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1. Introduccion

Este Manual esta dirigido a encuestadores(as), coordinadores(as) y encargados(as) del levantamiento de la
Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 (en adelante, ENDIDE 2022), la cual sera aplicada
a nivel nacional durante el primer semestre del 2022,

El Marco muestral de la ENDIDE estara constituido por el listado de direcciones de las unidades finales de
muestreo de la base de pre-contacto logrado de Casen 2020, la cual cuenta con 86.189 viviendas.

La ENDIDE 2022 - proyecto elaborado por el Ministerio de Desarrollo Social y Familia, con el apoyo del
Servicio Nacional del Adulto Mayor (Senama) y el Servicio Nacional de Discapacidad (Senadis)-, tiene por
objetivo estimar la prevalencia de la discapacidad y dependencia en la poblacion nacional, caracterizando
el funcionamiento y las condiciones de vida relacionadas con estas variables en el territorio.

Para lograrlo, se recolectaran datos de una muestra objetivo compuesta por personas que viven en as
zonas urbanas y rurales, a lo largo del pais y dividida en tres tramos etarios: Nifios, nifias y adolescentes de
2 a 17 anos; adultos de 18 anos y mas; y personas de 60 anos y mas. La encuesta tendra representatividad
nacional, regional y por zona urbano/rural para la poblacion de 18 afos y mas y personas de 60 afios y mas,
y representatividad nacional para la poblacion de 2 a 17 anos.

El levantamiento de la Encuesta ENDIDE 2022 tendra un periodo de duracion estimada de 12 a 16
semanas, entre los meses de abril y agosto de 2022, y sera aplicada en modalidad presencial y asistidas
por dispositivos moviles (CAPI). Los cuestionarios por aplicar seran programados en el software Survey
Solutions.
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2. Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022

2.1 Antecedentes generales

El Ministerio de Desarrollo Social y Familia (MDSF) tiene como mision el disefio y aplicacion de politicas, planes,
y programas en materia de equidad y desarrollo social, especialmente aquellas destinadas a erradicar la
pobreza y brindar proteccion social a las personas, familias o grupos vulnerables en distintos momentos del
ciclo vital, promoviendo la movilidad e integracion social y la participacion con igualdad de oportunidades en
la vida nacional.

En funcion de esta tarea y, en coherencia con los compromisos y tratados suscritos por el pais en la materia, se
reconoce a las personas mayores y a las personas con discapacidad como grupos que demandan una atencion
prioritaria de parte del Estado. El desarrollo de politicas y programas orientados a ambos grupos de poblacion
es canalizado, respectivamente, a través de la gestion del Servicio Nacional del Adulto Mayor (Senama) y del
Servicio Nacional de Discapacidad (Senadis), en su caracter de servicios relacionados del Ministerio de Desarrollo
Social y Familia.

El avance del proceso de envejecimiento demografico junto al reconocimiento de brechas significativas que
limitan la participacion social y acceso efectivo a oportunidades de las personas con discapacidad y personas
mayores con dependencia funcional,instan a profundizar en el diagnostico y caracterizacion de estas poblaciones
y de sus necesidades especificas.

En este marco, el Ministerio de Desarrollo Social y Familia ha definido llevar a cabo la Encuesta Nacional
de Discapacidad y Dependencia 2022, ENDIDE, cuyo objetivo es estimar la prevalencia de la discapacidad y
dependencia en Chile, caracterizando el funcionamiento y las condiciones de vida de las personas en situacion
de discapacidad y dependencia.

