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EQUIPO DE TRABAJO 

El presente estudio fue desarrollado por el Ministerio de Salud a través del Departamento de Epidemiología, 

de la División de Planificación Sanitaria de la Subsecretaría de Salud Pública.  

Esta actividad se realizó durante las Jefaturas de la División de Planificación Sanitaria responsables durante 

el periodo de trabajo, así como las Jefaturas de Depto. Epidemiología. 

La contraparte técnica a cargo de este estudio, Unidad de Estudios y Vigilancia de Enfermedades No 

Transmisibles del Departamento de Epidemiología, estuvo compuesta por: Soc. Rocío Martínez G, Soc. 

María Jesús Vega, Soc. Pía Álvarez, Soc. José Ignacio Alarcón, Dra. Clelia Vallebuona, Est. Nora Díaz, Est. 

Natalia Vergara, Est. Rodolfo Pino, Dr. Darío López, Dra. Alejandra Dunner y Dr. Sergio Loayza.  

El organismo ejecutor de esta encuesta (Licitación N° 757-7-LP15), fue la Dirección de Estudios Sociales del 

Instituto de Sociología de la Pontificia Universidad Católica de Chile (DESUC), que contó con un equipo de 

profesionales interdisciplinarios a cargo de Magdalena Browne, con la participación de: Cristián Ayala, 

Carlos Macuada, Cristina Marchant, Verónica Vergara, Vilma Flores y Andrés Jaime. Además, tuvo a las 

siguientes académicas como asesoras técnicas en materias de diseño muestral y calidad de vida y salud: 

PhD. Carolina Casas-Cordero y PhD. María Soledad Herrera, Dra. Paula Margozzini y Dra. Paula Begregal. 
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I. PRESENTACIÓN 

El Departamento de Epidemiología del Ministerio de Salud pone a disposición del público un resumen de 

los elementos de la Encuesta Nacional de Calidad de Vida y Salud 2015-16 que permitan el análisis de 

temáticas de calidad de vida y salud en el país.  

Este documento presenta información relevante para la comprensión y utilización de la Base de Datos de la 

Encuesta Nacional de Calidad de Vida y Salud 2015-16. Esta base incluye las respuestas de todos los módulos 

del cuestionario, preguntas que fueron realizadas al encuestado seleccionado de manera aleatoria. 

Dentro de éste se describe brevemente los antecedentes de la presente versión la ENCAVI 2015-16 y se 

presentan aspectos metodológicos y de levantamiento de terreno, así como, el cuestionario utilizado. 

Además, se incluye el plan de análisis de muestras complejas, para el análisis a través del programa SPSS 

(Statistical Package for the Social Sciences) versión 20.  

Por último, se describen las variables recodificadas y variables de identificación, el diccionario de variables 

y los códigos de la Base de Datos de la Encuesta Nacional de Calidad de Vida y Salud 2015-16. 
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II. ANTECEDENTES 

El Ministerio de Salud a través del Departamento de Epidemiologia realiza dentro de la vigilancia de salud 

pública, la vigilancia de enfermedades no trasmisibles y sus factores de riesgo (VENT), en la que participan 

profesionales de las SEREMI de Salud y de Epidemiología del nivel nacional. Esta vigilancia se realiza 

utilizando un modelo que incorpora las etapas de la historia natural de la enfermedad, integrado dentro el 

enfoque de determinantes sociales de la salud (DS.123, MINSAL, 2011). Para realizar esta vigilancia es 

necesario mantener información actualizada y periódica, que cuenta tanto de la magnitud de los problemas, 

de las características de los afectados y de lo evaluado, como de la identificación de las inequidades. Esta 

vigilancia se realiza a través de diferentes metodologías como son registros, encuestas, entre otros. Las 

Encuestas son uno de los pilares fundamentales para la VENT, dado que con ellas se logra contar con 

información para cada etapa del problema en vigilancia, como son los factores de riesgo y protectores, 

tamizaje y prevalencia de enfermedad o situación de salud, así como, levantar indicadores que sirven de 

insumo para la evaluación de políticas públicas y programas de intervención en salud pública.   

El año 2000 el MINSAL inició el desarrollo de información sobre enfermedades no transmisibles y factores 

de riesgo, mediante encuestas poblacionales, bajo el marco de un método progresivo, introduciendo 

primero la aplicación de mediciones del área subjetiva de la salud y posteriormente integrando mediciones 

del área objetiva (exámenes bilógicos). Es así como Chile dispone de un importante sistema de VENT, con 

más de 10 encuestas poblacionales realizadas en forma periódica por el MINSAL, lo que permite evaluar a 

la población a través del tiempo. En este contexto surgió la iniciativa de realizar la ENCAVI 2000, su 

replicación en 2006 y su nueva replicación en 2015.   

El sector salud debe mantener un diagnóstico de salud actualizado que le permita evaluar y reformular las 

políticas de salud prioritarias, así como estimar la demanda de la población. En ese sentido, el desarrollo de 

encuestas poblacionales ha permitido obtener información relevante en los hogares del país, para la 

generación y evaluación de objetivos sanitarios y planes de salud. El desafío permanente es mantener un 

sistema de información de calidad técnica y periódico que pueda entregar la información necesaria para la 

toma de decisiones de los diferentes actores participantes en salud pública y redes asistenciales.  
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 OBJETIVO GENERAL 

Disponer de información sistemática, confiable y oportuna acerca de la calidad de vida y la salud de la 

población; para el diseño, desarrollo y evaluación de las políticas e intervenciones en salud.  

 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

a. Conocer la percepción sobre calidad de vida y sus determinantes en la población adulta chilena y 

su variación dependiendo del sexo, la edad, el nivel educacional, la ubicación geográfica según áreas 

rurales o urbanas, entre otros aspectos. 

b. Conocer el grado de satisfacción vital de la población chilena en términos generales y desagregados 

en sus componentes. 

c. Conocer la percepción y prevalencia de estilos de vida, entorno y factores psicosociales 

relacionados a la calidad de vida y la salud.  

d. Conocer la percepción sobre distintos aspectos de la calidad de vida laboral.  

e. Conocer la prevalencia declarada de algunas enfermedades agudas y accidentes. 

f. Establecer comparaciones respecto a las mediciones de ENCAVI 2000 y 2006. 
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III. METODOLOGÍA  

ANTECEDENTES Y CARACTERÍSTICAS GENERALES DEL DISEÑO MUESTRAL 

En este apartado se presentan las principales características del diseño muestral de la Encuesta Nacional de 

Calidad de Vida y Salud 2015-16.  

 Población Objetivo 

La población objetivo de la Encuesta Nacional de Calidad de Vida y Salud (ENCAVI) 2015-16 corresponde a 

la población de 15 años y más, que residen habitualmente en viviendas particulares ocupadas localizadas 

en zonas urbanas y rurales de las 15 regiones de Chile, excluyendo las áreas de difícil acceso definidas por 

el INE1.  

 Marco Muestral  

Para la selección de la muestra de ENCAVI 2015-16, se utilizaron dos marcos muestrales que mantiene 

vigente el INE para el 2015 y que son mutuamente excluyentes: El Marco “rural” de Secciones (MS2002) y 

el Marco “urbano” de Manzanas (MM2008-B). 

 Objetivos de Precisión y Tamaño de Muestra 

Una primera estimación del tamaño muestral es realizada en función del error absoluto estimado mediante 

un Muestreo Aleatorio Simple (MAS). A nivel de regional los errores absolutos MAS estimados para la 

selección de la muestra fueron entre el rango de 2,7 a 8,0. Los errores relativos, por otra parte, fueron todos 

por debajo de 16,0, considerado un nivel de precisión adecuado.  

Adicionalmente, el diseño muestral utilizado en la ENCAVI 2015-16 es probabilístico, estratificado y 

multietápico. Para estimar los errores absolutos y relativos asociados a la muestra bajo diseño complejo se 

hace uso de este efecto diseño2 3. 

                                                           

 

1 Las comunas de difícil acceso definidas por el INE a partir del Censo 2002 corresponden a: Ollagüe, Isla de Pascua y Juan Fernández, 
Chaitén, Futaleufú, Palena, Lago Verde, Guaitecas, Chile Chico, O´Higgins, Tortel, Torres del Paine, Río Verde, Laguna Blanca, San 
Gregorio, Primavera, Timaukel, Cabo de Hornos y Antártica.   

2 El efecto diseño es una medida de la eficiencia relativa de un diseño muestral cualquiera con respecto al muestreo aleatorio simple 
(MAS) del mismo tamaño muestral (Kish, 1965). En términos estadísticos, esta eficiencia se puede expresar como la razón entre la 
varianza asociada a un muestreo complejo y la varianza asociada a un muestreo aleatorio simple. 

3 El efecto diseño de una media muestral �̅� se puede expresar como: 𝐷𝑒𝑓𝑓(�̅�) =
𝑉(�̅�)

𝑉𝑀𝐴𝑆(�̅�)
, donde 𝑉(�̅�) corresponde a la varianza 

de la media bajo el diseño muestral de que se esté utilizando y 𝑉𝑀𝐴𝑆(�̅�) corresponde a la varianza de la media �̅� bajo muestreo 
aleatorio simple (MAS). Para una mayor discusión ver Valliant et al. 2013, págs. 75-76.  
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 Estrategia muestral 

El diseño muestral corresponde a uno multietápico, estratificado geográficamente y probabilístico en todas 

sus etapas, lo cual se conoce como “diseño muestral complejo”. Se establecieron 15 estratos de muestreo, 

correspondientes a las 15 regiones del país, luego se seleccionaron las comunas y, manzanas (ambas según 

tamaño poblacional). Posteriormente, se seleccionaron las viviendas (en gabinete) y finalmente, la cuarta 

unidad de muestreo, que corresponde a las personas de 15 años o más, que se seleccionan para ser 

entrevistadas (selección aleatoria mediante tabla kish a un miembro de la vivienda de 15 años o más). 

 Factores de expansión 

Para la Encuesta Nacional de Calidad de Vida (ENCAVI) 2015-16 se desarrolló un solo factor de expansión 

asociado a cada una de las 7.041 personas de 15 y más años entrevistadas. El factor persona puede ser 

interpretado como el número de personas de la población que representa el entrevistado.  

El factor de expansión de ENCAVI 2015-16 considera las probabilidades de selección de las unidades de 

muestreo: comunas, manzanas/secciones, viviendas y personas. Además, se somete a un proceso de 

“calibración” mediante el método raking, en el cual se ajusta en forma simultánea a múltiples 

subpoblaciones de interés con un nivel de precisión adecuado. Para este proceso de calibración se utilizaron 

variables de sexo, edad, regiones, área urbano/rural y nivel educacional del encuestado 
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TAMAÑO MUESTRAL  

El tamaño muestral objetivo fue de 6.7784, distribuidos en 5.698 casos en el área urbana (84%) y 1.080 

casos en zonas rurales. Mientras que, la muestra sobredimensionada fue de 9.325 encuestas, con 7.795 en 

las zonas urbanas (5 casos en cada una de las 1.559 manzanas urbanas) y de 1.530 viviendas en zonas rurales 

(10 casos en 153 manzanas rurales). 

Con el fin de obtener tasas de logro más conservadoras, para el cálculo de los siguientes indicadores se 

consideran la totalidad de los casos sorteados inicialmente, es decir, se toma como base la muestra 

sobredimensionada. Dentro de las manzanas elegibles utilizadas, se obtuvieron 7.041 encuestas completas, 

lo que corresponde a una tasa de logro agregada de un 104% con respecto a la muestra objetivo a nivel 

nacional, y de un 75,5% con respecto a la muestra sobredimensionada 5. Considerando la metodología 

propuesta por AAPOR6, la tasa de respuesta entre los casos elegibles y con elegibilidad desconocida 

(descontando los casos no elegibles) fue de 78,7%7 y la tasa de rechazo, de un 9,4%.8. 

  

                                                           

 

4 Si bien inicialmente se establecieron 6800 casos como muestra objetivo, producto de diferentes asignaciones de casos (a nivel 
regional y comunal en la asignación de encuestas por manzana), se obtiene una muestra objetivo de 6778 casos. 

5 Con el fin de obtener tasas de logro más conservadoras, para el cálculo de los siguientes indicadores se consideran la totalidad de 
los casos sorteados inicialmente. Es decir, se toma como base una muestra sobredimensionado de 9.325 encuestas (5 casos en cada 
una de las 1.559 manzanas urbanas y 10 casos en 153 manzanas rurales) y se toma como muestra objetivo definitivo un total de 
6.778 casos. 

6 Para mayor detalle revisar http://www.aapor.org/Standard_Definitions2.htm 

7 𝑅𝑅2 =
𝐸𝑛𝑐𝑢𝑒𝑠𝑡𝑎𝑠 𝐶𝑜𝑚𝑝𝑙𝑒𝑡𝑎𝑠

𝐶𝑎𝑠𝑜𝑠 𝐸𝑙𝑒𝑔𝑖𝑏𝑙𝑒𝑠+𝐸𝑙𝑒𝑔𝑖𝑏𝑖𝑙𝑖𝑑𝑎𝑑 𝐷𝑒𝑠𝑐𝑜𝑛𝑜𝑐𝑖𝑑𝑎
=

7041

8613+335
=

7041

8314
= 78,7% 

8 𝑅𝐸𝐹2 =
𝑅𝑒𝑐ℎ𝑎𝑧𝑜

𝐶𝑎𝑠𝑜𝑠 𝐸𝑙𝑒𝑔𝑖𝑏𝑙𝑒𝑠+𝐸𝑙𝑒𝑔𝑖𝑏𝑖𝑙𝑖𝑑𝑎𝑑 𝐷𝑒𝑠𝑐𝑜𝑛𝑜𝑐𝑖𝑑𝑎
=

844

8613+335
=

844

8314
= 9,4% 

http://www.aapor.org/Standard_Definitions2.htm
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TRABAJO DE CAMPO Y MECANISMOS DE SUPERVISIÓN 

El trabajo de campo de la ENCAVI 2015-16 se realizó desde el mes de noviembre de 2015 a enero de 2016. 

Para su desarrollo, se contó con encuestadores seleccionados y capacitados. En total, se realizaron 16 

sesiones de capacitaciones a lo largo del país, efectuadas por profesionales del equipo consultor y de la 

contraparte MINSAL. 

Asimismo, el órgano ejecutor realizó tres procesos de supervisión del trabajo en terreno:  

a) Supervisión en papel (en oficina): Los objetos de esta etapa de supervisión corresponden, por un 

lado, a la revisión de la “Hoja de Ruta 3”, asociada a la correcta aplicación de la tabla kish y selección 

aleatoria del informante al interior de la vivienda, y por el otro, a la completitud del cuestionario. 

En caso de encontrar errores de aplicación en la tabla kish, o en la calidad y completitud del 

cuestionario, el equipo consultor definió si correspondía realizar una re-visita a la vivienda 

seleccionada. 

b) Supervisión telefónica: Este tipo de supervisión permitió conocer la veracidad de los cuestionarios 

aplicados y validez del respondiente. Para el presente estudio, se realizó la supervisión aleatoria del 

50% de las encuestas logradas, correspondiente al 52% de la muestra objetivo, y distribuidas en 

todos los encuestadores.  

c) Supervisión en terreno: Por último, se incorpora una supervisión de visita en terreno de una 

selección aleatoria de aquellas encuestas donde no era posible realizar una supervisión telefónica 

(por falta de datos o datos de contacto erróneos). En total, se supervisó presencialmente el 18% de 

la muestra objetivo, o un 17% de los cuestionarios logrados. 

A continuación, en la Tabla 1 se presenta un resumen con los antecedentes metodológicos de la ENCAVI 

2015-16. 

  



  

 

 

11 

 

Tabla 1. Ficha Metodológica Encuesta Nacional de Salud y Calidad de Vida 2015-16 

Población objetivo 

Personas de 15 años y más, chilenas o extranjeras, que residen 

habitualmente en viviendas particulares ocupadas localizadas en zonas 

urbanas y rurales de las quince regiones de Chile. 

Diseño muestral 

Encuesta presencial en hogares probabilístico, estratificado 

geográficamente y multietápico (cuatro etapas: comunas, manzanas, 

vivienda y persona) 

Modo de Aplicación 
Entrevista personal en hogar, aplicada por encuestador en cuestionario 

de papel. 

Periodo de levantamiento de datos 

(incluye empadronamiento de manzanas 

y  visitas a hogares) 

Noviembre 2015 a Enero 2016 

Tamaño muestral 7.041 encuestas completas 

Error muestral (95% nivel de confianza) 

Error absoluto de ±1,2 a nivel nacional, bajo supuesto de Muestreo 

Aleatorio Simple (MAS), para una proporción de 50% a nivel de 

confianza de 95%. 

Factores de Expansión y Ponderación de 

la Muestra 

El ponderador de personas fue calculado considerando las 

probabilidades de selección, el ajuste de no respuesta y la post-

estratificación por sexo, edad, región y nivel educacional del 

encuestado. Para los ajustes de no respuesta y post-estratificación se 

utilizaron las técnicas de propenseity score y raking respectivamente. 

Tasa de Respuesta y Rechazo Tasa de respuesta (RR2): 78,7%                Tasa de rechazo (REF2): 9,4% 
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IV. DESCRIPCIÓN DEL CUESTIONARIO 

El cuestionario de la ENCAVI 2015-16 fue revisado y modificado por el Departamento de Epidemiología 

considerando las preguntas incluidas desde su primera versión y la definición de aquellas que requerían ser 

mantenidas como trazadoras para permitir una evaluación periódica y comparable. Este proceso se inició 

el año 2012 con la participación de distintos actores y programas del sector salud y de expertos en los 

ámbitos de calidad de vida y salud. 

La primera versión del cuestionario fue sometida a un pilotaje, evaluando el instrumento en términos de 

redacción, orden, flujo lógico y extensión del cuestionario. Se realizó posteriormente los ajustes 

correspondientes, además, de la inclusión de nuevos indicadores propuestos por DESUC.  

