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Segunda Encuesta de Calidad de Vida y Salud - Chile 2006

Como esta la calidad de vida de las
mujeres y hombres de nuestro pais?
¢+ Como es la calidad de vida de las
personas que trabajan en la
actualidad? ;Como estan las y los
adultes mayores, y las y los
adolescentes? ; Cual es la situacion de la
infancia y de los pueblos originarios?

Estas son algunas de las preguntas que
esta serie de cuademillos intenta responder
al presentar los datos de la || Encuesta de
Calidad de Vida y Salud realizada por el
Ministerio de Salud el afio 2006 en todo
Chile.

A través de la realizacion de un dialogo
social amplio sobre la informaciéon aqui
presentada, esperamos motivar el analisis
de la propia realidad, la accion comunitaria
y la toma de decisiones tendientes a
disminuir las inequidades diagnosticadas,
asi como orientar los Planes de Salud
Publica y de Promocién de Salud a nivel
local, regional y nacional.

Esperamos que a través del debate y
construccion colectiva juntos a los diversos
actores y sectores de la sociedad chilena
y los pueblos originarios, podamos aportar
a la salud y calidad de vida de todas las
chilenas y chilenos.

Maria Soledad Barria
Ministra de Salud

Octubre 2007
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Esta publicacion tiene por objetivo dar a conocer
los principales resultados de la encuesta referidos
a la calidad de vida y salud de personas que se
autoidentificaron como pertenecientes a algunos
de los pueblos originarios de nuestro pais.
Contestaron la Il Encuesta de Calida de Vida y
Salud, hombres y mujeres de los siguientes pueblos
originarios: Alacalufe (kawashcar), Atacamefio,
Aimara, Colla, Mapuche, Quechua, Rapa Nuiy
Yamana (yagan).

El cuadernillo presenta datos comparados entre la
poblacion general y los datos totales de las personas
que se autoidentificaron como pertenecientes a
algunos de los pueblos originarios, organizados
por temas especificos.

Asi también cada tema especifico presenta
preguntas de reflexion grupal que apuntan a
profundizar el analisis de los datos encontrados y
motivar acciones de prevencién y promocion de
salud en la comunidad para mejorar la calidad de
vida y salud de los pueblos originarios.

Al final del cuademillo encontraran un glosario con
las definiciones de conceptos que se utilizan en
los textos y que facilitan una mejor comprension
de los datos presentados.

Las y los invitamos a leer este cuadernillo y
analizarlo con grupos de la comunidad, con distintas
agrupaciones, organizaciones de los pueblos
originarios, Comités Vida Chile, equipos de salud
e instituciones comprometidas con la situacion de
salud de la comunidad en general.

Este material y otras publicaciones sobre la | y Il

Encuesta de Calidad de Vida y Salud, estan
disponibles en el sitio web del Ministerio de Salud

www.minsal.cl
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o Las personas de distintas etnias que contestaron la Il Encuesta de Calidad de Vida y Salud
>
le pusieron las siguientes notas al grado de satisfaccion que tienen con distintos aspectos
(=)
de su vida, obteniendo los siguientes promedios nacionales.
= - ; .
1 De mayor a menor, los puebos originarios le pusieron las siguientes
< notas a su calidad de vida (Notas del 1 al 7):
g Total Pueblos
pais originarios
6,0 Vida Familiar 6,0 |
5,9 Relacion de Pareja 5,9
5,6 Privacidad donde vive 5,6
5,6 Vida sexual 5,5
5,4 Bienestar emocional y mental 5,5
5,3 salud 5,2
5,2 Cantidad de diversion 5,1
5.1 Condicion fisica 5,0 £
9 9 o
4,5 Cantidad de dinero del hogar 4,2 L)

- ¢Qué aspectos similares y diferentes encuentran entre las distintas
notas puestas a la calidad de vida?
- ¢Qué relevarian en las notas puestas por las personas pertenecientes

. i, a los pueblos originarios del norte, centro sur y de la Isla de Pascua?
PREGUNTAS - ¢Como puede mejorar la calidad de vida de los pueblos originarios
PARA LA del norte, centro, sur y de la Isla de Pascua?
REFLEXION - ¢Qué aspectos de la cultura de cada pueblo originario nos pueden
GRUPAL aportar a mejorar la calidad de vida del conjunto de nuestra sociedad?
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to y donde fumamos?

