alcohol?

PREGUNTAS - (Cuadles son las causas del consumo excesive de alcohol?
PARA LA - Como comunidad jqué podemos hacer para enfrentar este

REFLEXION problema?

GRUPAL




omo esta nuestra salud sexual?

Datos de poblacion entre 15 y 19 anos

La sexualidad &s parte integral del desarrollo humano, por ko que [as conductas sexuales gue tEnemos
afectan nuestra calidad de vida,
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Edad promedio de inicio sexual iUsaron condén en la primera
de la poblacion relacion sexuai?

Mujeras Hombras

16 afios 15 afics Sh 19% MNO: 81%

Uso siempre y casi siempre
condon

!

Curante los Gitimos 12 meses, la mayoria de la
poblacion no usd conddn en sus relacicnes
sExuales

- ¢Que piensa de la edad de inicio de las relaciones sexuales de los
i, jovenes de nuestra region?
PREGUNTAS - ¢Como podemos aumentar &l uso de condon en nuestra poblacion?

PARA LA « ;Qué podriamos hacer para que nuestra comunidad y en especial
Hﬁéﬁﬁﬂﬁlﬂ los jovenes tengan una vida sexual sana?

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,

D esta nuestra salud bucal?

1 I
:' .'.'I'.." I"‘"

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

21% TaoL Mujsras Hombras
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Tiene dificultades _ No tiene 239 189%:

o no pueds dificuliades para ;
P e mascar tienen problemas tienen problemas

Para mascar para mascar

ﬁn‘m afecta la calidad de vida tener problemas en encias o

' v entes?

PREGUNTAS - JQué rgodamns hacer para mejorar la salud bucal de nuestra
PARA LA

REFLEXION - ¢ﬂué acciones de prnmu-::l-&-n y prevencidn de la salud bucal

GRUPAL podemos fortalecer en nuestra comunidad?




nuestra salud mental?

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

Afie 2000 Afe 2006
Hujarn Hombres TTotal Mujeras Hombres Total
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Problemas para dormir

Hnml:ran Tetal Reglén

« jConsidera que las cifras de la encuesta reflejan la situacion de
St salud mental de su region y comunidad?
PREGUNTAS - (Donde estan las causas de este aumento de las cifras entre el

PARA LA 2000 y el 20067
REFLEXIOMN - ¢ Qué podria aportar la mlmidad para mantener y mejorar nuestra
GRUPAL salud mental?

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




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

ucede con los accidentes?

Afo 2008 1 1 % de la poblacion sufrio accideéntes en los Gltimos seis meses

Lugar de ccurrencia de iSufren mas accidentes, las
accidentes mujeres o los hombres?
En [a casa En el trabajo En Ia calle, pero

27%

no de trinsito

Accidentes segiin sexo en la casa Accidentes segiin sexo en el

Plwjeres Hembres lugar de trabajo
Hombres
r. .- k -

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

R coma se pueden disminuir?

PREGUNTAS - JQué 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?




nedades agudas

Principales problemas de salud

En la encuesta se preguntd por |a presencia de problemas de salud o enfermedades en
las Gltimas dos semanas,

Dolor de
cabeza
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Dolor de
espalda o
iumbago

Dolor de
huesos y %
articulaciones 37 % .&

- ¢Cudles son las causas de eslos malestares?

- (Como podemos enfrantar estos problemas de salud en forma
comunitaria?

- {Por gqué estos problemas son mas frecuentes en las mujeras?

ARA LA
REFLEXION
GRUPAL

Fegeradn Encussis de Colidad de Vida y Salud .« Chile 2008




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

mujeres
30% 70%

insatisfechos Satisfechos
.a,l:uantaﬁ horas diarias trabajamos?
9% 32% 50%
Mami de B8 horas 8 horas Mas de B horas

El 34% de los hombres v el 28% de las mujeras trabajan durante 8 horas al dia,

Condiciones de trabajo

Total 4850, Riesgo de accidentes y enfermedades
reglonal 539, Ambiente de trabajo deficiente
56% Condiciones de trabajo deficientes
EQ%, Carga mental
4B8% Inestabilidad laboral

6% Maltrato laboral

= ,f,Esh de acuerdo con las cifras de calidad de vida laboral de su
region?