La ENDIDE 2022, es un proyecto elaborado por el Ministerio de Desarrollo Social y Familia, con el apoyo del
Servicio Nacional del Adulto Mayor (Senama) y el Servicio Nacional de la Discapacidad (Senadis). Los resultados
de la ENDIDE permitiran actualizar el diagnostico sobre la discapacidad y dependencia funcional realizados por
las dos principales encuestas de referencia:

e El Segundo Estudio Nacional de Discapacidad del afio 2015 (Endisc I1).
e ElEstudio Nacional de Dependencia en Personas Mayores del afio 2009 (EDPM 2009).
Mientras ENDISC 2015 se enfocé en la medicion de la discapacidad en el pais, el EDPM 2009 permiti6 estimar

la prevalencia de personas mayores con dependencia funcional. La Encuesta Nacional de Discapacidad y
Dependencia 2022 integrara la medicion de ambos conceptos en un solo instrumento.
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2.2 Definicion de objetivos

Objetivo general

Estimar la prevalencia de la discapacidad y dependencia en Chile, caracterizando el funcionamiento y las
condiciones de vida relacionadas con estas variables en el territorio.

Objetivos Especificos:
e Estimar la prevalencia y nimero de personas con discapacidad a nivel nacional y en cada una de las
regiones del pais, identificando niveles o grados de discapacidad.

e (Caracterizar a las personas con discapacidad a nivel sociodemografico, asi como en términos educativos,
laborales y de salud, entre otros aspectos, identificando brechas entre las personas con discapacidad y
aquéllos que no se encuentran en esta situacion.

e (Caracterizar las condiciones de vida de las personas con discapacidad, identificando brechas.

* Estimar la prevalencia y nimero de personas en situacion de dependencia a nivel nacional y en cada una
de las regiones del pais, identificando niveles o grados de dependencia.

e Estimar la prevalencia y nimero de personas mayores en situacion de dependencia, caracterizando
condiciones particulares de este grupo, en términos de sospecha de deterioro cognitivo y demencia,
depresion y de su nivel de inclusion social.

» (Caracterizar a las personas en situacion de dependencia a nivel sociodemografico, asi como en términos
educativos, laborales y de salud, entre otros aspectos.

e (Caracterizar las condiciones de vida de las personas en situacion de dependencia, identificando brechas.

e |dentificar y caracterizar a las personas que son responsables principales del cuidado de las personas en
situacion de dependencia dentro del hogar, identificando las tareas de cuidado, niveles de dificultad y
necesidades de apoyo para estas labores, sobrecarga y salud mental del cuidador(a).

2.3 Conceptualizacion de Discapacidad y Dependencia

El marco conceptual de la ENDIDE para la medicion de la discapacidad y la dependencia corresponde
a la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud (CIF), publicada por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el afo 2001. La CIF tiene como objetivo brindar un marco conceptual
comparable entre paises y diferentes disciplinas sanitarias, que permite describir la salud y los estados
«relacionados con la salud» (OMS, 2001).

Esta clasificacion define los componentes y los describe en términos de «dominios de salud» y de «dominios
relacionados con la salud», entendiendo como dominio, «un conjunto relevante, y practico de funciones
fisiologicas, estructuras anatomicas, acciones, tareas o areas de la vida relacionadas entre si» (OMS, 2001, p.
237).

De esta manera, los componentes de la salud refieren, por ejemplo, a vision, audicion, movilidad, aprendizaje,
y memoria, mientras que los componentes «relacionados con la salud» refieren a aspectos tales como el
transporte, la educacion y las interacciones sociales. Cabe destacar que, si bien esta clasificacion mantiene
un amplio concepto de la salud, no cubre circunstancias que no estén relacionadas de manera directa con ella,
tales como los factores socioeconomicos (OMS, 20071).
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Una de las principales virtudes de la CIF radica en su aplicacion universal, es decir, que no versa Gnicamente
sobre personas con discapacidad o con dificultades en su funcionamiento, sino que es valida para todas las
personas. Por lo anterior, la CIF proporciona una descripcion de la situacion de cada persona dentro de un
conjunto de dominios de la salud o dominios «relacionados con la salud» (OMS, 2001).

2.3.1 Medicion de discapacidad

La CIF ha sido aceptada como una de las clasificaciones sociales de las Naciones Unidas e incorpora
las Normas Establecidas® para la Igualdad de Oportunidades para las Personas con Discapacidad. Por
estas razones, se ha instaurado como un marco conceptual apropiado para implementar los mandatos
internacionales sobre los derechos humanos, asi como las legislaciones nacionales (OMS, 20071).