El consumo de cigarrillos afecta la calidad de vida de todas las personas, tanto quienes fuman, como
quienes estan expuestos al humo del tabaco pueden ser afectados.

Fumaron al menos
un cigarrillo
durante el ultimo mes

Total Pueblos
Pais originarios

40% 31%

Hogares libres del humo de tabaco

Total Pueblos
Pais originarios

62%

- ¢Qué diferencias encuentran entre el total de la poblacion del pais
que fuma y las personas pertenecientes a los pueblos originarios

que fuman?
- ¢Cémo se puede prevenir el consumo de tabaco? ;Qué medidas
PREGUNTAS tomarian?
PARA LA - ¢De qué manera afecta el consumo de tabaco en la salud?
REFLEXION - ¢Como se puede lograr que haya mas hogares libres del humo del
GRUPAL tabaco?
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¢ Tenemos problemas con el alcohol?

=
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Bebedores Bebedores
problema problema
Total Pueblos
Pais originarios
15% 22%

Conductas problematicas con el alcohol

Se considera que el consumo de alcohol se vuelve problematico, cuando las personas presentan
2 o mas de las siguientes conductas.

Bebedores Bebedores
problema problema
Total Pais Pueblos originarios

14% ;s Toma mas de 20%

io que pensaba
haber tomado?

2 [M]11%  :Hatenido  18%
N problemas con
pareja y familiares?

41%  :Ha tenido 14%

ganas de disminuir
el consumo?




Bebedores problema Bebedores problema
Total Pais Pueblos originarios

90/0 No recuerda lo 13%

que le ocurrid
cuando bebié

TOHOO1V

30/0 Le molesta que lo 13%

critiquen por la
forma en que toma

4% Ha perdido 10%

amigos a causa
del trago

Ha tenido que 4%

tomar en las
mananas

- ¢Por qué el consumo problematico de alcohol es mas alto entre
las personas de los pueblos originarios? ;Qué factores influyen?

o - ¢Qué similitudes y diferencias hay entre las conductas problematicas
PREGUNTAS con el alcohol que se muestran?

PARA LA - ¢Como afecta en la salud y en las relaciones sociales el consumo
REFLEXION problematico de alcohol?

GRUPAL - ¢Como se puede prevenir el consumo de alcohol?
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Personas que han tenido accidentes durante los ultimos 6 meses
y que necesitaron de atencion especializada.
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Total Pueblos
pais originarios
10% 10%

Lugares de ocurrencia
de los accidentes

Total Pueblos
pais originarios *

32% Enlacasa 18%
22% En el trabajo 32%
19% Eniacaie 18%
12% En lugares de 23%

recreacion

- En el caso de las personas de los pueblos originarios ;En qué
lugares se producen mas accidentes?
- Tomando en cuenta los lugares en que se producen mas accidentes

PREGUNTAS ¢Como se pueden prevenir?
PARA LA - ¢Qué diferencias encuentran entre los lugares de ocurrencia de
REFLEXION accidentes entre la poblacion total del pais y las personas de los

GRUPAL pueblos originarios?




52°A; Dolor de cabeza 57%

B >dades agudas =
“

m

Las enfermedades agudas son aquellas que se producen en un periodo determinado de tiempo. En :
este caso, los datos se refieren a la presencia de dolores de cabeza, espalda, huesos y articulaciones g
durante las Ultimas dos semanas. e
Enfermedades agudas durante las ultimas dos semanas g
Total Pueblos = =

pais originarios m

n

c

2

4]

44‘%) Dolor de espalda 41 %

38'%) Dolor de huesos 61 %

y articulaciones

- ¢Qué similitudes y diferencias encuentran entre las cifras
presentadas?

- ¢Por qué algunas enfermedades agudas tienen mayor recurrencia
entre las personas de los pueblos originarios?

PREGUNTAS - ¢Coémo afectan las enfermedades agudas la calidad de vida de las
PARA LA personas?

REFLEXION - ¢Cuales son los aportes de las medicinas tradicionales de los
GRUPAL pueblos originarios para resolver estos problemas?
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| de Vida Laboral

Muchos de los problemas que enfrentan las personas en sus trabajos pueden llegar a afectarlas de
manera importante en su calidad de vida.