La versión final del cuestionario contempla 10 módulos:  

I. Caracterización del entrevistado 

II. Salud y trabajo 

III. Percepción de bienestar y salud 

IV. Entorno y participación 

V. Enfermedades y accidentes 

VI. Hábitos 

VII. Apoyo social 

VIII. Sexualidad 

IX. Educación y ocupación integrantes del hogar 

X. Características del hogar 
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V. MANEJO DE BASE DE DATOS 

 VALIDACIÓN BASE DE DATOS 

La validación de la base de datos consistió en la revisión de la consistencia interna de las respuestas en 

términos del flujo lógico, análisis de no respuesta a nivel total de la encuesta y de preguntas claves, análisis 

de valores fuera de rango, consistencia de datos sociodemográficos, entre otros aspectos.  

Además, durante este proceso de validación, se re-clasificaron respuestas abiertas de especificación en la 

categoría “Otros”. En estos casos se revisó cada una de las respuestas abiertas para analizar si era posible 

re-codificarla dentro de las alternativas de respuesta cerradas de la pregunta. 

A continuación, se presenta una tabla resumen de las preguntas cuyas respuestas abiertas de la categoría 

“Otros” fueron re-clasificadas en las alternativas de respuesta disponibles en cada pregunta. 

 

Tabla 2. Variables y preguntas con re-clasificación de respuesta abierta en categorías “Otros” 

Variable Pregunta 

p2_5 En relación al trabajo principal que usted realiza ¿su jornada es? :Otra 

P2_3 
¿En cuál de las siguientes situaciones se encontraba la mayor parte de la semana pasada: 
Otro 

p3_15 En los últimos 6 meses, ha tomado de manera habitual medicamentos para: Otro-especifique 

P3_23 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le han ocurrido las siguientes situaciones?: Algún otro hecho 
negativo importante no mencionado acá-Especifique 

P4_2 
¿Qué problemas de infraestructura y equipamiento identifica usted en su barrio o localidad?: 
Otros/ ¿Cuál/es? 

P4_3 
¿Qué problemas relacionados de contaminación o deterioro del entorno identifica usted en 
su barrio o localidad? :Otro-especifique 

P4_4 En su casa o barrio, ¿Ha notado la presencia de…?: Otro-especifique 

P4_7 
Alguna vez UD. se ha sentido discriminado por las siguientes razones: Por otra razón-
especifique 

P5_2 
¿UN MÉDICO LE HA DIAGNOSTICADO alguna de los siguientes problemas de salud o 
enfermedades?: Otras enfermedades crónicas-Especifique 

p7_5 
Participa Ud. Activamente o frecuentemente en las siguientes organizaciones: Otra-
Especifique 

P8_5 ¿Ud. o su pareja usa algún método para evitar o posponer el embarazo?: Otro-especifique 
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 VARIABLES CREADAS 

La base de datos de ENCAVI 2015-2016 contiene la totalidad de variables incluidas en el cuestionario, 

además de algunas creadas para facilitar el análisis de los datos. Dentro de estas variables creadas se 

propone utilizar las siguientes variables de nivel educacional del encuestado y del jefe de hogar. A 

continuación, se expone la sintaxis utilizada para la creación de estas variables en la base de datos9: 

 

Variable  Pregunta Sintaxis Para SPSS 

EDUC_ 
ENCUESTA

DO2 

Nivel 
educacional  
encuestado  
(imputado) 

compute EDUC_ENCUESTADO2 = 9. 
exe. 
IF (S2.enc = 1 | S2.enc = 2 | S2.enc = 3 | S2.enc = 4) EDUC_ENCUESTADO2 = 1. 
IF (S2.enc = 5 & S4.enc = 2) | (S2.enc = 6 & S4.enc = 2) EDUC_ENCUESTADO2 = 1. 
IF (S2.enc = 5 & S4.enc = 1) | (S2.enc = 6 & S4.enc = 1) EDUC_ENCUESTADO2 = 2. 
IF (S2.enc = 7 & S4.enc = 2) | (S2.enc = 8 & S4.enc = 2) | (S2.enc = 9 & S4.enc = 2) | 
(S2.enc = 10 & S4.enc = 2) EDUC_ENCUESTADO2 = 2. 
IF (S2.enc = 7 & S4.enc = 1) | (S2.enc = 8 & S4.enc = 1) | (S2.enc = 9 & S4.enc = 1) | 
(S2.enc = 10 & S4.enc = 1) EDUC_ENCUESTADO2 = 3. 
IF (S2.enc = 11 | S2.enc = 12 | S2.enc = 13) EDUC_ENCUESTADO2 = 4. 
IF (S2.enc = 88 | S2.enc = 9) EDUC_ENCUESTADO2 = 9. 
exe. 
variable labels EDUC_ENCUESTADO2 "Nivel Educacional Encuestado (imputado)". 
value labels EDUC_ENCUESTADO2 1 "Educación Básica Completa o menos" 2 
"Educación Media Incompleta" 3 "Educación Media Completa" 3 "Educación 
Superior Completa o menos"  
9 "No sabe o No responde". 
exe. 

EDUC_JH2 
Escolaridad 

jefe  
de hogar 

compute edu_jh_2 = 0. 
exe. 
if (S2.jh = 1 | S2.jh = 2 | S2.jh = 3) edu_jh_2 = 1. 
if ((S2.jh = 4 | S2.jh = 5 | S2.jh = 6) & S4.JH = 2) edu_jh_2 = 2. 
if ((S2.jh = 4 | S2.jh = 5 | S2.jh = 6) & S4.JH = 1) edu_jh_2 = 3. 
if ((S2.jh = 7 | S2.jh = 8 | S2.jh = 9 | S2.jh = 10) & S4.JH = 2) edu_jh_2 = 4. 
if ((S2.jh = 7 | S2.jh = 8 | S2.jh = 9 | S2.jh = 10) & S4.JH = 1) edu_jh_2 = 5. 
if (S2.jh = 11 & S4.JH = 2) edu_jh_2 = 6. 
if (S2.jh = 11 & S4.JH = 1) edu_jh_2 = 7. 
if (S2.jh = 12 & S4.JH = 2) edu_jh_2 = 8. 
if (S2.jh = 12 & S4.JH = 1) edu_jh_2 = 9. 
if (S2.jh = 13) edu_jh_2 = 10. 

                                                           

 

9 Dichas variables están integradas en el módulo X.  
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VI. PLAN ANÁLISIS MUESTRAS COMPLEJAS

La Tercera Encuesta Nacional de Calidad de Vida y Salud 2015-16 debe ser analizada considerando el diseño 

de muestreo complejo. Este tipo de diseño se genera cuando existe más de una etapa de selección, la que 

además es estratificada. A partir de la estratificación de muestreo bietápico, las unidades muestrales son 

denominadas conglomerados, los cuales corresponden a grupo de unidades de selección de las últimas 

unidades de muestreo, desde las cuales se obtienen las estimaciones de las variables de interés.  

Para revisar las características detalladas del diseño muestral de ENCAVI, referirse al documento de 

Informe Metodológico "Tercera Versión de la Encuesta de Calidad de Vida y Salud – ENCAVI 2015-2016"

A continuación, se presenta el plan de análisis de muestras complejas para ser utilizado en el software SPSS. 

Este tipo de análisis también puede realizarse en otros softwares como STATA o R-Statistics. 

* Asistente de preparación del análisis.

CSPLAN ANALYSIS 

  /PLAN FILE='C:\...definir ruta…\Plan_análisis_ENCAVI.csaplan' 

  /PLANVARS ANALYSISWEIGHT=wgt03 (FACTOR DE EXPANSIÓN)       

  /SRSESTIMATOR TYPE=WOR 

  /PRINT PLAN 

  /DESIGN STRATA=VarStrat CLUSTER=VarUnit (VARIABLES DE ESTRATO Y CONGLOMERADO) 

  /ESTIMATOR TYPE=WR. 

Otra opción es elaborar el plan de análisis directamente desde el menú de SPSS (versión 20). 

Para esto, se debe ir a los siguientes comandos del menú Analizar: 

 Analizar -> Muestras Complejas –> Seleccionar para el análisis…
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Para generar un nuevo archivo de plan de análisis se deben seguir los siguientes pasos: 

 

1. Seleccionar ‘Crear un archivo de plan’ y hacer click en ‘Examinar…’ 

2. Seleccionar la ubicación (carpeta) para guardar el archivo y crear un nombre para el archivo. 

3. Identificar las variables de estrato (Varstrat), de conglomerado (VarUnit) y de ponderación 

muestral (wgt03). 

4. Hacer click en Siguiente hasta que ya no aparezca la opción ‘Siguiente’. 

5. En la última ventana, seleccionar la opción ‘Pegar la sintaxis’ y hacer click en finalizar. 

6. Ejecutar la sintaxis que aparece en la pestaña ‘Sintaxis’.  

 

Para realizar análisis descriptivo e inferencial, es necesario utilizar el módulo de muestras complejas, una 

vez cargado el plan de análisis antes mencionado. A continuación, se presenta un ejemplo de sintaxis de 

una tabla de doble entrada. 

* Tablas cruzadas de muestras complejas. 

CSTABULATE 

  /PLAN FILE='C:\...definir ruta…\Plan_análisis_ENCAVI.csaplan' 

  /TABLES VARIABLES=Var_dep BY Var_indep 

  /CELLS POPSIZE COLPCT 

  /STATISTICS SE CIN(95) COUNT 

  /MISSING SCOPE=TABLE CLASSMISSING=EXCLUDE. 
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VII. LIBROS DE CÓDIGOS Y VARIABLES 

A continuación, se presenta el listado de variables que componen la base de datos de la Encuesta Nacional 

de Calidad de Vida y Salud. En la primera columna se identifica el nombre de la variable; en la segunda, el 

nombre de la pregunta (tal y como está en el cuestionario); en la tercera, los valores (atributos) observados 

de la variable; en la cuarta columna el código observado y asociado a cada categoría de respuesta, y en la 

última columna; la frecuencia asociada a estos códigos observados. 

Módulo I Caracterización del Encuestado 

Variable Pregunta Atributos Código Frecuencia 

SEXO_ 

Sexo 

Hombre  1 2624 

ENCUESTADO Mujer   2 4417 

  Total    7041 

EDAD_ 
Edad      

ENCUESTADO 

MACROZONA_ 

Macrozona 

Norte (Tarapacá, Antofagasta, 
Atacama, Coquimbo, Arica y 
Parinacota) 

1 1638 

ENCUESTADO 
Centro (Valparaíso, O’Higgins, 
Maule, Biobío) 

2 2419 

  
Sur (La Araucanía, Los Lagos, 
Aysén, Magallanes y Antártica, 
Arica y Parinacota) 

3 1547 

  
Metropolitana (Región 
Metropolitana) 

4 1437 

  Total    7014 

ÁREA_ 

Área 

Urbano 1 5860 

ENCUESTADO Rural 2 1181 

  Total    7041 

REGIÓN_ 

Región  

Tarapacá 1 454 

ENCUESTADO Antofagasta 2 359 

  Atacama 3 151 

  Coquimbo 4 427 

  Valparaíso 5 739 

  O’Higgins 6 348 

  Maule 7 427 

  Biobío 8 905 

  La Araucanía 9 422 

  Los Lagos 10 326 
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  Aysén 11 231 

  Magallanes y Antártica 12 408 

  Región Metropolitana 13 1437 

  Los Ríos 14 160 

  Arica y Parinacota 15 247 

  Total    7041 

P1_1 
Indique su fecha de 
nacimiento 

      

P1_2 
¿Cuál es su 
nacionalidad? 

Chilena (exclusivamente) 1 6796 

Chilena y otra (doble 
nacionalidad) 

2 63 

Otra nacionalidad (extranjero) 3 92 

No sabe 4 1 

No responde 5 89 

Total   7041 

P1_3 
¿En qué país nació 
usted? 

Chile 1 6827 

Otro 2 110 

No sabe – No responde 3 104 

Total   7041 

P1_4 
¿Hace cuánto 
tiempo vive en 
Chile? 

      

P1_5 

En Chile, la ley 
reconoce nueve 
pueblos indígenas, 
¿pertenece usted o 
es descendiente de 
alguno de ellos? 

Aymara 1 104 

Rapa-Nui (Pascuense) 2 3 

Quechua 3 7 

Mapuche 4 433 

Atacameño (Linkán Antai) 5 25 

Coya 6 11 

Kawésqar (Alacalufes) 7 1 

Yagán (Yámana) 8 3 

Diaguita 9 50 

No pertenece a ningún pueblo 
indígena 

10 5982 

No sabe 11 325 

No responde 12 97 

Total   7041 
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Módulo II Salud y Trabajo 

P2_1 

¿La semana pasada 
trabajó al menos una 
hora sin considerar 
los trabajos del 
hogar? 

Sí 1 3073 

No 2 3891 

No sabe 3 6 

No responde 4 71 

Total   7041 

P2_2 

¿Buscó trabajo 
remunerado en las 
últimas cuatro 
semanas? 

Sí 1 244 

No 2 3185 

No sabe 88 9 

No responde 99 527 

Total   3965 

P2_3 

¿En cuál de las 
siguientes situaciones 
se encontraba la 
mayor parte de la 
semana pasada 

Trabajando por ingreso 1 2828 

Sin trabajar, pero con empleo 
(ej. Licencia, vacaciones, huelga) 

2 121 

Buscando trabajo, habiendo 
trabajado antes 

3 287 

Trabajando para un familiar sin 
pago de dinero 

4 9 

Buscando trabajo por primera 
vez 

5 38 

En quehaceres de su hogar 6 1561 

Estudiando 7 760 

Jubilado o rentista 8 1128 

Incapacitado 
permanentemente para 
trabajar 

9 88 

Otra situación 10 3 

Estudiando y trabajando 11 44 

No sabe 88 10 

No responde 99 164 

Total   7041 

P2_4 

Además del trabajo 
principal que usted 
realiza, ¿tiene otro u 
otros trabajos 
remunerados? 

No, no tengo otros trabajos 1 2787 

Sí, de manera habitual 2 77 

Sí, pero sólo ocasionalmente 3 96 

Sí, trabajo de temporada 4 17 

No sabe 88 0 

No responde 99 101 
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Total   3078 

P2_5 

En relación al trabajo 
principal que usted 
realiza ¿su jornada 
es? 

Sólo diurno (de día) 1 2467 

Sólo nocturno (de noche) 2 49 

En turnos rotativos sólo de día 3 152 

En turnos rotativos de día-
noche 

4 216 

En turnos por ciclos (días de 
trabajo y descanso; trabaja 10X5 
de descanso sabeo, 7X7, 4X4, 
20X10) 

5 70 

Otro 6 10 

No sabe 88 2 

No responde 99 93 

Total   3078 

P2_6_PPAL_A 

¿Cuántas horas 
trabajó la semana 
pasada en su empleo 
o actividad principal?: 
horas diarias 

     

P2_6_PPAL_B 

¿Cuántas horas 
trabajó la semana 
pasada en su empleo 
o actividad principal?: 
días 

      

P2_6_PPAL_C 

¿Cuántas horas 
trabajó la semana 
pasada en su empleo 
o actividad 
secundaria?:días 

      

P2_6_SUMA_DIARIAS Suma horas diarias       

P2_7 

Según su contrato de 
trabajo o el acuerdo 
con su empleador ¿su 
jornada de trabajo 
habitual es…? 

Jornada completa 1 2268 

Jornada parcial 2 442 

Jornada prolongada 3 106 

Otra 4 117 

No sabe 88 34 

No responde 99 111 

Total   3078 

P2_8 
Considerando los 
últimos 3 meses, 
¿Cuántos domingos 
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trabajó al mes? 
(considere todos los 
trabajos, excluyendo 
las actividades de 
labores del hogar) 

P2_9_A 

En la última semana, 
¿Cuánto tiempo 
ocupó en trasladarse 
a su trabajo cada 
día?:horas 

      

P2_9_B 

En la última semana, 
¿Cuánto tiempo 
ocupó en trasladarse 
a su trabajo cada 
día?:minutos 

     

P2_10_A 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
trabaja en suelos o 
pisos inestables, 
irregulares y/o 
resbaladizos? 

Siempre 1 329 

Muchas veces 2 227 

Algunas veces 3 457 

Muy pocas veces 4 380 

Nunca 5 1599 

No sabe 88 3 

No responde 99 83 

Total   3078 

P2_10_B 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
trabaja próximo a 
hoyos, escaleras y/o 
desniveles? 

Siempre 1 309 

Muchas veces 2 239 

Algunas veces 3 455 

Muy pocas veces 4 327 

Nunca 5 1665 

No sabe 88 3 

No responde 99 80 

Total   3078 

P2_10_C 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
utiliza equipos, 
instrumentos, 
herramientas y/o 
máquinas de trabajo 

Siempre 1 375 

Muchas veces 2 235 

Algunas veces 3 374 

Muy pocas veces 4 292 

Nunca 5 1716 

No sabe 88 2 

No responde 99 84 
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que pueden 
provocarle daños? 

Total   3078 

P2_10_D 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
está expuesto a ruido 
que tiene que elevar 
la voz para conversar 
con otra persona? 

Siempre 1 383 

Muchas veces 2 287 

Algunas veces 3 476 

Muy pocas veces 4 386 

Nunca 5 1460 

No sabe 88 2 

No responde 99 84 

Total   3078 

P2_10_E 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
está expuesto a la luz 
(radiaciones) solar? 

Siempre 1 411 

Muchas veces 2 287 

Algunas veces 3 462 

Muy pocas veces 4 527 

Nunca 5 1310 

No sabe 88 3 

No responde 99 78 

Total   3078 

P2_10_F 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
manipula, aplica o 
está en contacto con 
sustancias químicas, 
nocivas/tóxicas? 

Siempre 1 157 

Muchas veces 2 105 

Algunas veces 3 285 

Muy pocas veces 4 349 

Nunca 5 2095 

No sabe 88 3 

No responde 99 84 

Total   3078 

P2_10_G 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
respira sustancias 
químicas en forma de 
polvo, humos, 
aerosoles, vapores, 
gases y/o niebla? 

Siempre 1 151 

Muchas veces 2 152 

Algunas veces 3 289 

Muy pocas veces 4 345 

Nunca 5 2054 

No sabe 88 3 

No responde 99 84 

Total   3078 

P2_10_H En su jornada de 
trabajo principal: 

Siempre 1 108 

  Muchas veces 2 97 
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  ¿Con que frecuencia 
manipula o está en 
contacto con 
materiales, animales 
o personas que 
pueden estar 
infectados? 