La informacion que entrega la CIF esta organizada en dos partes, la primera sobre Funcionamiento y
Discapacidad, con sus componentes relativos al Cuerpo y las Actividades y Participacion. La segunda,
agrupa a los Factores Contextuales, diferenciando entre aquellos Ambientales y Personales (OMS, 20071).

Figura 1| Clasificacién de la CIF. Organizacion Mundial de la Salud

Condiciéon de Salud

Funciones
Y Participacion
Estructuras Corporales Actividades
t t t
Factores Factores
Ambientales Personales

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud. Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y
de la Salud (2001).

El diagrama presentado en la Figura 1 muestra los componentes de la CIF, donde el Funcionamiento y
Discapacidad de una persona en un dominio especifico se entienden como una interaccion dinamica entre
la Condicion de Salud y los Factores Contextuales (Ambientales y Personales?. El dinamismo implica que un
elemento tiene la potencialidad para modificar uno o mas de los otros elementos (interacciones bidireccionales).
Ademas, estas interacciones son especificas y no siempre se dan en una relacion reciproca predecible.

Como el objetivo de la CIF es describir la experiencia de salud de manera global, todos sus componentes son

1 Mas informacion sobre la Ley 20.422 se encuentra disponible en: https://www.bcn.cl/leychile/navegar?idLey=20422

2 Factores Ambientales: son aquellos factores que «ejercen un efecto en todos los componentes del funcionamiento y de
la discapacidad» (CIF, 2001, p. 9). Estan organizados en una lista que va desde el entorno mas inmediato del individuo hasta el mas
general.

Factores Personales: son un componente de los factores contextuales, pero que no se encuentran clasificados en la CIF dada su gran
variabilidad social y cultural.
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importantes (OMS, 2001). En este sentido, los Factores Contextuales (Personales y Ambientales) tienen unrol en
el proceso dinamico y complejo de la discapacidad. Estos factores interactan con la condicion de salud de la
persona determinando el nivel y extension de su funcionamiento.

Siguiendo lo establecido en la Endisc II, la discapacidad se define como un resultado de la interaccién entre una
persona con una condicion de salud y diversos factores ambientales y personales, en lugar de centrarse solo en
la salud o capacidad de la persona. Este marco metodologico permitio:

e (lasificar a toda la poblacion en escalas continuas (de 0 a 100) basadas en los conceptos de capacidad y
desempefio establecidos en la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la
Salud (CIF).

e Eluso de un modelo estadistico que relaciona de manera dinamica la capacidad y la condicion de salud
con la influencia de factores ambientales.

e Lavisibilizacion de la presencia de situaciones leves y moderadas de discapacidad, que no son capturadas
por otros instrumentos).

2.3.2 Medicion de dependencia

Tras mas de 10 afos del EDPM, la Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 actualiza la
medicion de dependencia funcional bajo el marco conceptual de la CIF, recomendado por las Naciones
Unidas para la medicién de la funcionalidad y/o discapacidad en la poblacion.

En el contexto de la CIF, la dependencia es comprendida como la situacion en la que una persona con
discapacidad requiere de la ayuda o asistencia de otra persona para la realizacion (o mejorar el rendimiento
funcional) de una determinada actividad. De esta manera, la dependencia se sitGa en la CIF dentro del
constructo de “factores contextuales” ambientales de ayuda personal (ayuda de otras personas).

La dependencia desde esta perspectiva seria una situacion especifica de discapacidad en la que se darian
dos elementos, una limitacion del individuo para realizar una determinada actividad (mas 0 menos severa)
y la interaccion con los factores del contexto ambiental, relacionados con el apoyo personal o de otra
persona.