Situaciones o problemas del trabajo
que afectan la calidad de vida

Total Pueblos
pais originarios

69% Carga Mental 76°
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Total Pueblos
pais originarios

B7% inestabilidad 69%

laboral




Situaciones o problemas del trabajo
que afectan la calidad de vida

Total pais Pueblos originarios

<
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69% Maltrato laboral 76% ;
r

- ¢Por qué las personas de los pueblos originarios enfrentan mayores

ot B T S situaciones y problemas laborales que afectan su calidad de vida?

PREGUNTAS - ¢Qué se puede hacer en la comunidad y en los servicios publicos
PARA LA para enfrentar las situaciones reflejadas en las cifras?

REFLEXION - ¢Qué tipo de discriminaciones enfrentan las personas de los pueblos
GRUPAL originarios en el trabajo?




Se refiere a las relaciones que tienen las personas con otros sujetos y con sus comunidades, las
cuales les pueden prestar distintos tipos de apoyo.

apoyo social

cTiene alguien en quien confiar, pedir ayuda o consejos?

Total  Pueblos <7

pais originarios

63% 59%
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¢Puede recurrir a alguien cuando tiene un gasto imprevisto?

/BN
(@) Total Pueblos
gra pais originarios

{ 55%  48%

- ¢Qué diferencias y similitudes encuentran entre las cifras

S presentadas?

PREGUNTAS - ¢Qué importancia tiene que las personas tengan redes de apoyo
PARA LA social a las cuales recurrir? _

REFLEXION - ¢Como se pueden aumentar las redes de apoyo social a las que
GRUPAL pueden acudir las personas de los pueblos originarios?
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Total pais Pueblos originarios

Total pais Pueblos originarios

17%) Organizaciones 21 °/o 4
religiosas \

Clubes
deportivos

1 0% Juntas de
vecinos
Organizacion
territorial
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Motivaciones para participar en organizaciones sociales

)

>

P

=i Total pais Pueblos originarios
O

; 47% Partilcipa |:;orque 46%

e e gusta

= 17%  participapara  15%

4

a la sociedad

1 3% Participa por 1 2%

distraccion

6% Participa para 11 %
obtener beneficios

(bonos, documentos, etc.)

- ¢Por qué es importante que las personas participen? ;En que las
_ beneficia?

i B - ¢Qué factores influyen en el importante grado de participacion de
PREGUNTA las personas de pueblos originarios que se refleja en la encuesta?
PARA LA - ¢Qué otras motivaciones tienen las personas para participar?
REFLEXION - ¢Qué otras formas de participacion se dan entre las personas de
GRUPAL los pueblos originarios?
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Técnicas

Caracteristicas de la Encuesta:

Poblaciéon Hombres y Mujeres: fueron
encuestados 6.210 individuos de 15 0 mas afios
de edad. El 4.3% de los entrevistados se
autoidentific6 como perteneciente a los
siguientes pueblos originarios: Alacalufe
(kawashcar), Atacameno, Aimara, Colla,
Mapuche, Quechua, Rapa Nui y Yamana
(yagan). . _ .

Representatividad: nacional, regional, rural
y urbano

Fecha de aplicacidn de la Encuesta: Marzo
y abril 2006.

Accidentes: proporcion de poblacién que
declaré haber tenido algun accidente en los
ultimos 6 meses, por el que necesité acudir a
un establecimiento asistencial o profesional de
la salud.

Ambientes libres de humo de tabaco
(PALHT): programa que promueve ambientes
libres de los contaminantes del humo del tabaco.
Un ambiente que cumple una serie de requisitos
puede acreditarse como libre del humo de
tabaco; entre estos ambientes estan los lugares
de trabajo (LTLHT) y hogares (HLHT).

Bebedor problema: a partir del test EBBA
(Encuesta Breve del Bebedor Anormal), se
consider6 bebedor problema a quienes declaran
tener dos 6 mas conductas problematicas
relacionadas con el alcohol. Las conductas
investigadas son las siguientes: problemas con
pareja y familiares a causa del trago; ha perdido
amigos por el trago; ha tenido ganas de disminuir
lo que bebe; toma mas de lo que piensa; ha
tenido que beber en las mafanas; le ha ocurrido
que al despertar después de haber bebido la
noche anterior no recuerda lo que le paso; le
gwot!esta que lo critiquen por la forma en que

ebe.