Algunas veces 3 185 

  Muy pocas veces 4 317 

  Nunca 5 2276 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 87 

  Total   3078 

P2_10_I 
En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
realiza trabajos que le 
obliga a mantener 
posturas incómodas 
que no puede 
cambiar? 

Siempre 1 342 

  Muchas veces 2 346 

  Algunas veces 3 639 

  Muy pocas veces 4 502 

  Nunca 5 1152 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 91 

  Total   3078 

P2_10_J 
En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
levanta, traslada o 
arrastra cargas, 
personas, animales u 
otros objetos 
pesados? 

Siempre 1 287 

  Muchas veces 2 300 

  Algunas veces 3 557 

  Muy pocas veces 4 514 

  Nunca 5 1323 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 92 

  Total   3078 

P2_10_K 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
realiza movimientos 
repetitivos? 

Siempre 1 666 

  Muchas veces 2 571 

  Algunas veces 3 731 

  Muy pocas veces 4 463 

  Nunca 5 545 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 95 

  Total   3078 

P2_10_L 
En su jornada de 
trabajo 
principal:¿Con que 
frecuencia tiene que 
trabajar 
rápidamente? 

Siempre 1 662 

  Muchas veces 2 599 

  Algunas veces 3 802 

  Muy pocas veces 4 409 

  Nunca 5 501 

  No sabe 88 5 



  

 

 

24 

 

  No responde 99 100 

  Total   3078 

P2_10_M 

En su jornada de 
trabajo 
principal:¿Con que 
frecuencia tiene que 
atender varias tareas 
a la vez? 

Siempre 1 600 

  Muchas veces 2 554 

  Algunas veces 3 828 

  Muy pocas veces 4 440 

  Nunca 5 540 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 111 

  Total   3078 

P2_10_N 

En su jornada de 
trabajo 
principal:¿Con que 
frecuencia su trabajo 
requiere que muestre 
emociones que no 
siente? 

Siempre 1 414 

  Muchas veces 2 341 

  Algunas veces 3 652 

  Muy pocas veces 4 486 

  Nunca 5 1068 

  No sabe 88 27 

  No responde 99 90 

  Total   3078 

P2_10_O 

En su jornada de 
trabajo 
principal:¿Con que 
frecuencia su trabajo 
permite que aprenda 
cosas nuevas? 

Siempre 1 621 

  Muchas veces 2 565 

  Algunas veces 3 794 

  Muy pocas veces 4 463 

  Nunca 5 532 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 95 

  Total   3078 

P2_10_P 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
tiene influencia sobre 
la cantidad de trabajo 
que se le asigna/tiene 
que hacer? 

Siempre 1 565 

  Muchas veces 2 446 

  Algunas veces 3 729 

  Muy pocas veces 4 494 

  Nunca 5 723 

  No sabe 88 18 

  No responde 99 103 

  Total   3078 

P2_10_Q En su jornada de 
trabajo principal: 

Siempre 1 404 

  Muchas veces 2 491 
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  ¿Con que frecuencia 
recibe ayuda de sus 
superiores/jefes 
inmediatos cuando la 
necesita? 

Algunas veces 3 724 

  Muy pocas veces 4 419 

  Nunca 5 866 

  No sabe 88 16 

  No responde 99 158 

  Total   3078 

P2_10_R 

En su jornada de 
trabajo principal: 
¿Con que frecuencia 
recibe ayuda de sus 
compañeros cuando 
la necesita? 

Siempre 1 568 

  Muchas veces 2 655 

  Algunas veces 3 735 

  Muy pocas veces 4 299 

  Nunca 5 661 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 148 

  Total   3078 

P2_10_S 
En su jornada de 
trabajo principal: Si 
piensa en todo el 
trabajo y esfuerzo 
que ha realizado ¿El 
reconocimiento que 
recibe en su trabajo le 
parece adecuado? 

Siempre 1 506 

  Muchas veces 2 601 

  Algunas veces 3 851 

  Muy pocas veces 4 441 

  Nunca 5 548 

  No sabe 88 16 

  No responde 99 115 

  Total   3078 

P2_11 

¿Qué tan preocupado 
está por quedar 
desempleado o sin 
trabajo y tener que 
encontrar otro 
trabajo? 

Muy preocupado 1 755 

  Preocupado 2 582 

  Más o menos preocupado 3 433 

  Poco preocupado 4 514 

  Nada preocupado 5 670 

  No sabe 88 9 

  No responde 99 115 

  Total   3078 

P2_12_A 

Con que frecuencia: 
Cuando Ud. no está 
en su casa ¿Las tareas 
domésticas se 
quedan sin hacer? 

Nunca 1 1453 

  A veces 2 854 

  Casi siempre o siempre 3 660 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 96 

  Total   3078 
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P2_12_B 

Con que frecuencia: 
Cuando Ud. está en el 
trabajo, ¿Piensa en 
las tareas domésticas 
y familiares? 

Nunca 1 1269 

  A veces 2 992 

  Casi siempre o siempre 3 690 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 119 

  Total   3078 

P2_12_C 
Con que frecuencia: 
Hay situaciones en las 
que Ud. necesitaría 
estar en el trabajo y 
en la casa al mismo 
tiempo? 

Nunca 1 1099 

  A veces 2 1204 

  Casi siempre o siempre 3 621 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 135 

  Total   3078 

P2_12_D 

Con que frecuencia: 
¿Le alcanza el tiempo 
para estar al día con 
su trabajo? 

Nunca 1 501 

  A veces 2 622 

  Casi siempre o siempre 3 1818 

  No sabe 88 1 

  No responde 99 136 

  Total   3078 

P2_12_E 
Con que frecuencia: 
Cuando termina la 
jornada laboral ¿le 
cuesta olvidar los 
problemas del 
trabajo? 

Nunca 1 1309 

  A veces 2 1053 

  Casi siempre o siempre 3 576 

  No sabe 88 13 

  No responde 99 127 

  Total   3078 

P2_13 Usted, aparte de sus 
actividades 
habituales, ¿tiene a 
su cargo el cuidado de 
niños, adultos 
mayores, enfermos 
minusválidos o 
crónicos? 

Sí, como único cuidador 1 321 

  
Sí, pero compartido con otra 
persona 

2 726 

  No, no tengo a cargo a nadie 3 1923 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 101 

  Total   3078 
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Módulo  III Percepción de Bienestar y Salud 

P3_1 

Considerando todas las 
cosas, ¿Cuán satisfecho está 
usted con su vida en este 
momento? 

Completamente 
insatisfecho 

1 54 

  2 2 34 

  3 3 71 

  4 4 205 

  5 5 678 

  6 6 749 

  7 7 1288 

  8 8 1601 

  9 9 1013 

  
Completamente 
satisfecho 

10 1309 

  No sabe 88 10 

  No responde  99 29 

  Total   7041 

P3_2 

Tomando todo  el conjunto, 
usted diría que es: ¿Muy feliz, 
bastante feliz, no muy feliz, 
nada feliz? 

Muy feliz 1 2185 

  Bastante feliz 2 3552 

  No muy feliz 3 1017 

  Nada feliz 4 95 

  No sabe 88 31 

  No responde  99 161 

  Total   7041 

P3_3_A 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con la privacidad que 
tiene donde vive 

Muy mal 1 63 

  Mal 2 97 

  Menos que regular 3 146 

  Regular 4 664 

  Más que regular 5 517 

  Bien 6 3136 

  Muy bien 7 2401 

  No sabe 88 3 

  No responde  99 14 

  Total   7041 

P3_3_B 
Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con la cantidad de 
dinero que entra al hogar 

Muy mal 1 126 

  Mal 2 288 

  Menos que regular 3 428 

  Regular 4 1625 
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  Más que regular 5 1154 

  Bien 6 2300 

  Muy bien 7 1055 

  No sabe 88 14 

  No responde  99 51 

  Total   7041 

P3_3_C 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con su condición 
física 

Muy mal 1 106 

  Mal 2 267 

  Menos que regular 3 316 

  Regular 4 1233 

  Más que regular 5 865 

  Bien 6 2821 

  Muy bien 7 1404 

  No sabe 88 3 

  No responde  99 26 

  Total   7041 

P3_3_D 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con su bienestar 
mental o emocional 

Muy mal 1 45 

  Mal 2 161 

  Menos que regular 3 235 

  Regular 4 877 

  Más que regular 5 834 

  Bien 6 3182 

  Muy bien 7 1668 

  No sabe 88 4 

  No responde  99 35 

  Total   7041 

P3_3_E 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con su relación de 
pareja 

Muy mal 1 240 

  Mal 2 183 

  Menos que regular 3 136 

  Regular 4 518 

  Más que regular 5 403 

  Bien 6 2591 

  Muy bien 7 1629 

  No sabe 88 286 

  No responde  99 1055 

  Total   7041 

P3_3_F Muy mal 1 100 
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Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con la cantidad de 
diversión que tiene en su vida 

Mal 2 260 

  Menos que regular 3 354 

  Regular 4 1084 

  Más que regular 5 911 

  Bien 6 2808 

  Muy bien 7 1433 

  No sabe 88 14 

  No responde  99 77 

  Total   7041 

P3_3_G 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con la vida familiar 

Muy mal 1 37 

  Mal 2 82 

  Menos que regular 3 137 

  Regular 4 582 

  Más que regular 5 605 

  Bien 6 3406 

  Muy bien 7 2136 

  No sabe 88 11 

  No responde  99 45 

  Total   7041 

P3_3_H 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:En su trabajo 

Muy mal 1 144 

  Mal 2 138 

  Menos que regular 3 130 

  Regular 4 575 

  Más que regular 5 570 

  Bien 6 2399 

  Muy bien 7 1112 

  No sabe 88 449 

  No responde  99 1524 

  Total   7041 

P3_3_I 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con su vida sexual 

Muy mal 1 236 

  Mal 2 197 

  Menos que regular 3 143 

  Regular 4 542 

  Más que regular 5 467 

  Bien 6 2307 

  Muy bien 7 1352 

  No sabe 88 323 
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  No responde  99 1474 

  Total   7041 

P3_3_J 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con su vida en 
general 

Muy mal 1 20 

  Mal 2 54 

  Menos que regular 3 138 

  Regular 4 699 

  Más que regular 5 717 

  Bien 6 3493 

  Muy bien 7 1831 

  No sabe 88 11 

  No responde  99 78 

  Total   7041 

P3_3_K 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:Con su nivel de 
endeudamiento 

Muy mal 1 153 

  Mal 2 260 

  Menos que regular 3 327 

  Regular 4 1059 

  Más que regular 5 849 

  Bien 6 2697 

  Muy bien 7 1475 

  No sabe 88 43 

  No responde  99 178 

  Total   7041 

P3_3_L 

Ud. Tiene que poner una nota 
de 1 a 7:En general, Ud. diría 
que su salud está: 

Muy mal 1 69 

  Mal 2 144 

  Menos que regular 3 206 

  Regular 4 1140 

  Más que regular 5 828 

  Bien 6 3039 

  
  
  
  

Muy bien 7 1531 

No sabe 88 5 

No responde  99 79 

Total   7041 

P3_4 
¿Cómo calificaría en general 
su situación económica 
actual y la de su familia? Diría 
usted que es 

Buena 1 2942 

  Ni buena ni mala 2 3459 

  Mala 3 588 

  No sabe 88 18 

  No responde  99 13 
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  Total  7040 

P3_5 

¿Cómo calificaría su calidad 
de vida? 

Muy mala 1 53 

  Mala 2 219 

  Ni buena ni mala 3 2074 

  Buena 4 3796 

  Muy buena 5 682 

  No sabe 88 16 

  No responde  99 201 

  Total   7041 

P3_6 

¿Cuán satisfecho está con su 
salud? 

Muy insatisfecho 1 287 

  Insatisfecho 2 764 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1264 

  Satisfecho 4 3255 

  Muy satisfecho 5 1421 

  No sabe 88 12 

  No responde  99 38 

  Total   7041 

P3_7_A 

Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 
últimas semanas: ¿En qué 
medida pienso sabea que el 
dolor (físico) le impide hacer 
lo que necesita? 

Nada 1 3567 

  Un poco 2 1316 

  Lo normal 3 1158 

  Bastante 4 837 

  Extremadamente 5 141 

  No sabe 88 10 

  No responde  99 12 

  Total   7041 

P3_7_B 

Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 
últimas semanas: ¿Cuánto 
necesita de cualquier 
tratamiento médico para 
funcionar en su vida diaria? 

Nada 1 3633 

  Un poco 2 1009 

  Lo normal 3 1176 

  Bastante 4 956 

  Extremadamente 5 210 

  No sabe 88 27 

  No responde  99 30 

  Total   7041 

P3_7_C Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 

Nada 1 333 

  Un poco 2 624 
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  últimas semanas: ¿Cuánto 
disfruta la vida? 

Lo normal 3 2200 

  Bastante 4 2961 

  Extremadamente 5 849 

  No sabe 88 5 

  No responde  99 69 

  Total   7041 

P3_7_D 

Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 
últimas semanas: ¿En qué 
medida siente que su vida 
tiene sentido? 

Nada 1 264 

  Un poco 2 330 

  Lo normal 3 1875 

  Bastante 4 3332 

  Extremadamente 5 1162 

  No sabe 88 16 

  No responde  99 62 

  Total   7041 

P3_7_E 

Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 
últimas semanas:¿Cuánta es 
su capacidad de 
concentración? 

Nada 1 262 

  Un poco 2 560 

  Lo normal 3 2497 

  Bastante 4 2871 

  Extremadamente 5 788 

  No sabe 88 12 

  No responde  99 51 

  Total   7041 

P3_7_F 

Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 
últimas semanas: ¿Cuánta 
seguridad siente en su vida 
diaria? 

Nada 1 270 

  Un poco 2 501 

  Lo normal 3 2474 

  Bastante 4 2993 

  Extremadamente 5 751 

  No sabe 88 10 

  No responde  99 42 

  Total   7041 

P3_7_G 

Cuánto ha experimentado 
ciertos hechos en las dos 
últimas semanas: ¿Cuán 
saludable es el ambiente 
físico de su alrededor? 

Nada 1 277 

  Un poco 2 408 

  Lo normal 3 2481 

  Bastante 4 3038 

  Extremadamente 5 778 

  No sabe 88 12 

  No responde  99 47 
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  Total   7041 

P3_8_A 

Hasta qué punto usted 
experimentó o fue capaz de 
hacer ciertas cosas en las dos 
últimas semanas:¿Tiene 
energía suficiente para su 
vida diaria? 

Nada 1 89 

  Un poco 2 546 

  Moderado 3 1717 

  Bastante 4 3340 

  Totalmente 5 1330 

  No sabe 88 0 

  No responde  99 19 

  Total   7041 

P3_8_B 

Hasta qué punto usted 
experimentó o fue capaz de 
hacer ciertas cosas en las dos 
últimas semanas:¿Es capaz 
de aceptar su apariencia 
física? 

Nada 1 104 

  Un poco 2 392 

  Moderado 3 1262 

  Bastante 4 3654 

  Totalmente 5 1564 

  
  
  

No sabe 88 9 

No responde  99 56 

Total   7041 

P3_8_C 

Hasta qué punto usted 
experimentó o fue capaz de 
hacer ciertas cosas en las dos 
últimas semanas:¿Tiene 
suficiente dinero para cubrir 
sus necesidades? 

Nada 1 273 

  Un poco 2 1115 

  Moderado 3 3163 

  Bastante 4 1802 

  Totalmente 5 600 

  No sabe 88 3 

  No responde  99 85 

  Total   7041 

P3_8_D 

Hasta qué punto usted 
experimentó o fue capaz de 
hacer ciertas cosas en las dos 
últimas semanas:¿Qué tan  
disponible  tiene la 
información que necesita en 
su vida diaria? 

Nada 1 81 

  Un poco 2 605 

  Moderado 3 2204 

  Bastante 4 3013 

  Totalmente 5 1019 

  No sabe 88 41 

  No responde  99 78 

  Total   7041 

  Hasta qué punto usted 
experimentó o fue capaz de 
hacer ciertas cosas en las dos 
últimas semanas:¿Hasta qué 

Nada 1 323 

P3_8_E Un poco 2 1243 

  Moderado 3 2459 

  Bastante 4 2325 
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  punto tiene oportunidad 
para realizar actividades de 
ocio? 

Totalmente 5 624 

  No sabe 88 16 

  No responde  99 51 

  Total   7041 

P3_9 

¿Qué tan bien se desplaza 
Ud. de un lugar a otro? 

Muy mal 1 72 

  Mal 2 189 

  Ni bien, ni mal 3 757 

  Bien 4 2594 

  Muy bien 5 3406 

  No sabe 88 5 

  No responde  99 18 

  Total   7041 

P3_10_A 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está usted con su sueño? 

Muy insatisfecho 1 150 

  Insatisfecho 2 728 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1238 

  Satisfecho 4 3872 

  Muy satisfecho 5 1035 

  No sabe 88 5 

  No responde  99 13 

  Total   7041 

P3_10_B 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está con su habilidad para 
realizar sus actividades de la 
vida diaria? 

Muy insatisfecho 1 71 

  Insatisfecho 2 380 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1124 

  Satisfecho 4 4299 

  Muy satisfecho 5 1123 

  No sabe 88 3 

  No responde  99 41 

  Total   7041 

P3_10_C 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está con su capacidad de 
trabajo? 

Muy insatisfecho 1 121 

  Insatisfecho 2 451 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1010 

  Satisfecho 4 3755 

  Muy satisfecho 5 1054 

  No sabe 88 176 

  No responde  99 474 
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  Total   7041 

P3_10_D 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está de sí mismo? 

Muy insatisfecho 1 52 

  Insatisfecho 2 278 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 983 

  Satisfecho 4 4275 

  Muy satisfecho 5 1382 

  No sabe 88 8 

  No responde  99 63 

  Total   7041 

P3_10_E 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está con sus relaciones 
personales? 

Muy insatisfecho 1 60 

  Insatisfecho 2 237 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 906 

  Satisfecho 4 4310 

  Muy satisfecho 5 1438 

  No sabe 88 18 

  No responde  99 72 

  Total   7041 

P3_10_F 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está con su vida sexual? 