= iComo afecta en su calidad de vida y salud las condiciones
laborales?

- ;jQueé podria h’a,c:ar, en conjunto con sus cnmpanamn de irabajo,
para mejorar las condiciones laborales ?
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6y Vida Familiar

Las siguientes preguntas Leron contestadas por las personas que estaban trabajando remunaradamente,

:Qué 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?

4%

-4
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LEn su trabajo, siempre o casi
siempre requiere esconder sus
emociones?

Mujeres Hombres
36% 19%

%nﬂualw son las causas de estas diferencias entre mujeres y
ﬂuﬁ mﬁa ﬂeg;n en la salud y calidad de vida de mujeres y

n arlaﬁaumrldadmalasm res que trabajan
il da?uedem apoy ujeres q baj

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.

4T%

Perros vagos
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Ratones

22%

Zancudos

Garrapatas

Los fres insecios o animales mas presentss en la Regidn son:
moscas, ratones y garrapatas

- ¢Cudles son las cusas de la presencia de gerrns vagos, insectos
¥ roedores en nuestra region y comunidad :

- JOué responsabilidad tiene la comunidad en la presencia de perros
vagos en las calles? _ _

- (Como podemaos mantener controlada la presencia de insectos y
roedores en 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

LT l.'|||.

n.s. ww

Falta de infraestructura 42%

depaortiva
E::—Eﬁ:gg plazas y areas 41 %
Falta de centios 3“%

comunitarios, lugares
de reunidon y I'ugar'e'-'. de
recreacion

- ¢Qué efectos tiene en la poblacion la falta de infraestructura y
aqmlm%ntn comunitario en la calidad de vida y salud de la
po

- ;Dénde estin las causas de esta falta de recursos comunitarios?

- ¢Como podemos intervenir en fa mejorar fa infraestructuray recursos
comunitarios de nuestro poblacidn y region?

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?
69% 60%
Therde algulen Thene alguien
en guien confiar guae e podria ayudar

ﬁ
-
m
7
-
m
:
S
w
o,
O
5
F

= ¢Como afecta la calidad de vida y Ia salud contar con personas o
& upos en quienes confiar y a quienes pidir ayuda en situaciones
e

- e mergencia?

FREGUNTAS - ¢Como se pueden fortalecer las redes de apoyo social en la
PARA LA mﬂ“iﬁﬂ:l'sl

REFLEXION - ;Qué debo aportar como persona para fortalecer las redes de

apoyo
GRUPAL ¥ que debe aportar el grupo para conetituir una red social de apoyo?
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33% de la poblacion participa
en organizaciones sociales,

1 1% de [a poblacidn, ha participado en
Pﬂr“ﬂipﬂﬂi &1 en las siguientes actividades relacionadas

2! . econ la salud;
ﬂrgamzaclnnes segun sexo

T% 2% 3%

Actividades Talleres Talleres de
recreativas educatives Pprevencian
o deportivas de riesgo

- {Que efectos positivos para la calidad de vida y salud tiene la
participacién en grupos y organizaciones sociales?

- ¢Como aumentar la participacién de la comunidad en actividades
relacionadas con la salud? 5 _

- (Como pueden colaborar las autoridades para aumentar la
participacion de la dgnhlanldﬂ en organizaciones sociales y en
actividades de salu

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




Caractersticas de la Encuesta:

Poblacidn y muestra: Poblacicn nacional, fusrcn
ch‘mm 210 ndividuos de 15 o mas afios de

ad.

Representatividad: A nivel nacional, de todas las
J‘EK%DI!EEI del pais y de éreas rurales ¥ whanas.

echa de aplicacion: Marze y abil 2008

Cuestionario: esta compuesto de tres modidos, &
primess contiene pregunitas que recogen las
caracieriglicas del hogar v de ledos sus integrantes, &
SEIUAGD 8BS T dader e wn migmbre del hogar de
més de 15 afios gus s saleccicnado al azar. El tencear
modula recoge informacidn scbre [os nfos (hasta 15
afios] ¥ &8 respondido por el cuidadorfa principal.