Calidad de Vida: para efectos de esta
encuesta, se entiende por calidad de vida: “la
percepcién que un individuo tiene de su lugar
en la existencia, en el contexto de la cultura y
del sistema de valores en los que vive y en
relacion con sus objetivos, sus expectativas,
sSus normas, sus inquietudes. Se trata de un
concepto muy amplio que esta influido de modo
complejo por la salud fisica del sujeto, su estado
psicolégico, su nivel de independencia, sus
relaciones sociales, asi como su relacién con
los elementos esenciales de su entorno™t.

Calidad de Vida Laboral: se define como
la percepcion del individuo acerca de su posicion
en el contexto laboral.

Enfermedades agudas: para efectos de la
encuesta y la informacién presente en esta
cartilla, se entiende enfermedad aguda como la
presencia de los siguientes problemas de salud:
dolor de cabeza, dolor de espalda o lumbago,
dolor de huesos y articulaciones, entre otras.

Estilos de vida: es una forma de vida que
se basa en patrones de comportamiento
identificables determinados por la interacciones
entre las caracteristicas personales, individuales,
interacciones sociales y las condiciones de vida
socioecondmicas y ambientales?2.

Participacién: entendemos por participacion
el proceso de intervencion de la sociedad civil,
individuos y grupos organizados en las
decisiones y acciones que los afectan a ellos y
a su entorno.

Pueblos Originarios: son los descendientes
de aquellos pueblos que habitaban un territorio
antes de la formacion de un Estado. Se
distinguen unos de otros por las diferentes

1 Definicion OMS
Glosario de Promocion de la Salud
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expresiones culturales, tales como bailes,
vestuario, lugar de residencia, etc.

Promocién de salud: es un “proceso
mediante el cual se crean capacidades para
que los individuos y comunidades ejerzan un
mayor control sobre los determinantes de la
salud y de este modo pueda mejorarla™.

Redes de apoyo social: para efectos de
esta encuesta se entiende por redes de apoyo
social a los contactos, intercambios, relaciones
o interacciones que los sujetos y comunidades
poseen y establecen, los cuales pueden ser un
soporte en términos fisicos, econémicos y/o
emocionales.

Salud: es el estado de completo bienestar
fisico, mental y social y no solamente la ausencia
de enfermedades. Sin embargo, dentro del
contexto de la promocidn de la salud, la salud
ha sido considerada no como un estado
abstracto sino como un medio para llegar a un
fin, como un recurso que permite a las personas
[levar una vida individual, social y
econdémicamente productiva. La salud es un
recurso para la vida diaria, no el objetivo de la
vida. Se trata de un concepto positivo que
acentua los recursos sociales y personales, asi
como las aptitudes fisicas.

Por otra parte, la Carta de Ottawa, ademas
de institucionalizar la salud como un derecho
humano fundamental, incluye una serie de
condiciones para la salud, como la paz, recursos
economicos adecuados, también alimenticios,
vivienda, ecosistema estable y uso de los
recursos de manera sustentable. Asi, al
reconocer la necesidad de estas condiciones
para la salud, se pone de manifiesto la estrecha
relacion que existe entre las condiciones sociales
y economicas, el entorno fisico, los estilos de
vida individuales y la salud4.
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Tabaquismo: es la adiccidon al tabaco
provocada principalmente por un componente
activo de éste, la nicotina. Es una enfermedad
cronica sistémica perteneciente al grupo de las
adicciones.

Para mayor informacion

www.minsal.cl

3 Orientaciones promocién de la Salud 2007-2010
4 Definicién Glosario OMS.
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2Como esta la calidad de vida de las mujeres
y hombres de nuestro pais?
2Coémo es la calidad de vida de las personas
que trabajan en la actualidad?

¢Como estan las y los adultos mayores, y las

y los adolescentes?
¢ Cuadl es la situacion de la infancia y de los

pueblos originarios?

Reconociendo que la Calidad de Vida es central

en el desarrollo integral de un pais, el Ministerio

de Salud pone a disposicion de la ciudadania

esta serie de cuadernillos que promueven la

salud y aportan a la construccion de un pais
mas equitativo.
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MINISTERIO DE SALUD DEPARTAMENT DE EPIDEMIOLBSIA Calidad de Vida con Equidad