Muy insatisfecho 1 217 

  Insatisfecho 2 329 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 885 

  Satisfecho 4 2842 

  Muy satisfecho 5 1120 

  No sabe 88 276 

  No responde  99 1372 

  Total   7041 

P3_10_G 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está con el apoyo que 
obtiene de sus amigos? 

Muy insatisfecho 1 121 

  Insatisfecho 2 377 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1230 

  Satisfecho 4 3835 

  Muy satisfecho 5 1299 

  No sabe 88 42 

  No responde  99 137 

  Total   7041 

P3_10_H Muy insatisfecho 1 88 
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Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está de las condiciones del 
lugar donde vive? 

Insatisfecho 2 295 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1064 

  Satisfecho 4 4038 

  Muy satisfecho 5 1498 

  No sabe 88 6 

  No responde  99 52 

  Total   7041 

P3_10_I 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas:¿Cuán satisfecho/a 
está con el acceso que tiene a 
los servicios de salud? 

Muy insatisfecho 1 469 

  Insatisfecho 2 842 

  
Ni satisfecho ni 
insatisfecho 

3 1560 

  Satisfecho 4 3228 

  Muy satisfecho 5 851 

  No sabe 88 36 

  No responde  99 55 

  Total   7041 

P3_10_J 

Cuán satisfecho o bien, se ha 
sentido en varios aspectos de 
su vida en las últimas dos 
semanas: ¿Cuán satisfecho/a 
está con su transporte 

Muy insatisfecho 1 291 

  ? Insatisfecho 2 593 

  
  Ni satisfecho ni 

insatisfecho 
3 1329 

    Satisfecho 4 3631 

    Muy satisfecho 5 1120 

    
  
  

No sabe 88 15 

  No responde  99 62 

  Total   7041 

P3_11 

¿Con qué frecuencia tiene 
sentimientos negativos, 
como melancolía, 
desesperación, ansiedad o 
depresión? 

Nunca 1 2561 

Raramente 2 3078 

Bastante a menudo 3 842 

Muy a menudo 4 352 

Siempre 5 134 

No sabe 88 21 

No responde  99 53 

Total   7041 
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P3_12 

¿Cómo diría que es su salud 
actual comparada con la de 
hace un año? 

Mucho mejor que 
ahora 

1 564 

  Algo mejor ahora 2 1418 

  Más o menos igual 3 3489 

  Algo peor ahora 4 1003 

  No sabe 5 246 

  No responde  88 54 

  No sabe 99 267 

  Total   7041 

  

¿Usted cree que el estado de 
sus dientes y encías afecta su 
calidad de vida? 

Nunca 1 3894 

  Rara vez 2 1070 

P3_13 Algunas veces 3 1029 

  Casi siempre 4 410 

  Siempre 5 569 

  No sabe 88 42 

  No responde  99 27 

  Total   7041 

P3_14_A 

Durante el último año:¿Ha 
sentido que su digestión ha 
empeorado por problemas 
con sus dientes, boca o 
prótesis? 

Nunca 1 5506 

  Casi nunca 2 717 

  Algunas veces 3 490 

  Casi siempre 4 168 

  Siempre 5 78 

  No sabe 88 46 

  No responde  99 36 

  Total   7041 

P3_14_B 

Durante el último año:¿Ha 
tenido dientes sensibles, por 
ejemplo debido a alimentos o 
líquidos fríos? 

Nunca 1 4167 

  Casi nunca 2 911 

  Algunas veces 3 1315 

  Casi siempre 4 388 

  Siempre 5 206 

  No sabe 88 12 

  No responde  99 42 

  Total   7041 

P3_14_C 
Durante el último año:¿Los 
problemas dentales lo/a han 

Nunca 1 5084 

  Casi nunca 2 760 

  Algunas veces 3 681 
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  hecho sentir totalmente 
infeliz? 

Casi siempre 4 257 

  Siempre 5 174 

  No sabe 88 16 

  No responde  99 69 

  Total   7041 

P3_14_D 

Durante el último año:¿La 
gente ha malentendido 
algunas de sus palabras por 
problemas con sus dientes, 
boca o prótesis? 

Nunca 1 5715 

  Casi nunca 2 611 

  Algunas veces 3 434 

  Casi siempre 4 149 

  Siempre 5 54 

  No sabe 88 24 

  No responde  99 54 

  Total   7041 

P3_14_E 

Durante el último año:¿Su 
sueño ha sido interrumpido 
por problemas con sus 
dientes, boca o prótesis? 

Nunca 1 5648 

  Casi nunca 2 614 

  Algunas veces 3 500 

  Casi siempre 4 154 

  Siempre 5 65 

  No sabe 88 13 

  No responde  99 47 

  Total   7041 

P3_14_F 

Durante el último año:¿Ha 
tenido dificultades haciendo 
su trabajo habitual por 
problemas con sus dientes, 
boca o prótesis? 

Nunca 1 5803 

  Casi nunca 2 595 

  Algunas veces 3 400 

  Casi siempre 4 114 

  Siempre 5 52 

  No sabe 88 16 

  No responde  99 61 

  Total   7041 

P3_14_G 

Durante el último año:¿Ha 
sido totalmente incapaz de 
funcionar por problemas con 
sus dientes, boca o prótesis? 

Nunca 1 5911 

  Casi nunca 2 587 

  Algunas veces 3 325 

  Casi siempre 4 113 

  Siempre 5 49 

  No sabe 88 11 

  No responde  99 45 
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  Total   7041 

P3_15_A 
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Disminuir el dolor 
(analgésicos) 

Sí 1 2793 

  No 2 4174 

  No sabe 3 8 

  No responde  4 66 

  Total 5 7041 

P3_15_A_1 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Disminuir el dolor 
(analgésicos)-Tradicionales 

Sí 1 2704 

  No 2 79 

  
No sabe/No 
responde 

88 10 

  Total   2783 

P3_15_A_2 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Disminuir el dolor 
(analgésicos)-Homeopáticos 

Sí 1 254 

  No 2 2529 

  
No sabe/No 
responde 

88 10 

  Total   2785 

P3_15_B En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Alguna 
enfermedad crónica 
(hipertensión, diabetes, 
cáncer, asma, etc.) 

Sí 1 2116 

  No 2 4760 

  No sabe 88 12 

  No responde  99 53 

  Total   7041 

P3_15_B_1 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Alguna 
enfermedad crónica 
hipertensión, diabetes, 
cáncer, asma, etc.)-
Tradicionales 

Sí 1 2115 

  No 2 41 

  
No sabe/No 
responde 

88 20 

  Total   2112 

P3_15_B_2 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Alguna 
enfermedad crónica 
(hipertensión, diabetes, 
cáncer, asma, etc.)-
Homeopáticos 

Sí 1 130 

  No 2 2068 

  
No sabe/No 
responde 

88 18 

  Total   2112 

P3_15_C 
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Alergias 

Sí 1 651 

  No 2 6302 

  No sabe 88 13 

  No responde 99 75 
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  Total   7041 

P3_15_C_1 
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Alergias-Tradicionales 

Sí 1 586 

  No 2 45 

  
No sabe-No 
responde 

88 20 

  Total   651 

P3_15_C_2 
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Alergias-Homeopáticos 

Sí 1 79 

  No 2 552 

  
No sabe-No 
responde 

88 20 

  Total   651 

P3_15_D 
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Reducir 
la ansiedad, nerviosismo 
(ansiolíticos) 

Sí 1 409 

  No 2 6537 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 76 

  Total   7041 

P3_15_D_1 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Reducir 
la ansiedad, nerviosismo 
(ansiolíticos)-Tradicionales 

Sí 1 354 

  No 2 44 

  
No sabe-No 
responde 

88 11 

  Total   409 

P3_15_D_2 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Reducir 
la ansiedad, nerviosismo 
(ansiolíticos)-Homeopáticos 

Sí 1 58 

  No 2 340 

  
No sabe-No 
responde 

88 11 

  Total   409 

P3_15_E 
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Subir la 
moral o el ánimo 
(antidepresivos) 

Sí 1 373 

  No 2 6579 

  No sabe 88 21 

  No responde 99 68 

  Total   7041 

P3_15_E_1 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Subir la 
moral o el ánimo 
(antidepresivos)-
Tradicionales 

Sí 1 336 

  No 2 29 

  
No sabe-No 
responde 

88 8 

  Total   373 

P3_15_E_2 Sí 1 43 
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  En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Subir la 
moral o el ánimo 
(antidepresivos)-
Homeopáticos 

No 2 322 

  
No sabe-No 
responde 

88 8 

  Total   373 

P3_15_F En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Aumentar el rendimiento, 
mantenerse despierto 
(estimulantes) 

Sí 1 137 

  No 2 6814 

  No sabe 88 17 

  No responde 99 73 

  Total   7041 

P3_15_F_1 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos  
para: Aumentar el 
rendimiento, mantenerse 
despierto (estimulantes)-
Tradicionales 

Sí 1 103 

  
No 

2 
88 

27 

No sabe-No 
responde 

7 

  Total 
  

137 

P3_15_F_2 En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: 
Aumentar el rendimiento, 
mantenerse despierto 
(estimulantes)-
Homeopáticos 

Sí 1 31 

  No 2 99 

  
No sabe-No 
responde 

88 7 

  Total   137 

P3_15_G 

En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Otros 

Sí 1 89 

  No 2 6465 

  No sabe 88 29 

  No responde 99 450 

  Total   7033 

  
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Otros-
Tradicionales 

Sí 1 260 

  No 2 6 

  
No sabe-No 
responde 

88 90 

  Total   356 

  
En los últimos 6 meses, ha 
tomado de manera habitual 
medicamentos para: Otros-
Homeopáticos 

Sí 1 19 

  No 2 247 

  
No sabe-No 
responde 

88 90 

  Total   356 
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P3_16 

Durante el último mes ¿cómo 
valoraría, en conjunto, la 
calidad de su dormir? 

Bastante buena 1 1444 

  Buena 2 4335 

  Mala 3 989 

  Bastante mala 4 235 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P3_17 

¿Cuántas horas calcula que 
habrá dormido, en promedio 
cada noche durante el último 
mes? 

0 

  

2 

  1 2 

  2 9 

  3 69 

  
4 289 

5 569 

  
6 1162 

7 1566 

  9 2130 

  10 400 

  11 67 

  12 58 

  14 2 

  99 77 

  
Total                                                            

  
  

7041 
  

P3_18 

Durante el último mes, 
¿Cuántas veces habrá 
tomado medicinas (por su 
cuenta o recetadas por el 
médico) para dormir? 

Ninguna vez en el 
último mes 

1 5701 

  
Menos de una vez a 
la semana 

2 563 

  
Una o dos veces a la 
semana 

3 236 

  
Tres o más veces a la 
semana 

4 457 

  No sabe 88 41 

  No responde 99 43 

  Total   7041 

P3_19 
Durante el último mes, 
¿Cuántas veces ha sentido 
somnolencia mientras 
conducía, comía o 

Ninguna vez en el 
último mes 

1 4818 

  
Menos de una vez a 
la semana 

2 893 
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desarrollaba alguna otra 
actividad? 

Una o dos veces a la 
semana 

3 545 

  
Tres o más veces a la 
semana 

4 442 

  No sabe 88 67 

  No responde 99 276 

  Total   7041 

P3_20 
Durante los últimos 30 días, 
¿en qué medida tuvo 
problemas, como quedarse 
dormido durante el día, 
despertarse frecuentemente 
durante la noche o 
despertarse demasiado 
temprano por la mañana? 

Ninguno 1 4381 

  Poco 2 1330 

  Moderado 3 764 

  Mucho 4 366 

  Demasiado 5 146 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 35 

  Total   7041 

P3_21 

¿Y qué tanta dificultad tuvo 
para sentirse descansado y 
repuesto durante el día? 

Ninguno 1 3995 

  Poco 2 1517 

  Moderado 3 962 

  Mucho 4 375 

  Demasiado 5 134 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 43 

  Total   7041 

P3_22 

En general, en el último año,  
la calidad de mi sueño fue 

Muy mala 1 183 

  Mala 2 587 

  Regular 3 1292 

  Buena 4 3585 

  Muy buena 5 1335 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 53 

  Total   7041 

P3_23_A 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Que le bajen o 
disminuyan mucho sus 
ingresos 

Sí 1 1793 

  No 2 5165 

  No sabe 88 39 

  No responde 99 44 

  Total   7041 

P3_23_B Sí 1 1035 
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  Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Perdida del 
trabajo, tanto suya como de 
alguno de los sostenedores 
de su hogar 

No 2 5909 

  No sabe 88 26 

  

No responde 99 71 

Total   7041 

P3_23_C        

  
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Tener cortes de 
luz, agua o gas por no poder 
pagar las cuentas. 

Sí 1 549 

  No 2 6444 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 33 

  Total   7041 

P3_23_D 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Tener que dejar 
de estudiar por razones 
económicas. 

Sí 1 175 

  No 2 6758 

  No sabe 88 23 

  No responde 99 85 

  Total   7041 

P3_23_E 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Caer en la 
drogadicción y/o alcoholismo 

Sí 1 77 

  No 2 6901 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 44 

  Total   7041 

P3_23_F Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Tener alguna 
enfermedad psiquiátrica 
(depresión, bipolaridad, 
trastorno alimenticio, etc.) 

Sí 1 432 

  No 2 6552 

  No sabe 88 16 

  No responde 99 41 

  Total   7041 

P3_23_G 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Muerte de un 
ser querido o persona 
importante para usted 

Sí 1 907 

  No 2 6078 

  No sabe 88 14 

  No responde 99 42 

  Total   7041 

P3_23_H 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Una 
enfermedad grave que lo 
haya afectado a usted 

Sí 1 587 

  No 2 6404 

  No sabe 88 18 

  No responde 99 32 

  Total   7041 
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P3_23_I Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Una 
enfermedad grave de algún 
ser querido o persona 
importante para usted 

Sí 1 1070 

  No 2 5917 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 39 

  Total   7041 

P3_23_J Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Término de una 
relación de pareja 
importante (divorcio, fin de 
un pololeo) 

Sí 1 350 

  No 2 6605 

  No sabe 88 26 

  No responde 99 60 

  Total   7041 

P3_23_K 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Robos y/o 
asaltos 

Sí 1 431 

  No 2 6562 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P3_23_L 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Muerte de una 
mascota 

Sí 1 449 

  No 2 6541 

  No sabe 88 13 

  No responde 99 38 

  Total   7041 

P3_23_M 
Últimos seis meses, ¿a Ud. le 
han ocurrido las siguientes 
situaciones?:Algún otro 
hecho negativo importante 
no mencionado acá 

Sí 1 114 

  No 2 6499 

  No sabe 88 25 

  No responde 99 403 

  Total   7041 

P3_24_A 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Enojado 

Nunca 1 1387 

  Casi nunca 2 2283 

  A veces 3 2688 

  Casi siempre 4 498 

  Siempre 5 158 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 21 

  Total   7041 

P3_24_B ¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Optimista 

Nunca 1 82 

  Casi nunca 2 330 

  A veces 3 1440 
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  Casi siempre 4 2591 

  Siempre 5 2560 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P3_24_C 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Preocupado 

Nunca 1 585 

  Casi nunca 2 1258 

  A veces 3 3048 

  Casi siempre 4 1265 

  Siempre 5 859 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P3_24_D 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Alegre 

Nunca 1 43 

  Casi nunca 2 212 

  A veces 3 1358 

  Casi siempre 4 2657 

  Siempre 5 2738 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 26 

  Total   7041 

P3_24_E 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Triste 

Nunca 1 1411 

  Casi nunca 2 2333 

  A veces 3 2538 

  Casi siempre 4 496 

  Siempre 5 222 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P3_24_F 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Tranquilo 

Nunca 1 79 

  Casi nunca 2 307 

  A veces 3 1680 

  Casi siempre 4 2691 

  Siempre 5 2248 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 31 



  

 

 

47 

 

  Total   7041 

P3_24_G 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?: Cansado 

Nunca 1 588 

  Casi nunca 2 1196 

  A veces 3 3450 

  Casi siempre 4 1136 

  Siempre 5 638 

  No sabe 88 1 

  No responde 99 32 

  Total   7041 

P3_24_H 

¿qué tan seguido se ha 
sentido… durante las últimas 
dos semanas?:Útil 

Nunca 1 71 

  Casi nunca 2 141 

  A veces 3 863 

  Casi siempre 4 1874 

  Siempre 5 4046 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 31 

  Total   7041 

P3_25 

En general, usted diría que su 
salud es 

Excelente 1 974 

  Muy buena 2 933 

  Buena 3 3161 

  Regular 4 1638 

  Mala 5 312 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 15 

  Total   7041 

P3_26_A Su salud actual, ¿Lo(a) limita 
para realizar estas 
actividades? Si es así,́ 
¿cuánto?:Esfuerzos 
moderados como mover una 
mesa, barrer, pasar la 
aspiradora o caminar más de 
una hora 

Sí, me limita mucho 1 487 

  Sí, me limita un poco 2 1235 

  
No, no me limita 
nada 

3 5299 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 12 

  Total  7041 

P3_26_B 
Su salud actual, ¿Lo(a) limita 
para realizar estas 
actividades? Si es así,́ 

Sí, me limita mucho 1 574 

  Sí, me limita un poco 2 1415 

  
No, no me limita 
nada 

3 4985 
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  ¿cuánto?:Subir varios pisos 
por la escalera 

No sabe 88 12 

  No responde 99 55 

  Total   7041 

P3_27_A Durante las 4 últimas 
semanas ¿Ha tenido algunos 
de los siguientes problemas 
en su trabajo o en sus 
actividades cotidianas, a 
causa de su salud 
física?:¿Hizo menos de lo que 
hubiera querido hacer? 

Sí 1 1397 

  No 2 5589 

  No sabe 88 30 

  No responde 99 25 

  Total   7041 

P3_27_B Durante las 4 últimas 
semanas ¿Ha tenido algunos 
de los siguientes problemas 
en su trabajo o en sus 
actividades cotidianas, a 
causa de su salud 
física?:¿Tuvo que dejar de 
hacer algunas tareas en su 
trabajo o en sus actividades 
cotidianas? 