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

Amblentes libres de humo de tabaco (PALHT):
programa que promusve ambientes libres de los
contaminantes del hume del labaca, Es un espacia
compartide por fumadores y nc fumadores, donde en
farrme 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 sena de
requisitos puaede acreditarse coma libre del hume de
tabaco; entre estos ambientes estén los lugares de

frabaje (LTLHT) v heganes (HLHT ).

El:'lbadur probbema: a partir del test EBBA [Encuesta
Ereve del Bebedor Anarmal], se considerd bebedor
problema a quienes declaran tener dos o mas conductas
provlemilicas refacionadas con el alcohal, Las
sonducias probiemalicas $on i8S siguantas problemas
con parsja y famiiares a causa del trage; ha perdido
amigas por ¢ Trago; ha lesido ganas de dieminuir ka
gue toma; toma mas de lo que piensa; ha tenido qusa
baber e (a5 mafanas, leha courmide gue al despertar
despugs de haber bebide la noche antericr no recuerda
bo que le pasd) e molesta que o cribguen por la forma
an que se bebe.

Calidad de mga:dpam eleitas de esla encuests, 3o
antiendae por calidad de vida, I8 percep<ian i U
nd#iduo fene de su lugar en la existencia, en e contexto
che la cullura y del sisterna de valores en 0% gue vive
v en relacién con sus obietivos, sus sxpectativas, sus

normas, sus inguietudes, 5= trata de un congepic
sy amplio que estd influido da mode compleio por la
sahud fisica del sujelo, s estede psicoldgice, sunivel
de independencia, sus relacionss socales, asi como
su relacidn con ks elemaentos esenciales de su entome”T

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

Carga mental: s= refare a las exogencias mentales
de la actividad fabaral definidas come! a) gran
responsabilidad, &) gran atencidn y concentracian,

eterminantes sociales de salud: se defnen como
las condiciones sociales o0 |as cusles viven v irabajan
ias personas o coma las caracterisicas soclales en
cuales la vida tiane lugar, las cuales tanan efecios en
fa salud de las personas y comunidades,

Enfermedades aqudas: para efecios di is encuesa
¥ la informacicn presents en esia cactila == entisnde
enfermedad aguda coma 8 presencia de ks sigusenbes
proflemas de salud: dolor da cabeza, dolor de aspalda
o lumbage, defor de huesos v ariculaciones, entre
alra s,

Estilos de vida: 5 wna farma de vids gue S& basa
an comportariantos identificables determinados por la
retackin eotoe bas carachiristicas parsonales, Indhvidusies,
mteracciones socales vy las condiclones de vida
socigaconamicas ¥ ambientaias.

Infraestruciura v equipamiento comunitario; se
enbande come Senacios mslalacanes fmeas con ias
que cuenta wn lugar, va sean éstas, plazas, areas
VEFGES, girmnasas, canchas, U de rpumidn, kocales
comarcales, Burmnacicn, pavimentackin de las calles,
medics de comunicacian, sntre otros,

Inicio sexual: se refere a la adad en la cual una
parsana Ive su primers relacicn sexusl, Ese momenic
£8 CONDoe Como nicio sexial.

Maltrate laboral: para efectos de ssta encuests se
entende por maltrets laberatia presancia de una o mas
de astas problemdticas en e trabajo qua afectan la
-zalida-alidem'da: a) maltrate fisico o peicoéagicn, by acoso
SExUa

Medio Ambiente: s ol conjunts da sendiciones
fisicas, bididgicas, socales, culturales ¥ BConcmicas
con las gue interactlan kos seres humanos. Un amisete

T Befinician QRS
2 Glosano de Promocisn de i3 Salud
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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.

GOBIERNG DE CHILE  wanionbn uﬁﬁ%mum CLiEr) =
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