Sí 1 1187 

  No 2 5782 

  No sabe 88 27 

  No responde 99 45 

  

     

Total   7041 

P3_28_A Durante las 4 últimas 
semanas, ¿Ha tenido algunos 
de los siguientes problemas 
en su trabajo o en sus 
actividades cotidianas, a 
causa de algún problema 
emocional?:¿Hizo menos de 
lo que hubiera querido hacer, 
por algún problema 
emocional? 

Sí 1 990 

  No 2 5999 

  No sabe 88 32 

  No responde 99 20 

  Total   7041 

P3_28_B Durante las 4 últimas 
semanas, ¿Ha tenido algunos 
de los siguientes problemas 
en su trabajo o en sus 
actividades cotidianas, a 
causa de algún problema 
emocional?:¿No hizo su 
trabajo o sus actividades 
cotidianas tan 
cuidadosamente como de 
costumbre, por 

Sí 1 885 

  No 2 6098 

  No sabe 88 32 

  No responde 99 26 

  Total   7041 

P3_29 Nada 1 4513 
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Durante las 4 últimas 
semanas,  ¿Hasta qué punto 
el dolor le ha dificultado su 
trabajo habitual (incluido el 
trabajo fuera de casa y las 
tareas domésticas)? 

Un poco 2 1212 

  Regular 3 686 

  Bastante 4 397 

  Mucho 5 152 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 66 

  Total   7041 

P3_30_A 

Durante las últimas 4 
semanas, ¿cuánto 
tiempo…?:Se sintió 
calmado(a) y tranquilo(a) 

Siempre 1 2305 

  Casi siempre 2 1963 

  Muchas veces 3 1150 

  Algunas veces 4 1315 

  Solo alguna vez 8 218 

  Nunca 9 63 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 23 

  Total   7041 

P3_30_B 

Durante las últimas 4 
semanas, ¿cuánto 
tiempo…?:Tuvo mucha 
energía 

Siempre 1 2131 

  Casi siempre 2 1731 

  Muchas veces 3 1235 

  Algunas veces 4 1540 

  Solo alguna vez 8 293 

  Nunca 9 68 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 39 

  Total   7041 

P3_30_C 

Durante las últimas 4 
semanas, ¿cuánto 
tiempo…?:Se sintió 
desanimado(a) y triste 

Siempre 1 197 

  Casi siempre 2 304 

  Muchas veces 3 514 

  Algunas veces 4 2180 

  Solo alguna vez 8 1858 

  Nunca 9 1921 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 52 

  Total   7041 

P3_31 
Durante las 4 últimas 
semanas, ¿Con qué 

Siempre 1 209 

Casi siempre 2 284 
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frecuencia la salud física o los 
problemas emocionales le 
han dificultado sus 
actividades sociales? (como 
visitar a los amigos o 
familiares) 

Algunas veces 3 1002 

Solo alguna vez 4 849 

Nunca 5 4555 

No sabe 88 42 

No responde 99 100 

Total   7041 

 

Módulo IV Entorno y Participación 

P4_1 

En términos generales, 
¿cómo evaluaría  a su barrio 
o vecindario como un lugar 
para vivir? 

Muy malo 1 91 

  Malo 2 235 

  Ni bueno ni malo 3 1277 

  Bueno 4 3830 

  Muy bueno 5 1548 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 45 

  Total   7041 

P4_2_A ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Falta de plazas, 
áreas verdes, otras 

Sí 1 3468 

  No 2 3530 

  No sabe 88 32 

  No responde 99 11 

  Total   7041 

P4_2_B ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Falta de 
infraestructura deportiva 

Sí 1 3528 

  No 2 3447 

  No sabe 88 53 

  No responde 99 13 

  Total   7041 

P4_2_C ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Falta de centros 
comunitarios, lugares de 
reunión social o recreación 

Sí 1 2850 

  No 2 4039 

  No sabe 88 134 

  No responde 99 18 

  Total   7041 

P4_2_D ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 

Sí 1 2359 

  No 2 4634 

  No sabe 88 26 

  No responde 99 22 
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localidad?:Falta de locales 
comerciales 

Total   7041 

P4_2_E ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Iluminación 
deficiente 

Sí 1 2178 

  No 2 4827 

  No sabe 88 20 

  No responde 99 16 

  Total   7041 

P4_2_F ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Pavimentación 
insuficiente o en mal estado 

Sí 1 2515 

  No 2 4480 

  No sabe 88 25 

  No responde 99 21 

  Total   7041 

P4_2_G ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Medios de 
comunicación deficientes 

Sí 1 1411 

  No 2 5495 

  No sabe 88 78 

  No responde 99 57 

  Total   7041 

P4_2_H ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Falta o deficiencia 
para transportarse en 
público 

Sí 1 1858 

  No 2 5126 

  No sabe 88 36 

  No responde 99 21 

  Total   7041 

P4_2_I ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Falta o deficiencia 
de  limpieza de calles y 
veredas 

Sí 1 2328 

  No 2 4659 

  No sabe 88 25 

  No responde 99 29 

  Total   7041 

P4_2_J ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Falta de servicios 
básicos de salud: 
consultorios, SAPUs, 
hospitales, postas, otros 

Sí 1 2543 

  No 2 4431 

  No sabe 88 47 

  No responde 99 20 

  Total   7041 

P4_2_K Sí 1 380 
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  ¿Qué problemas de 
infraestructura y 
equipamiento identifica 
usted en su barrio o 
localidad?:Otros 

No 2 5993 

  No sabe 88 102 

  No responde 99 566 

  Total   7041 

P4_3_A ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Ruidos molestos 

Sí 1 2195 

  No 2 4829 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 11 

  Total   7041 

P4_3_B ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Contaminación 
del aire 

Sí 1 1392 

  No 2 5611 

  No sabe 88 27 

  No responde 99 11 

  Total   7041 

P4_3_C ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Contaminación 
del agua 

Sí 1 701 

  No 2 6283 

  No sabe 88 45 

  No responde 99 12 

  Total   7041 

P4_3_D ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Contaminación 
del suelo 

Sí 1 947 

  No 2 6035 

  No sabe 88 44 

  No responde 99 15 

  Total   7041 

P4_3_E ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Malos olores 

Sí 1 1638 

  No 2 5369 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P4_3_F ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 

Sí 1 1585 

  No 2 5403 

  No sabe 88 29 

  No responde 99 24 
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en su barrio o 
localidad?:Micro-basurales 

Total   7041 

P4_3_G ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Deficiente 
evacuación de aguas-lluvias 
e inundaciones 

Sí 1 1000 

  No 2 5962 

  No sabe 88 43 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P4_3_H ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Perros vagos 

Sí 1 3504 

  No 2 3505 

  No sabe 88 16 

  No responde 99 16 

  Total   7041 

P4_3_I ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Seguridad en el 
barrio 

Sí 1 2093 

  No 2 4873 

  No sabe 88 38 

  No responde 99 37 

  Total   7041 

P4_3_J ¿Qué problemas 
relacionados de 
contaminación o deterioro 
del entorno identifica usted 
en su barrio o 
localidad?:Otro 

Sí 1 60 

  No 2 6321 

  No sabe 88 71 

  No responde 99 589 

  Total   7041 

P4_4_A 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Moscas 

Sí 1 4329 

  No 2 2699 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 5 

  Total   7041 

P4_4_B 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Zancudos (mosquitos) 

Sí 1 3214 

  No 2 3804 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 8 

  Total   7041 

P4_4_C Sí 1 1758 

  No 2 5236 



  

 

 

54 

 

  En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Ratones 

No sabe 88 36 

  No responde 99 11 

  Total   7041 

P4_4_D 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Pulgas 

Sí 1 1379 

  No 2 5620 

  No sabe 88 34 

  No responde 99 8 

  Total   7041 

P4_4_E 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Cucarachas 

Sí 1 630 

  No 2 6346 

  No sabe 88 51 

  No responde 99 14 

  Total   7041 

P4_4_F 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Garrapatas 

Sí 1 1473 

  No 2 5504 

  No sabe 88 50 

  No responde 99 14 

  Total   7041 

P4_4_G 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Chinches 

Sí 1 108 

  No 2 6838 

  No sabe 88 79 

  No responde 99 16 

  Total   7041 

P4_4_H 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Termitas 

Sí 1 387 

  No 2 6562 

  No sabe 88 81 

  No responde 99 11 

  Total   7041 

P4_4_I 

En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Vinchucas 

Sí 1 39 

  No 2 6897 

  No sabe 88 93 

  No responde 99 12 

  Total   7041 

P4_4_J En su casa o barrio, ¿Ha 
notado la presencia 
de…?:Otro 

Sí 1 369 

  No 2 6175 

  No sabe 88 82 
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  No responde 99 421 

  Total   7041 

P4_5 

¿Qué tan seguro/a se siente 
caminando solo/a en su 
barrio cuando ya está 
oscuro? 

Muy inseguro 1 579 

  Un poco inseguro 2 1101 

  
Medianamente 
inseguro 

3 2454 

  Muy seguro 4 2450 

  No sabe 88 81 

  No responde 99 376 

  Total   7041 

P4_6_A 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:a) En 
general me siento muy 
cómodo de vivir en este 
barrio 

Muy de acuerdo 1 1947 

De acuerdo 2 3535 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1018 

En desacuerdo 4 354 

Muy en desacuerdo 5 124 

No sabe 88 13 

No responde 99 50 

Total   7041 

P4_6_B 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?: b) 
Siento que pertenezco a este 
barrio 

Muy de acuerdo 1 1494 

De acuerdo 2 3435 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1363 

En desacuerdo 4 524 

Muy en desacuerdo 5 135 

No sabe 88 18 

No responde 99 72 

Total   7041 

P4_6_C 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:c) 
Visito a mis vecinos en sus 
casas 

Muy de acuerdo 1 653 

De acuerdo 2 2120 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1669 

En desacuerdo 4 1761 

Muy en desacuerdo 5 744 

No sabe 88 14 

No responde 99 80 

Total   7041 
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P4_6_D 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:d) Las 
amistades y relaciones que 
tengo con otras personas de 
mi barrio significan mucho 
para mí 

Muy de acuerdo 1 794 

De acuerdo 2 2440 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2019 

En desacuerdo 4 1228 

Muy en desacuerdo 5 445 

No sabe 88 44 

No responde 99 71 

Total   7041 

P4_6_E 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:e) Si 
tuviera la oportunidad, me 
gustaría irme de este barrio 

Muy de acuerdo 1 641 

De acuerdo 2 1498 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1416 

En desacuerdo 4 1991 

Muy en desacuerdo 5 1346 

No sabe 88 85 

No responde 99 64 

Total   7041 

P4_6_F 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?: f) Si la 
gente de mi barrio planifica 
algo, yo pensaría que es algo 
que estamos haciendo 
juntos y no algo que otros 
están haciendo 

Muy de acuerdo 1 771 

De acuerdo 2 2626 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2112 

En desacuerdo 4 1050 

Muy en desacuerdo 5 282 

No sabe 88 117 

No responde 99 83 

Total   7041 

P4_6_G 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:g) Si 
necesito un consejo puedo 
pedírselo a una persona de 
mi barrio 

Muy de acuerdo 1 717 

De acuerdo 2 2217 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1720 

En desacuerdo 4 1646 

Muy en desacuerdo 5 590 

No sabe 88 75 

No responde 99 76 

Total   7041 

P4_6_H Muy de acuerdo 1 693 
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¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:h) Creo 
que estoy de acuerdo con la 
mayoría de las personas de 
mi barrio acerca de lo que es 
importante en la vida 

De acuerdo 2 2334 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2086 

En desacuerdo 4 1281 

Muy en desacuerdo 5 364 

No sabe 88 192 

No responde 99 91 

Total   7041 

P4_6_I 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:i) Creo 
que mis vecinos podrían 
ayudarme en caso de una 
emergencia 

Muy de acuerdo 1 1456 

De acuerdo 2 3534 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1255 

En desacuerdo 4 456 

Muy en desacuerdo 5 139 

No sabe 88 117 

No responde 99 84 

Total   7041 

P4_6_J 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:j) Yo 
siento lealtad hacia la gente 
de mi barrio 

Muy de acuerdo 1 986 

De acuerdo 2 3110 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1887 

En desacuerdo 4 700 

Muy en desacuerdo 5 196 

No sabe 88 53 

No responde 99 109 

Total   7041 

P4_6_K 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:k) Con 
mis vecinos nos prestamos 
cosas y nos hacemos favores 

Muy de acuerdo 1 814 

De acuerdo 2 2601 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1726 

En desacuerdo 4 1319 

Muy en desacuerdo 5 442 

No sabe 88 39 

No responde 99 100 

Total   7041 

P4_6_L 
¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:l) Estoy 

Muy de acuerdo 1 1197 

De acuerdo 2 3635 
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dispuesto a colaborar con 
otras personas para mejorar 
mi barrio 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1396 

En desacuerdo 4 508 

Muy en desacuerdo 5 120 

No sabe 88 79 

No responde 99 106 

Total   7041 

P4_6_M 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:m) 
Planeo seguir viviendo en 
este barrio por varios años 

Muy de acuerdo 1 1444 

De acuerdo 2 2793 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1501 

En desacuerdo 4 782 

Muy en desacuerdo 5 262 

No sabe 88 156 

No responde 99 103 

Total   7041 

P4_6_N 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:n) Me 
gusta sentirme parecido a 
las personas que viven en mi 
barrio 

Muy de acuerdo 1 657 

De acuerdo 2 1789 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2270 

En desacuerdo 4 1594 

Muy en desacuerdo 5 512 

No sabe 88 94 

No responde 99 125 

Total   7041 

P4_6_O 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:o) Rara 
vez mis vecinos me visitan en 
mi casa 

Muy de acuerdo 1 814 

De acuerdo 2 2547 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1873 

En desacuerdo 4 1201 

Muy en desacuerdo 5 438 

No sabe 88 40 

No responde 99 128 

Total   7041 

P4_6_P 
¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:p) 

Muy de acuerdo 1 729 

De acuerdo 2 2427 
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Tengo un sentimiento de 
compañerismo profundo 
con otras personas de este 
barrio 

Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2270 

En desacuerdo 4 1102 

Muy en desacuerdo 5 361 

No sabe 88 45 

No responde 99 107 

Total   7041 

P4_6_Q 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:q) 
Regularmente me paro a 
conversar con las personas 
en mi barrio 

Muy de acuerdo 1 894 

  De acuerdo 2 2908 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1848 

  En desacuerdo 4 930 

  Muy en desacuerdo 5 301 

  No sabe 88 32 

  No responde 99 128 

  Total   7041 

P4_6_R 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:r) Vivir 
en este barrio me da una 
sensación de comunidad 

Muy de acuerdo 1 890 

  De acuerdo 2 2785 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2031 

  En desacuerdo 4 849 

  Muy en desacuerdo 5 284 

  No sabe 88 61 

  No responde 99 141 

  Total   7041 

P4_6_S 

¿Cuán de acuerdo está con 
las siguientes frases?:s) Si se 
le cayera su monedero o 
billetera en su barrio, calle, 
villa o población y alguien la 
viera, pienso sabea ¿Ud. que 
él o ella se la devolvería? 

Muy de acuerdo 1 899 

  De acuerdo 2 1839 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1659 

  En desacuerdo 4 1022 

  Muy en desacuerdo 5 1056 

  No sabe 88 447 

  No responde 99 119 

  Total   7041 

P4_7_A 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 

Sí 1 417 

  No 2 6592 

  No sabe 88 10 
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  siguientes razones: Por su 
edad 

No responde 99 22 

  Total   7041 

P4_7_B 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por su 
sexo 

Sí 1 160 

  No 2 6848 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 25 

  Total   7041 

P4_7_C 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por 
pertenecer a un grupo 
étnico de origen 

Sí 1 105 

  No 2 6892 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P4_7_D 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por 
poseer una discapacidad 

Sí 1 116 

  No 2 6883 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 34 

  Total   7041 

P4_7_E 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por su 
orientación sexual 

Sí 1 59 

  No 2 6940 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 34 

  Total   7041 

P4_7_F 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por su 
nivel socioeconómico 

Sí 1 425 

  No 2 6569 

  No sabe 88 17 

  No responde 99 30 

  Total   7041 

P4_7_G 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por sus 
preferencias religiosas 

Sí 1 252 

  No 2 6742 

  No sabe 88 14 

  No responde 99 33 

  Total   7041 

P4_7_H Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por el 
lugar donde vive 

Sí 1 365 

  No 2 6624 

  No sabe 88 14 

  No responde 99 38 
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  Total   7041 

P4_7_I 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por 
poseer sobrepeso u 
obesidad 

Sí 1 199 

  No 2 6793 

  No sabe 88 16 

  No responde 99 33 

  Total   7041 

P4_7_J 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por 
problemas con sus dientes, 
boca o prótesis 

Sí 1 184 

  No 2 6812 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 33 

  Total   7041 

P4_7_K 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por su 
aspecto físico en general 

Sí 1 261 

  No 2 6730 

  No sabe 88 14 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P4_7_L 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por su 
orientación política 

Sí 1 139 

  No 2 6853 

  No sabe 88 14 

  No responde 99 35 

  Total   7041 

  
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por estar 
como deudor en informes 
comerciales 

Sí 1 186 

P4_7_M No 2 6800 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 40 

  Total   7041 

P4_7_N 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por su 
nivel educacional 

Sí 1 234 

  No 2 6753 

  No sabe 88 20 

  No responde 99 34 

  Total   7041 

P4_7_O 
Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por el 
lugar donde estudió 

Sí 1 118 

  No 2 6868 

  No sabe 88 18 

  No responde 99 37 

  Total   7041 
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P4_7_P 

Alguna vez UD. se ha sentido 
discriminado por las 
siguientes razones: Por otra 
razón 

Sí 1 113 

No 2 6491 

No sabe 88 34 

No responde 99 403 

Total   7041 

 

Módulo V Enfermedades y Accidentes 

P5_1 
¿A usted, Un médico le ha 
diagnosticado  alguna vez en 
la vida enfermedades de 
larga duración o problemas 
de salud crónicos? 

Sí 1 2913 

  No 2 4034 

  No sabe 88 19 

  No responde 99 75 

  Total   7041 

P5_2_A_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Presión alta, 
hipertensión  

      

Sí 1 2079 

  No 2 4952 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 10 

  Total   7041 

P5_2_A_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Presión alta, 
hipertensión 

      

Sí 1 1913 

  No 2 113 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 53 

  Total   2079 

P5_2_B_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Diabetes, 
azúcar en la sangre 

      

Sí 1 1045 

  No 2 5983 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 13 

  Total   7041 

P5_2_B_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Diabetes, 
azúcar en la sangre 

      

Sí 1 969 

  No 2 40 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 36 

  Total   1045 
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P5_2_C_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Ataque 
cardíaco o infarto al corazón 

      

Sí 1 256 

  No 2 6768 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 17 

  Total   7041 

P5_2_C_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Ataque 
cardíaco o infarto al corazón 

     

Sí 1 233 

  No 2 16 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 7 

  Total   256 

P5_2_D_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Accidente 
vascular, trombosis o 
derrame cerebral 

      

Sí 1 199 

  No 2 6821 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 21 

  Total   7041 

P5_2_D_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Accidente 
vascular, trombosis o 
derrame cerebral 

      

Sí 1 176 

  No 2 19 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 4 

  Total   199 

P5_2_E_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Enfermedad 
respiratoria crónica 
(bronquitis crónica, 
enfisema, enfermedad 
pulmonar obstructiva 
crónica – EPOC- o asma) 

      

Sí 1 464 

  No 2 6562 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 15 

  Total   7041 

P5_2_E_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Enfermedad 

      

Sí 1 414 

  No 2 30 

  No sabe 88 0 
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  respiratoria crónica 
(bronquitis crónica, 
enfisema, enfermedad 
pulmonar obstructiva 
crónica – EPOC- o asma) 

No responde 99 20 

  Total   464 

P5_2_F_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Cirrosis 
hepática, hígado graso o 
Daño crónico al hígado 

      

Sí 1 115 

  No 2 6907 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P5_2_F_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Cirrosis 
hepática, hígado graso o 
Daño crónico al hígado 

      

Sí 1 94 

  No 2 16 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 5 

  Total   115 

P5_2_G_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Cálculos o 
piedras en la vesícula 

      

Sí 1 389 

  No 2 6634 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 18 

  Total   7041 

P5_2_G_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Cálculos o 
piedras en la vesícula 

      

Sí 1 295 

  No 2 81 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 13 

  Total   389 

P5_2_H_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Epilepsia 

      

Sí 1 76 

  No 2 6945 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 20 

  Total   7041 

P5_2_H_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 

      

Sí 1 61 
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  problemas de salud o 
enfermedades?:Epilepsia 

No 2 10 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 5 

  Total   76 

P5_2_I_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Depresión o 
ansiedad 

Sí 1 635 

  No 2 6387 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P5_2_I_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Depresión o 
ansiedad 

Sí 1 472 

  No 2 136 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 27 

  Total   635 

P5_2_J_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Otros 
trastornos de salud mental 

      

Sí 1 101 

  No 2 6918 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 22 

  Total   7041 

P5_2_J_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Otros 
trastornos de salud mental 

      

Sí 1 76 

  No 2 16 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 9 

  Total   101 

P5_2_K_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Insuficiencia 
renal crónica o disminución 
de la función de sus riñones 

      

Sí 1 139 

  No 2 6885 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 17 

  Total   7041 

P5_2_K_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?: 

      

Sí 1 109 

  No 2 24 

  No sabe 88 0 
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  Insuficiencia renal crónica o 
disminución de la función de 
sus riñones 

No responde 99 6 

  Total   139 

P5_2_L_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Cataratas 

      

Sí 1 243 

  No 2 6777 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 21 

  Total   7041 

P5_2_L_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Cataratas 

      

Sí 1 181 

  No 2 55 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 7 

  Total   243 

P5_2_M_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Glaucoma 

      

Sí 1 164 

  No 2 6859 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 18 

  Total   7041 

P5_2_M_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Glaucoma 

      

Sí 1 133 

  No 2 26 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 5 

  Total   164 

P5_2_N_1 ¿UN MÉDICO LE HA 
DIAGNOSTICADO  alguna de 
los siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Artrosis, 
artritis o reumatismo 

      

Sí 1 886 

  No 2 6140 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 15 

  Total   7041 

P5_2_N_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 

      

Sí 1 674 

  No 2 127 



  

 

 

67 

 

  enfermedades?:Artrosis, 
artritis o reumatismo 

No sabe 88 0 

  No responde 99 85 

  Total   886 

P5_2_O_1 
¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Malformaci
ones congénitas 
(cardiopatías, labio leporino, 
pie Bott) 

      

Sí 1 36 

  No 2 6985 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 20 

  Total   7041 

P5_2_O_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Malformaci
ones congénitas 
(cardiopatías, labio leporino, 
pie Bott) 

      

Sí 1 24 

  No 2 8 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 4 

  Total   36 

P5_2_P_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Cáncer 
(tumor maligno, incluyendo 
leucemia y linfoma) 

Sí 1 156 

  No 2 6866 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 19 

  Total   7041 

P5_2_P_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Cáncer 
(tumor maligno, incluyendo 
leucemia y linfoma) 

      

Sí 1 137 

  No 2 9 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 10 

  Total   156 

P5_2_Q_1 ¿UN MÉDICO LE HA 
DIAGNOSTICADO  alguna de 
los siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Bocio, 
enfermedad a la tiroides, 
hipertiroidismo o 
hipotiroidismo 

Sí 1 299 

  No 2 6722 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 20 

  Total   7041 

P5_2_Q_2 ¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 

Sí 1 253 

  No 2 23 
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  problemas de salud o 
enfermedades?:Bocio, 
enfermedad a la tiroides, 
hipertiroidismo o 
hipotiroidismo 

No sabe 88 0 

  No responde 99 23 

  Total   299 

P5_2_R_1 ¿Un médico le ha 
diagnosticado  alguna de los 
siguientes problemas de 
salud o 
enfermedades?:Otras 
enfermedades crónicas 

      

Sí 1 410 

  No 2 6155 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 253 

  Total   7041 

P5_2_R_2 
¿Ha recibido tratamiento 
para alguna de los siguientes 
problemas de salud o 
enfermedades?:Otras 
enfermedades crónicas 

      

Sí 1 475 

  No 2 100 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 58 

  Total   633 

P5_4 

En los últimos 6 meses, ¿Ha 
tenido Ud. o algún miembro 
del hogar, algún accidente, 
como golpe, caída, herida, 
fractura, quemadura o 
envenenamiento, por el que 
necesitó acudir a un 
establecimiento asistencial o 
profesional de la salud? 

Sí 1 538 

No 2 6435 

No sabe 88 13 

No responde 99 55 

Total   7041 

 

Módulo VI Hábitos 

P6_1_A 

Considerando una semana 
promedio de lunes a viernes 
¿Con qué frecuencia 
consume las siguientes 
comidas 
habitualmente?:Desayuno 

Nunca 1 154 

  A veces 2 480 

  Casi siempre 3 490 

  
Todos los días 4 5900 

No sabe 88 4 

  No responde 99 13 

  Total   7041 

P6_1_B Considerando una semana 
promedio de lunes a viernes 
¿Con qué frecuencia 

Nunca 1 16 

  A veces 2 177 

  Casi siempre 3 385 
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  consume las siguientes 
comidas 
habitualmente?:Almuerzo 

Todos los días 4 6449 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 9 

  Total   7041 

P6_1_C 
Considerando una semana 
promedio de lunes a viernes 
¿Con qué frecuencia 
consume las siguientes 
comidas 
habitualmente?:Once / 
Similar (té y pan) 

Nunca 1 168 

  A veces 2 381 

  Casi siempre 3 502 

  Todos los días 4 5963 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 23 

  Total   7041 

P6_1_D 
Considerando una semana 
promedio de lunes a viernes 
¿Con qué frecuencia 
consume las siguientes 
comidas 
habitualmente?:Comida / 
Cena 

Nunca 1 2876 

  A veces 2 1546 

  Casi siempre 3 468 

  Todos los días 4 2059 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 88 

  Total   7041 

P6_2 

Durante los últimos 7 días, 
¿en cuántos realizo 
actividades físicas intensas 
tales como levantar cosas 
pesadas, cavar, ejercicios 
aeróbicos o andar rápido en 
bicicleta? 

0  105 

  1  207 

  2  360 

  3  395 

  4  150 

  5  228 

  6  113 

  7  237 

  
Ninguna actividad 
física intensas sabea 

 5160 

  No sabe 88 27 

  No responde 99 59 

  Total   7041 

P6_3_HORAS 
Habitualmente, ¿cuánto 
tiempo en total dedicó a una 
actividad física intensas  en 
uno de esos días?: Horas por 
día 

0  325 

  1  714 

  2  311 

  3  115 

  4  60 
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  5  50 

  6  40 

  7  12 

  8  33 

  9  6 

  10  1 

  
No sabe-No 
responde 

88 23 

  Total   1690 

P6_3_MIN 

Habitualmente, ¿cuánto 
tiempo en total dedicó a una 
actividad física intensa  en 
uno de esos días?:Minutos 
por día 

0  1117 

  1  1 

  2  2 

  5  3 

  6  1 

  10  27 

  12  1 

  15  20 

  18  2 

  20  63 

  25  1 

  30  302 

  32  1 

  35  2 

  39  1 

  40  42 

  45  22 

  50  6 

  

No sabe-No 
responde 

88 23 

Total   1690 

P6_4 
Durante los últimos 7 días, 
¿en cuántos días hizo 
actividades físicas 
moderadas tales como 
transportar pesos livianos, 
andar en bicicleta a 
velocidad regular o jugar 

0  89 

  1  213 

  2  459 

  3  473 

  4  243 

  5  301 

  6  169 
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  doble de tenis? No incluya 
caminar 

7  650 

  
Ninguna actividad 
física intensa 

 4314 

  No sabe 88 45 

  No responde 99 85 

  Total   7041 

P6_5_HORAS 

Habitualmente, ¿cuánto 
tiempo en total dedicó a una 
actividad física moderada en 
uno de esos días?: 

0  771 

  1  910 

  2  375 

  3  158 

  4  117 

  5  42 

  6  35 

  7  21 

  8  32 

  9  2 

  10  4 

  
No sabe-No 
responde 

88 41 

  Total   2508 

P6_5_MIN 

Habitualmente, ¿cuánto 
tiempo en total dedicó a una 
actividad física moderada en 
uno de esos días?: 

0  1491 

  1  13 

  2  3 

  3  4 

  4  1 

  5  2 

  6  2 

  8  1 

  9  1 

  10  29 

  12  3 

  14  2 

  15  46 

  18  1 

  20  167 

  24  2 

  25  6 
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  30  537 

  33  1 

  35  6 

  36  2 

  38  1 

  40  109 

  45  33 

  50  4 

  
No sabe-No 
responde 

88 41 

  Total   2508 

P6_6 

Durante los últimos 7 días, 
¿en cuántos días caminó por 
lo menos 10 minutos 
seguidos? 

0  23 

  1  227 

  2  460 

  3  583 

  4  289 

  5  744 

  6  347 

  7  2580 

  
Ninguna actividad 
física intensa 

 1646 

  No sabe 88 92 

  No responde 99 50 

  Total   7041 

P6_7_HORAS 

Habitualmente, ¿cuánto 
tiempo en total dedicó a 
caminar en uno de esos 
días?:Horas por día 

0  2776 

  1  1356 

  2  445 

  3  202 

  4  122 

  5  88 

  6  63 

  7  27 

  8  38 

  9  6 

  10  18 

  12  4 
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No sabe-No 
responde 

88 85 

  Total   5230 

P6_7_MIN 

Habitualmente, ¿cuánto 
tiempo en total dedicó a 
caminar en uno de esos 
días?: Minutos por día 

0  1954 

  1  3 

  2  2 

  3  6 

  4  1 

  5  10 

  6  2 

  7  6 

  8  8 

  9  3 

  10  239 

  12  12 

  13  2 

  14  1 

  15  376 

  18  4 

  20  645 

  24  2 

  25  76 

  30  1449 

  35  30 

  36  2 

  40  215 

  42  1 

  43  1 

  44  1 

  45  70 

  50  24 

  
No sabe-No 
responde 

88 85 

  Total   5230 

P6_8_HORAS 
Durante los últimos 7 días, 
¿cuánto tiempo pasó 

0  397 

  1  704 

  2  1244 
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  sentado durante un día 
hábil?: Horas por día 

3  1194 

  4  1049 

  5  755 

  6  513 

  7  356 

  8  209 

  9  41 

  10  84 

  11  2 

  12  48 

  
No sabe-No 
responde 

88 445 

  Total   7041 

P6_8_MIN 

Durante los últimos 7 días, 
¿cuánto tiempo pasó 
sentado durante un día 
hábil?: Minutos por día 

0  5504 

  1  8 

  2  21 

  3  16 

  4  8 

  5  13 

  6  2 

  7  4 

  8  4 

  9  6 

  10  47 

  12  7 

  13  1 

  14  11 

  15  69 

  16  1 

  18  2 

  20  123 

  21  1 

  22  3 

  23  1 

  24  6 

  25  11 
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  26  1 

  27  2 

  30  648 

  34  1 

  35  5 

  39  1 

  40  43 

  42  3 

  45  19 

  50  4 

  59  1 

  
No sabe-No 
responde 

88 444 

  Total   7041 

P6_09 

¿Cómo considera Ud. ¿Qué 
es su peso según los dibujos 
que se presentan a 
continuación? 

Imagen 1 1 469 

  Imagen 2 2 2863 

  Imagen 3 3 2651 

  Imagen 4 4 720 

  No sabe 88 61 

  No responde 99 277 

  Total   7041 

P6_10 

Cómo considera que usted 
esta 

Bajo de peso 1 241 

Peso normal 2 4021 

  Sobrepeso 3 2464 

  Obesidad 4 243 

  No sabe 88 24 

  No responde 99 48 

  Total   7041 

P6_11_A 

Qué tan de acuerdo está con 
las siguientes afirmaciones: 
Me gusta mi aspecto tal y 
como es 

Muy en desacuerdo 1 153 

  En desacuerdo 2 659 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1160 

  De acuerdo 4 3903 

  Muy de acuerdo 5 1103 

  No sabe 88 21 

  No responde 99 42 

  Total   7041 
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P6_11_B 

Qué tan de acuerdo está con 
las siguientes afirmaciones: 
Me gusta el aspecto de mi 
cuerpo sin la ropa 

Muy en desacuerdo 1 220 

  En desacuerdo 2 870 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1391 

  De acuerdo 4 3402 

  Muy de acuerdo 5 950 

  No sabe 88 81 

  No responde 99 127 

  Total   7041 

P6_11_C 

Qué tan de acuerdo está con 
las siguientes afirmaciones: 
Me molesta que la gente 
opine sobre mi apariencia 
física 

Muy en desacuerdo 1 558 

  En desacuerdo 2 1787 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2125 

  De acuerdo 4 1933 

  Muy de acuerdo 5 455 

  No sabe 88 95 

  No responde 99 88 

  Total   7041 

P6_11_D 

Qué tan de acuerdo está con 
las siguientes afirmaciones: 
Me molesta mi físico 

Muy en desacuerdo 1 1003 

  En desacuerdo 2 3189 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 1669 

  De acuerdo 4 866 

  Muy de acuerdo 5 150 

  No sabe 88 66 

  No responde 99 98 

  Total   7041 

P6_11_E 

Qué tan de acuerdo está con 
las siguientes afirmaciones: 
Soy físicamente poco 
atractivo 

Muy en desacuerdo 1 903 

  En desacuerdo 2 2689 

  
Ni de acuerdo ni en 
desacuerdo 

3 2025 

  De acuerdo 4 898 

  Muy de acuerdo 5 154 

  No sabe 88 259 

  No responde 99 113 

  Total   7041 

P6_12 Sí 1 1597 
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En su hogar, ¿Está Ud. 
Expuesto al humo de 
cigarrillo? 

No 2 5410 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 29 

  Total   7041 

P6_13 

En su lugar de trabajo o 
estudio ¿Está expuesto al 
humo de cigarrillo? 

Sí 1 1007 

  No 2 5402 

  No sabe 88 74 

  No responde 99 558 

  Total   7041 

P6_14 

Durante el último mes ¿ha 
fumado usted cigarrillos? 

Sí 1 1845 

  
No, dejó de fumar 
hace menos de 6 
meses 

2 345 

  
No, dejó de fumar 
hace más de 6 meses 

3 1018 

  
No, nunca ha 
fumado 

4 3751 

  No sabe 88 17 

  No responde 99 65 

  Total   7041 

P6_15 

Sólo a quienes fumaron en el 
último mes ¿Usted, desearía 
dejar de fumar? 

Sí 1 999 

  No 2 728 

  No sabe 88 76 

  No responde 99 42 

  Total   1845 

P6_16 
¿Qué tan seguido toma Ud. 
alguna bebida alcohólica? 

Nunca 1 4399 

Una o menos veces 
al mes 

2 1492 

De 2 a 4 veces al mes 3 873 

De 2 a 3 veces a la 
semana 

4 162 

4 o más veces a la 
semana  

5 83 

No sabe 88 8 

No responde 99 24 

Total   7041 

P6_17 
1 o 2 1 1481 

3 o 4 2 758 
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¿Cuántos TRAGOS suele 
tomar en un día típico de 
consumo de alcohol? 

5 o 6 3 238 

7, 8 o 9 4 40 

10 o más 5 27 

No sabe 88 11 

No responde 99 87 

Total   2642 

P6_18 

¿Cuántos tragos suele tomar 
usted en un día típico de 
consumo de alcohol?-
Número 

1   647 

2  727 

3  432 

4  255 

5  115 

6  94 

7  8 

8  24 

9  3 

10  12 

12  4 

15  3 

17  2 

20  2 

No sabe  314 

Total   2642 

P6_19 
¿Qué tan seguido toma 
usted 3 o más tragos en una 
sola ocasión? 

Nunca 1 1308 

Menos de una vez al 
mes 

2 611 

Mensualmente 3 375 

Semanalmente 4 282 

Todos los días o casi 
todos los días 

5 17 

No sabe 88 10 

No responde 99 39 

Total   2642 

P6_20 
¿Qué tan seguido toma 
usted 4 o más tragos en una 
sola ocasión? 

Nunca 1 475 

Menos de una vez al 
mes 

2 355 

Mensualmente 3 234 

Semanalmente 4 201 
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Todos los días o casi 
todos los días 

5 7 

No sabe 88 13 

No responde 99 49 

Total    1334 

P6_21 
¿Qué tan seguido toma 
usted 5 o más tragos en una 
sola ocasión? 

Nunca 1 310 

Menos de una vez al 
mes 

2 207 

Mensualmente 3 168 

Semanalmente 4 120 

Todos los días o casi 
todos los días 

5 3 

No sabe 88 6 

No responde 99 45 

Total    859 

P6_22 
¿Qué tan seguido toma 
usted 6 o más tragos en una 
sola ocasión? 

Nunca 1 167 

Menos de una vez al 
mes 

2 176 

Mensualmente 3 105 

Semanalmente 4 76 

Todos los días o casi 
todos los días 

88 3 

No sabe 99 8 

No responde  55 

Total    590 

P6_23 
¿Qué tan seguido, en el 
curso de los últimos 12 
meses, usted no pudo parar 
de beber una vez que había 
empezado? 

Nunca  1 2350 

Menos de una vez al 
mes 

2 165 

Mensualmente 3 29 

Semanalmente 4 20 

  
Todos los días o casi 
todos los días 

5 3 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 65 

  Total   2640 

P6_24 
¿Qué tan seguido, en el 
curso de los últimos 12 
meses, su consumo de 

Nunca 1 2345 

Menos de una vez al 
mes 

2 171 
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alcohol alteró el desempeño 
de sus actividades normales? 

Mensualmente 3 26 

Semanalmente 4 5 

  
Todos los días o casi 
todos los días 

5 4 

  No sabe 88 11 

  No responde 99 78 

  Total   2640 

P6_25 

¿Qué tan seguido, en el 
curso de los últimos 12 
meses, usted necesitó beber 
en la mañana para 
recuperarse de haber bebido 
mucho el día anterior? 

Nunca 1 2476 

Menos de una vez al 
mes 

2 69 

  Mensualmente 3 18 

  Semanalmente 4 6 

  
Todos los días o casi 
todos los días 

5 3 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 60 

  Total   2640  

P6_26 
¿Qué tan seguido, en el 
curso de los últimos 12 
meses, usted tuvo 
remordimientos o 
sentimientos de culpa 
después de haber bebido? 

Nunca 1 2373 

Menos de una vez al 
mes 

2 122 

Mensualmente 3 24 

Semanalmente 4 13 

Todos los días o casi 
todos los días 

5 9 

  No sabe 88 11 

  No responde 99 88 

  Total   2640 

P6_27 ¿Qué tan seguido, en el 
curso de los últimos 12 
meses, usted no fue capaz de 
recordar lo que sucedió la 
noche anterior porque había 
estado bebiendo? 

Nunca 1 2432 

Menos de una vez al 
mes 

2 106 

Mensualmente 3 20 

Semanalmente 4 3 

  
Todos los días o casi 
todos los días 

5 6 

  No sabe 88 10 

  No responde 99 63 

  Total   2640 

  No 1 2499 
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P6_28 
¿Usted o alguna otra 
persona ha resultado 
físicamente herida debido a 
que usted había bebido 
alcohol? 

Sí, pero no en el 
curso del último año 

2 43 

  Sí, en el último año 3 24 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 67 

  Total   2640 

P6_29 

¿Algún familiar, amigo, 
médico u otro profesional de 
la salud ha mostrado 
preocupación por la forma 
en que usted consume 
bebidas alcohólicas o le ha 
sugerido que deje de beber? 

No 1 2460 

Sí, pero no en el 
curso del último año 

2 50 

Sí, en el último año 3 53 

  No sabe 88 10 

  No responde 99 67 

  Total   2640 

P6_30_A_1 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Verduras 
(ensaladas crudas o cocidas 
y/o guisos de verdura) 

    

0  54 

  1  225 

  2  286 

  3  653 

  4  510 

  5  695 

  6  354 

  7  4218 

  
No sabe-No 
responde 

88       46 

  Total   7041 

P6_30_A_2 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Verduras 
(ensaladas crudas o cocidas 
y/o guisos de verdura) 

    

0  55 

  1  4358 

  2  2042 

  3  366 

  4  103 

  5  14 

  6  5 

  7  16 

  8  5 

  
No sabe-No 
responde 

88 77 
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  Total   7041 

P6_30_B_1 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Legumbres 

0  586 

  1  3646 

  2  2188 

  3  416 

  4  56 

  5  16 

  6  9 

  7  40 

  
No sabe-No 
responde 

88 84 

  Total   7041 

P6_30_B_2 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Legumbres 

    

0  585 

  1  5429 

  2  822 

  3  54 

  4  9 

  5  1 

  6  1 

  
No sabe-No 
responde 

88 140 

  Total   7041 

P6_30_C_1 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Frutas 

    

0  250 

  1  435 

  2  615 

  3  842 

  4  548 

  5  724 

  6  310 

  7  3257 

  
No sabe-No 
responde 

88 60 

  Total   7041 

P6_30_C_2 En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 

0  252 

  1  3486 
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  siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Frutas 

2  2244 

  3  738 

  4  134 

  5  43 

  6  17 

  7  19 

  8  7 

  
No sabe-No 
responde 

  101 

  Total   7041 

P6_30_D_1 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Pescados (no 
mariscos) 

    

0  1776 

  1  3938 

  2  850 

  3  200 

  4  36 

  5  14 

  6  10 

  7  51 

  
No sabe-No 
responde 

88 166 

  Total   7041 

P6_30_D_2 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Pescados (no 
mariscos) 

    

0  1758 

  1  4357 

  2  612 

  3  51 

  4  11 

  5  1 

  6  2 

  7  2 

  8  1 

  
No sabe-No 
responde 

88 246 

  Total   7041 

P6_30_E_1 
En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 

    

0  637 
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  siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Leche, queso o 
yogurt 

1  472 

  2  671 

  3  999 

  4  541 

  5  634 

  6  251 

  7  2766 

  
No sabe-No 
responde 

88 70 

  Total   7041 

P6_30_E_2 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Leche, queso o 
yogurt 

    

0  635 

  1  3611 

  2  2137 

  3  440 

  4  72 

  5  6 

  6  7 

  7  19 

  8  2 

  
No sabe-No 
responde 

88 112 

  Total   7041 

P6_30_F_1 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Bebidas 
azucaradas 

    

0  1787 

  1  610 

  2  741 

  3  675 

  4  343 

  5  495 

  6  203 

  7  2080 

  
No sabe-No 
responde 

88 107 

  Total   7041 

P6_30_F_2 
En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 

    

0  1774 
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  siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Bebidas 
azucaradas 

1  2145 

  2  1629 

  3  775 

  4  356 

  5  82 

  6  55 

  7  27 

  8  23 

  
No sabe-No 
responde 

88 175 

  Total   7041 

P6_30_G_1 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Pan (sólo o con 
agregado) 

0  159 

  1  143 

  2  103 

  3  94 

  4  91 

  5  184 

  6  99 

  7  6107 

  
No sabe-No 
responde 

88 61 

  Total   7041 

P6_30_G_2 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Pan (sólo o con 
agregado) 

    

0  158 

  1  1654 

  2  3160 

  3  1145 

  4  601 

  5  119 

  6  72 

  7  26 

  8  14 

  
No sabe-No 
responde 

88 92 

  Total   7041 

P6_30_H_1 
En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 

    

0  259 
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  siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?:Vasos de Agua 

1  169 

  2  138 

  3  198 

  4  141 

  5  274 

  6  164 

  7  5605 

  
No sabe-No 
responde 

88 93 

  Total   7041 

P6_30_H_2 

En una semana típica, 
¿cuántos días come Ud. los 
siguientes 
alimentos?¿cuantas 
porciones come en uno de 
esos días?: Vasos de Agua 

0  261 

  1  980 

  2  1430 

  3  1209 

  4  1171 

  5  630 

  6  473 

  7  156 

  8  522 

  
No sabe-No 
responde 

88 209 

  Total   7041 

P6_31 

En los últimos 30 días, ¿ha 
tenido Ud. algún accidente 
de tránsito? 

Sí, pero no hizo falta 
atención médica 

1 88 

  
Sí y requirió atención 
médica pero no 
hospitalización 

2 25 

  
Sí y requirió atención 
médica y 
hospitalización 

3 7 

  No 4 6630 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 285 

  Total   7041 

P6_32_A_1 
En los últimos 30 días, ¿ha 
conducido uno de los 
siguientes vehículos: 
automóvil? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 2078 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 4895 
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No sabe-No 
responde 

88 68 

  Total   7041 

P6_32_A_2 

¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 
cuando era conductor: 
cinturón de seguridad? 

Siempre 1 1749 

  Casi siempre 2 144 

  Algunas veces 3 93 

  Nunca 4 44 

  
No sabe-No 
responde 

88 48 

  Total   2078 

P6_32_B_1 

En los últimos 30 días, ¿ha 
conducido uno de los 
siguientes vehículos: 
motocicleta? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 204 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 6701 

  
No sabe-No 
responde 

88 136 

  Total   7041 

P6_32_B_2 

¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 
cuando era conductor: casco 
de motocicleta? 

Siempre 1 135 

  Casi siempre 2 14 

  Algunas veces 3 9 

  Nunca 4 32 

  
No sabe-No 
responde 

88 14 

  Total   204 

P6_32_C_1 

En los últimos 30 días, ¿ha 
conducido uno de los 
siguientes vehículos: 
bicicleta? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 1204 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 5716 

  
No sabe-No 
responde 

88 121 

  Total   7041 

P6_32_C_2 

¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 
cuando era conductor: casco 
de bicicleta? 

Siempre 1 284 

  Casi siempre 2 82 

  Algunas veces 3 153 

  Nunca 88 659 

  
No sabe-No 
responde 

99 26 

  Total   1204 

P6_33 0  6594 
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Durante los últimos 30 días 
¿cuántas veces ha conducido 
un vehículo motorizado 
habiendo bebido 1 o más 
bebidas alcohólicas? 

1  65 

  2  30 

  3  6 

  4  3 

  5  1 

  6  3 

  7  2 

  9  2 

  
No sabe-No 
responde 

88 335 

  Total   7041 

P6_34 

Y durante los últimos 30 días, 
¿cuántas veces anduvo en un 
vehículo motorizado cuyo 
conductor haya bebido 1 o 
más bebidas alcohólicas? 

0  6477 

  1  100 

  2  59 

  3  15 

  4  9 

  5  5 

  6  2 

  7  1 

  8  1 

  
No sabe-No 
responde 

88 372 

  Total   7041 

P6_35_A_1 

En los últimos 30 días, ¿ha 
sido pasajero en los 
siguientes vehículos: 
automóvil? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 5167 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 1796 

  
No sabe-No 
responde 

88 78 

  Total   7041 

P6_35_A_2 

¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 
cuando era pasajero: 
cinturón de seguridad? 

Siempre 1 3555 

  Casi siempre 2 563 

  Algunas veces 3 541 

  Nunca 4 478 

  No sabe 88 0 

  No responde 99 30 

  Total   5167 
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P6_35_B_1 

En los últimos 30 días, ¿ha 
sido pasajero en los 
siguientes vehículos: 
motocicleta? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 298 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 6577 

  
No sabe-No 
responde 

88 166 

  Total   7041 

P6_35_B_2 

¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 
cuando era pasajero: casco 
de motocicleta? 

Siempre 1 222 

  Casi siempre 2 18 

  Algunas veces 3 17 

  Nunca 4 35 

  No sabe 88 1 

  No responde 99 5 

  Total   298 

P6_35_C_1 

En los últimos 30 días, ¿ha 
sido pasajero en los 
siguientes vehículos: 
bicicleta? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 313 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 6559 

  
No sabe-No 
responde 

88 169 

  Total   7041 

P6_35_C_2 

¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 
cuando era pasajero: casco 
de bicicleta? 

Siempre 1 115 

  Casi siempre 2 25 

  Algunas veces 3 24 

  Nunca 4 140 

  No sabe 88 1 

  No responde 99 8 

  Total   313 

P6_35_D_1 

En los últimos 30 días, ¿ha 
sido pasajero en los 
siguientes vehículos: bus 
interurbano? 

Sí ha conducido en 
los últimos 30 días 

1 2641 

  
No ha conducido en 
los últimos 30 días 

2 4269 

  
No sabe-No 
responde 

88 131 

  Total   7041 

P6_35_D_2 
¿con qué frecuencia ha 
utilizado las siguientes 
medidas de seguridad 

Siempre 1 772 

Casi siempre 2 190 

Algunas veces 3 416 

Nunca 7 1226 
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cuando era pasajero: 
cinturón de seguridad? 

No sabe  88 4 

No responde 99 34 

Total   2642 

 

Módulo VII Apoyo Social 

P7_1_A Quisiéramos saber cómo se 
siente Ud. en relación a lo 
que considera su familia 
cercana: Se siente 
satisfecho/a con la forma en 
que puede acudir a su familia 
por ayuda cuando algo le 
preocupa 

Casi nunca 1 345 

  A veces 2 1055 

  Casi siempre 3 5587 

  No sabe 88 17 

  No responde 99 37 

  Total   7041 

P7_1_B Quisiéramos saber cómo se 
siente Ud. en relación a lo 
que considera su familia 
cercana: Se siente 
satisfecho/a con cómo su 
familia le conversan las cosas 
y comparten los problemas 
con usted 

Casi nunca 1 382 

  A veces 2 1188 

  Casi siempre 3 5404 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 52 

  Total   7041 

P7_1_C Quisiéramos saber cómo se 
siente Ud. en relación a lo 
que considera su familia 
cercana: Se siente 
satisfecho/a con cómo su 
familia acepta y apoya sus 
deseos de realizar nuevas 
actividades 

Casi nunca 1 334 

  A veces 2 1202 

  Casi siempre 3 5425 

  No sabe 88 25 

  No responde 99 55 

  Total   7041 

P7_1_D Quisiéramos saber cómo se 
siente Ud. en relación a lo 
que considera su familia 
cercana: Se siente 
satisfecho/a con el modo en 
que su familia le demuestra 
su afecto y responde a sus 
emociones tales como rabia, 
pena y amor 

Casi nunca 1 342 

  A veces 2 1178 

  Casi siempre 3 5465 

  No sabe 88 11 

  No responde 99 45 

  Total   7041 

P7_1_E Quisiéramos saber cómo se 
siente Ud. en relación a lo 
que considera su familia 

Casi nunca 1 387 

  A veces 2 1263 

  Casi siempre 3 5334 
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  cercana: Se siente 
satisfecho/a con la manera 
en que su familia y Ud. 
comparten el tiempo juntos 

No sabe 88 10 

  No responde 99 47 

  Total   7041 

P7_2 

Cuando tiene problemas... 
¿tiene Ud. alguna persona en 
quien confiar, pedir ayuda o 
concejos? 

Sí, siempre 1 4359 

  Sí, casi siempre 2 1209 

  Sí, algunas veces 3 764 

  Rara vez o nunca 4 470 

  
No necesita, no le 
gusta hablar ni pedir 
ayuda a nadie 

5 190 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 37 

  Total   7041 

P7_3 

¿Puede recurrir 
confiadamente a alguien 
cuando tiene un gasto 
imprevisto, emergencia 
económica u otra situación 
grave o catastrófica? 

Sí, siempre 1 3994 

  Sí, casi siempre 2 1178 

  Sí, algunas veces 3 905 

  Rara vez o nunca 4 627 

  
No necesita, no le 
gusta hablar ni pedir 
ayuda a nadie 

5 250 

  No sabe 88 46 

  No responde 99 41 

  Total   7041 

P7_4_A Las preguntas siguientes son 
acerca de cómo se siente Ud. 
En diferentes aspectos de su 
vida. Para cada uno, dígame 
cuán a menudo se siente de 
esta manera: Siente que le 
falta compañía 

Casi nunca 1 4435 

  A veces 2 1836 

  A menudo 3 693 

  No sabe 88 18 

  No responde 99 59 

  Total   7041 

P7_4_B Las preguntas siguientes son 
acerca de cómo se siente Ud. 
En diferentes aspectos de su 
vida. Para cada uno, dígame 
cuán a menudo se siente de 
esta manera: Se siente 
excluido/a o dejado/a de 
lado por los demás 

Casi nunca 1 5587 

  A veces 2 993 

  A menudo 3 356 

  No sabe 88 25 

  No responde 99 80 

  Total   7041 

P7_4_C Casi nunca 1 5627 
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  Las preguntas siguientes son 
acerca de cómo se siente Ud. 
En diferentes aspectos de su 
vida. Para cada uno, dígame 
cuán a menudo se siente de 
esta manera: Se siente 
aislado/a de los demás 

A veces 2 930 

  A menudo 3 376 

  No sabe 88 20 

  No responde 99 88 

  Total   7041 

P7_5_A 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Juntas de vecinos u otra 
organización territorial 

Sí 1 1288 

  No 2 5715 

  No sabe 88 9 

  No responde 99 29 

  Total   7041 

P7_5_B 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Club deportivo o recreativo 

Sí 1 964 

  No 2 6041 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 29 

  Total   7041 

P7_5_C 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Organización religiosa o de 
iglesia 

Sí 1 1316 

  No 2 5689 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 30 

  Total   7041 

P7_5_D 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Agrupaciones artístico-
culturales 

Sí 1 439 

  No 2 6565 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 30 

  Total   7041 

P7_5_E 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Agrupaciones juveniles o 
estudiantiles 

Sí 1 224 

  No 2 6775 

  No sabe 88 9 

  No responde 99 33 

  Total   7041 

P7_5_F 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Club o grupo de adulto 
mayor 

Sí 1 460 

  No 2 6541 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 32 

  Total   7041 
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P7_5_G 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Grupos de voluntariado 

Sí 1 129 

  No 2 6869 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P7_5_H 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Grupos de autoayuda en 
salud 

Sí 1 106 

  No 2 6894 

  No sabe 88 5 

  No responde 99 36 

  Total   7041 

P7_5_I 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Agrupación ideológica o 
corporativa 

Sí 1 185 

  No 2 6812 

  No sabe 88 7 

  No responde 99 37 

  Total   7041 

P7_5_J 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Organizaciones indígenas 

Sí 1 132 

  No 2 6868 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 35 

  Total   7041 

P7_5_K 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Centros de padres y 
apoderados 

Sí 1 472 

  No 2 6525 

  No sabe 88 9 

  No responde 99 35 

  Total   7041 

P7_5_L 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Centros de madres 

Sí 1 137 

  No 2 6857 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 41 

  Total   7041 

P7_5_M 
Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Organizaciones de diversidad 
sexual 

Sí 1 21 

  No 2 6977 

  No sabe 88 6 

  No responde 99 37 

  Total   7041 

P7_5_N Sí 1 121 
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Participa Ud. Activamente o 
frecuentemente en las 
siguientes organizaciones: 
Otra 

No 2 6461 

No sabe 88 14 

No responde 99 445 

Total   7041 

 

Módulo VIII Sexualidad 

P8_1 

¿Alguna vez en su vida ha 
tenido relaciones sexuales?                                     

Sí 1 6060 

  No 2 410 

  No sabe 88 9 

  No responde 99 562 

  Total   7041 

P8_2 
¿Qué edad tenía UD. cuando 
tuvo la primera relación 
sexual? 

      

P8_3 

¿Usó Ud. o su pareja 
preservativos o condón en la 
primera relación sexual? 

Sí 1 1364 

  No 2 4060 

  No sabe 88 115 

  No responde 99 521 

  Total   6060 

P8_4 

¿Con cuántas personas 
distintas ha tenido relaciones 
sexuales en los últimos doce 
meses? 

0   1450 

  1   3324 

  2   238 

  3   87 

  4   40 

  5   21 

  6   12 

  7   4 

  8   9 

  9   5 

  10   5 

  12   1 

  15   5 

  No sabe 88 33 

  No responde 99 826 

  Total   6060 
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P8_5 

¿Ud. o su pareja usa algún 
método para evitar o 
posponer el embarazo? 

No, no tiene pareja 1 1312 

  
No, no tiene 
relaciones sexuales 

2 
276 

  
No, no le interesa 
evitar o posponer el 
embarazo 

3 
257 

  
No, no lo necesita 
(no tiene riesgo de 
embarazo) 

4 
1490 

  
Usa píldoras. ¿Hace 
cuánto tiempo?  

5 
778 

  

Tiene dispositivo 
intrauterino o DIU 

6 
399 

Usa inyecciones. 
¿Hace cuánto 
tiempo? 

7 
170 

  
Usa preservativo o 
condón 

8 
556 

  Usa método natural 9 59 

  
Usa diafragma, 
espuma o gel 

10 
6 

  
Anillo 
anticonceptivo 
vaginal 

11 
42 

  
Se practicó 
esterilización 
femenina 

12 
314 

  
Se practicó 
esterilización 
masculina 

13 
12 

  
Realiza coito 
interrumpido 

14 
6 

  
Mantiene lactancia 
prolongada 

15 
16 

  Otro. ¿Cuál? 16 72 

  No sabe 88 137 

  No responde 99 158 

  Total   6060 

P8_6 
Durante los últimos 12 
meses ¿Usó UD o su pareja 

No ha tenido 
relaciones sexuales 

1 1209 
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preservativo o condón en sus 
relaciones sexuales? 

durante los últimos 
12 meses 

  Siempre 2 545 

  Casi siempre 3 177 

  A veces 4 368 

  Nunca 5 3156 

  No sabe 88 29 

  No responde 99 576 

  Total   6060 

P8_7 

¿Tiene hijos nacidos vivos? 

Sí 1 4757 

  No 2 1207 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 92 

  Total   6060 

P8_8 

¿Cuántos hijos nacidos vivos 
tiene o tuvo? 

0   5 

  1   1202 

  2   1517 

  3   1038 

  4   486 

  5   227 

  6   134 

  7   54 

  8   36 

  9   16 

  10   8 

  11   10 

  12   1 

  
No sabe-No 
responde 

88 23 

  Total    4757 

P8_9 
¿A qué edad tuvo su primer 
hijo nacido vivo? 

      

P8_10 
¿Ha tenido usted con 
alguna(s) de su(s) pareja(s) 
un embarazo o hijo no 
planificado? 

Sí 1 1272 

  No 2 4522 

  No sabe 88 33 

  No responde 99 233 

  Total  6060 
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P8_11 
¿Qué edad tenía usted 
cuando eso ocurrió? 

      

 

Módulo X HOGAR  

P10_1 
Su casa, ¿Qué tipo de 

vivienda es? 

Casa 1 6369 

Depto. en edificio 2 556 

Piezas o vivienda 
conventillo 

3 37 

Mejora, mediagua 4 35 

Rancho, choza 5 2 

Ruca 6 1 

Otra 7 3 

No sabe 88 3 

No responde 99 35 

Total    7041 

P10_2 

El material predominante 
en las paredes exteriores 

de la vivienda es: 

Hormigón armado, 
piedra  

1 1661 

  

Ladrillo 2 2332 

Paneles 
estructurales, 
bloques 
(prefabricado) 

3 718 

Madera o tabique 
forrado 

4 2067 

Internit  5 63 

Adobe, barro 
empajado 

6 134 

Desechos (lata, 
cartones, plásticos, 
etc.) 

7 7 

No sabe  88 21 

No responde 99 38 

    Total    7041 

P10_3 

El material predominante 
en el piso de la vivienda es 

Parquet, madera, 
piso flotante o similar 

1 2016 

  

Cerámica, flexit o 
similar 

2 4040 

Alfombra o cubre 
piso 

3 341 
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Baldosa de cemento 4 303 

Radier 5 167 

Enchapado de 
cemento 

6 77 

Tierra 7 16 

No sabe 88 15 

No responde 99 66 

Total    7041 

P10_4 

¿Cuál es el principal 
combustible usado para 
cocinar en este hogar? 

Gas natural o por 
cañería 

1 896 

  Gas licuado 2 5553 

  Parafina 3 20 

  Leña, aserrín 4 493 

  Carbón 5 4 

  
Electricidad 6 24 

Energía solar 7 0 

  Otro 8 1 

  

No cocina 9 8 

No sabe 88 4 

No responde 99 38 

Total    7041 

P10_5 

¿Cuál es el principal 
combustible usado para 
calefaccionar este hogar? 

Gas natural o por 
cañería 

1 572 

  Gas licuado 2 1790 

  Parafina 3 696 

  Leña, aserrín 4 2314 

  Carbón 5 53 

  Electricidad 6 365 

  Energía solar 7 3 

  Otro 8 17 

  No calefacciona 9 1146 

  No sabe 88 14 

  No responde 99 71 

  Total    7041 

P10_6 ¿Cuántos dormitorios (uso 
exclusivo para dormir) tiene 
la vivienda? 

0   7 

  1   465 

  2   2259 
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  3   2955 

  4   912 

  5   199 

  6   57 

  7   8 

  8   2 

  No sabe-No responde 88 177 

  Total    7041 

P10_7_A ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Televisión a 
color 

Si 1 6898 

  No 2 68 

  No sabe 88 2 

  No responde 99 73 

  Total    7041 

P10_7_B 

  

Si 1 6842 

 No 2 121 

  

No sabe 88 2 

No responde 99 76 

Total    7041 

P10_7_C ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Smarphone 
(teléfono inteligente) 

Si 1 4110 

  No 2 2826 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 93 

  Total    7041 

P10_7_D ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Teléfono 
celular convencional 

Si 1 4227 

  No 2 2674 

  No sabe 88 16 

  No responde 99 124 

  Total    7041 

P10_7_E ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Lavadora 
automática 

Si 1 6402 

  No 2 541 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 94 

  Total    7041 

P10_7_F ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 

Si 1 4645 

  No 2 2292 

  No sabe 88 5 
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  siguientes servicios 
contratados?:  Horno de 
microondas  

No responde 99 99 

  Total    7041 

P10_7_g ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 

en uso o algunos de los 
siguientes servicios 

contratados?: Conexión a 
TV por cable o satelital 

Si 1 4939 

  No 2 2000 

  No sabe 88 4 

  No responde 99 98 

  Total    7041 

P10_7_H 
¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Tablet 

Si 1 1810 

  No 2 5106 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 113 

  Total    7041 

P10_7_I ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Computador 
de escritorio (fijo) 

Si 1 1526 

  No 2 5387 

  No sabe 88 13 

  No responde 99 115 

  Total    7041 

P10_7_J ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Computador 
portátil 

Si 1 3556 

  No 2 3360 

  No sabe 88 13 

  No responde 99 112 

  Total    7041 

P10_7_k ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Conexión a 
internet en el hogar pagada 
(NO a través de celulares) 

Si 1 3354 

  No 2 3564 

  No sabe 88 15 

  No responde 99 108 

  Total    7041 

P10_7_L ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Teléfono de 
red fija 

Si 1 2251 

  No 2 4683 

  

No sabe 88 5 

No responde 99 102 

Total    7041 

P10_7_M ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 

Si 1 3004 

  No 2 3933 

  No sabe 88 6 
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  siguientes servicios 
contratados?: Automóvil 
destinado solo a uso 
particular  

No responde 99 98 

  Total    7041 

P10_7_N ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Secadora o 
centrífuga 

Si 1 2080 

  No 2 4850 

  No sabe 88 8 

  No responde 99 103 

  Total    7041 

P10_7_O ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Servicio 
Doméstico a tiempo 
completo 

Si 1 364 

  No 2 6566 

  No sabe 88 12 

  No responde 99 99 

  Total    7041 

P10_7_P ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Una segunda 
vivienda para uso 
recreacional (veraneo) 

Si 1 339 

  No 2 6591 

  No sabe 88 11 

  No responde 99 100 

  Total    7041 

P10_7_P ¿Tiene este hogar alguno 
de los siguientes artefactos 
en uso o algunos de los 
siguientes servicios 
contratados?: Algún 
miembro del hogar tiene 
cuenta corriente o 
chequera en un banco 

Si 1 1108 

  No 2 5706 

  No sabe 88 70 

  

No responde 99 157 

Total    7041 

P10_8_1 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su 
hogar?:Ingresos total 
principal ocupación (último 
mes) 

Si 1 4935 

  No 2 1815 

  No sabe 88 43 

  No responde 99 248 

  Total    7041 

P10_8_2 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su 

Si 1 153 

  No 2 6233 

  No sabe 88 35 

  No responde 99 620 
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hogar?:Subsidio de cesantía 
(último mes) 

Total    7041 

P10_8_3 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su 
hogar?:Ingresos recibidos 
los últimos 12 meses por 
alguno de los siguientes 
subsidios, bonos o aportes 
del Estado? 

Si 1 493 

  No 2 5898 

  No sabe 88 46 

  No responde 99 604 

  Total    7041 

P10_8_4 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su 
hogar?:Ingresos recibidos 
los último mes por alguno 
de los siguientes subsidios, 
bonos o aportes del 
Estado? 

Si 1 601 

  No 2 5789 

  No sabe 88 45 

  No responde 99 606 

  Total    7041 

P10_8_5 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su 
hogar?:Ingreso percibido 
por jubilación o pensión de 
vejez, pensión de invalidez, 
montepío o pensión de 
viudez o pensión de 
orfandad (último mes) 

Si 1 2010 

  No 2 4490 

  No sabe 88 33 

  No responde 99 508 

  Total    7041 

P10_8_6 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su hogar?: 
¿Ingreso recibido por 
pensión de alimentos, 
dinero aportado por 
familiares o personas 
ajenas al hogar o 
donaciones de 
instituciones? (último mes) 

Si 1 701 

  No 2 5723 

  No sabe 88 42 

  No responde 99 575 

  Total    7041 

P10_8_7 
Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 

Si 1 157 

No 2 6230 
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  usted y los demás 
miembros de su 
hogar?:Otros ingresos 
regulares/Otro subsidio o 
prestación social regular 

No sabe 88 43 

  No responde 99 611 

  Total    7041 

P10_8_8 Ingresos: ¿podría decirme 
cuáles de ellos reciben 
usted y los demás 
miembros de su 
hogar?:Ninguna fuente de 
ingresos 

Si 1 203 

  No 2 5840 

  No sabe 88 55 

  No responde 99 943 

  Total    7041 

P10_9 Podría decirme, ¿cuál es 
aproximadamente el 
ingreso mensual  líquido de 
todo el hogar, es decir, 
sumando todos los ingresos 
de los miembros del hogar? 

      

        

        

        

        

P10_10 

De acuerdo a la siguiente 
tarjeta, podría decirme, 

¿Dónde se encuentran los 
ingresos mensuales totales 
del hogar, sumando todos 

los ingresos de los 
miembros del hogar? 

Menos de $77.000 1 76 

  

$77.000 a $132.999 2 359 

$133.000 a $214.999 3 707 

$215.000 a $291.999 4 633 

$292.000 a $378.999 5 764 

$379.000 a $473.999 6 700 

$474.000 a $598.999 7 615 

  $599.000 a $753.999 8 867 

  
$754.000 a 
$1.015.999 

9 732 

  
$1.016.000 a 
$1.551.999 

10 377 

  $1.552.000 o más 11 262 

  No sabe 88 257 

  No responde 99 692 

  Total    7041 

 

Módulo Encuestado  

S1.enc 
Sistema de Salud 
Encuestado 

FONASA A 1 1780 

    FONASA B 2 2059 

    FONASA C 3 994 

    FONASA D 4 678 
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FONASA desconoce 
grupo 

5 244 

    FFAA Y de Orden 6 128 

    ISAPRE 7 740 

    Otro 8 56 

    Ninguno 9 180 

    No sabe  88 2 

    No responde 99 179 

    Total    7040 

S2.enc 
Nivel Educacional más alto 
alcanzado Encuestado 

Nunca asistió 1 148 

    Jardín Infantil 2 8 

    Kinder/Prekinder 3 3 

    Educación Especial 4 26 

    
Primaria o 
Preparatoria (sistema 
antiguo) 

5 467 

    Educación Básica 6 1257 

    
Humanidades 
(sistema antiguo) 

7 440 

    Educación Media C-H 8 2326 

    

Técnica Comercial, 
Industrial o 
Normalista (sistema 
antiguo) 

9 262 

    Educación Media TP 10 499 

    
Técnico Nivel Superior 
(carreras 1 a 3 años) 

11 595 

    
Profesional (carreras 
4 o más años) 

12 817 

    Postgrado 13 33 

    No sabe 88 2 

    No responde 99 158 

    Total    7041 

S3.enc 
Último curso aprobado 
Encuestado 

1   385 

    2   651 

    3   840 

    4   2462 

    5   534 

    6   486 
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    7   130 

    8   585 

    9   779 

    0   5 

    Total    6857 

S4.enc 
Nivel educacional 
completo Encuestado 

Sí 1 4391 

    No 2 2242 

    No sabe-No responde 88 223 

    Total    6856 

S5.enc 
Estudiante actualmente 
Encuestado 

Sí 1 843 

    No 2 5667 

    
No sabe –No 
responde 

88 531 

    Total    7041 

S6.enc 

Estado conyugal o civil 
Encuestado 

Casado 1 2885 

  Conviviente 2 656 

  Conviviente civil 3 14 

  Anulado 4 26 

  Separado 5 451 

  Divorciado 6 159 

  Viudo 7 668 

  Soltero 8 2044 

  No sabe 88 3 

  No responde 99 135 

   Total    7041 

S7.enc 

¿En cuál de las siguientes 
situaciones se encontraba 
la mayor parte de los 
últimos 12 meses? 
Encuestado 

Trabajando por 
ingreso 

1 2962 

    
Sin trabajar, pero 
tiene empleo 

2 59 

    
Buscando trabajo, 
habiendo trabajado 
antes 

3 162 
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Trabajando para un 
familiar sin pago de 
dinero 

4 16 

    
Buscando trabajo por 
primera vez 

5 28 

    
En quehaceres del 
hogar 

6 1434 

    Estudiando 7 696 

    
Estudiando y 
trabajando 

8 67 

    Jubilado o rentista 9 1316 

    
Incapacitado 
permanentemente 
para trabajar 

10 62 

    Otra situación 11 59 

    No sabe 8 4 

    No responde 9 176 

    Total    7041 

S8.enc 

Si está o estaba 
trabajando, ¿en este 
trabajo es o era? 
Encuestado 

Trabajador 
dependiente del 
sector público 

1 587 

    
Trabajador 
dependiente del 
sector privado 

2 1688 

    
Trabajador de servicio 
doméstico 

3 131 

    
Trabajador por cuenta 
propia 

4 572 

    Empleador 5 39 

    
Familiar no 
remunerado 

6 14 

    FFAA y del orden 7 16 

  

  No sabe  8 8 

  No responde 9 390 

  Total    3445 

S.9.enc 

¿Cuál es el nombre del 
oficio, labor u ocupación 
principal que 
desempeñaba la semana 
pasada? Encuestado 
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S.10.enc 
En su trabajo principal, 
¿tiene contrato de trabajo 
escrito? Encuestado 

Sí, firmó 1 2097 

    Sí, pero no ha firmado 2 55 

    No tiene 3 861 

    
No se acuerda o no 
sabe si firmó contrato 

4 10 

    No sabe 8 8 

    No responde 9 414 

    Total    3445 

S.11.enc 

¿En cuál de las siguientes 
situaciones se encontraba 
la mayor parte de la 
semana pasada? 
Encuestado 

Buscando trabajo 1 41 

    
Realizando 
quehaceres del hogar 

2 1396 

    Estudiando 3 674 

    
Recibiendo jubilación, 
pensión o montepío 

4 1136 

    Recibiendo rentas 5 35 

    
Incapacitado 
permanente para 
trabajar 

6 84 

    Otra situación 7 38 

    No sabe 8 5 

    No responde 9 188 

    Total    3597 

EDUC_ENCUESTADO2 
Nivel Educacional 
Encuestado (imputado) 

Educación Básica 
Completa o menos 

1 1954 

    
Educación Media 
Incompleta 

2 1015 

    
Educación Media 
Completa 

6 2602 

    
Educación Superior 
Completa o menos 

4 1470 

    Total    7041 

EDUC_JH2     EDUC_JH2     
Educación Media 
incompleta o menos 

1 2799 

    
Educación Media 
completa 

2 2247 
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Educación Superior 
incompleta o más 

3 1470 

    
No sabe o No 
responde 

4 525 

    Total    7041 

 

 