El apoyo de otra persona se define, de acuerdo con la CIF, como la cantidad de ayuda o apoyo que puede
proporcionar otra persona, tanto en el plano fisico como emocional, en aspectos relacionados con
la nutricion, limpieza, proteccion, asistencia y relaciones, en sus casas, en sus lugares de trabajo, en la
escuela, en el juego o en cualquier otro aspecto de sus actividades diarias.

Bajo este enfoque, la dependenciay la discapacidad pueden ser medidas en toda la poblacién, permitiendo
la especificacion de la dependencia en toda la poblacion adulta.

2.4 Instrumentos de recoleccion de informacion

La Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 cuenta con 4 instrumentos para la estimacion
y analisis de la discapacidad y la dependencia en el pais. Estos cuestionarios son los siguientes:

1. Cuestionario Hogar: El objetivo de este cuestionario es caracterizar a los miembros del hogar en donde
vive la persona seleccionada para la encuesta, quien sera caracterizada en términos de discapacidad y
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dependencia. A través de este instrumento se recoge informacion de identificacion y caracterizacion de
los miembros del hogar.

2. Cuestionario Adultos: El cuestionario adulto corresponde a uno de los instrumentos centrales de la
Encuesta, permitiendo la estimacion de la prevalencia de discapacidad y dependencia en poblacion
adulta (18 afios y mas), asi como de indicadores relevantes para la identificacion de brechas en la
poblacion.

3. Cuestionario Cuidador(a): El cuestionario al cuidador(a) es parte de las innovaciones que considera
ENDIDE 2022, y tiene como objetivo profundizar en el estudio del cuidado, indagando en las tareas de
cuidado y en la situacion del cuidador(a).

4. Cuestionario Nifio, Nifa y Adolescente (NNA): El cuestionario de Nifios, Nifias y Adolescentes (NNA)
corresponde a otro de los instrumentos centrales de la Encuesta, permitiendo la estimacion de la
prevalencia de discapacidad en la poblacion de NNA del pais (2 a 17 afios), asi como de indicadores
relevantes para la identificacion de brechas entre NNA con y sin discapacidad.

La Tabla 1 presenta sus principales contenidos, asi como la identificacion del informante y su aplicacion.

Tabla 1| Instrumentos de la Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022

Instrumento Contenido ¢Quién responde?

Identificaciony caracterizacionde los Informante idoneo: persona de

Cuestionario Hogar

Cuestionario Adultos

Cuestionario Cuidador(a)

miembros del hogar (caracteristicas
demograficas, educacion, trabajo,
ingresos, vivienda).

Maodulos esenciales para la medicion
de discapacidad y la dependencia
funcional, indicadores de interés
para el analisis de la discapacidad y
dependencia.

Modulo  adulto
indicadores de interés para el analisis
de la poblacion de personas mayores.

mayor, con

Indicadores relativos a las tareas de
cuidado, sobrecarga, salud mental,
soporte social, redes y necesidad de
asistencia.

18 anos 0 mas, capaz de entregar
informacion  sociodemografica vy
socioeconomica acerca del resto de
los miembros de su hogar.

Adulto de 18 anos o mas
seleccionado aleatoriamente.

Modulo aplicado exclusivamente
cuando el adulto seleccionado
aleatoriamente tiene 60 afios 0 Mas.

Cuidador(a) del adulto seleccionado
y que es parte del hogar.

(*) Este instrumento se aplica solo en
caso de que el adulto seleccionado
cuente con un cuidador que es parte
de su hogar.
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| cotito | it

Maodulos esenciales para la medicion Cuidador(@ principal  del  NNA
de discapacidad e indicadores de 2 a 17 afos seleccionado(a)
de interés para el analisis de la aleatoriamente.
. . discapacidad en NNA.
Cuestionario NNA En el caso de que el NNA

seleccionado(a) tenga 10 a 17 afios,
adicionalmente  respondera  un
maodulo autoaplicado.

Fuente: Elaborado por Observatorio Social, Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

2.4.1 Cuestionario Hogar

El objetivo de este cuestionario es caracterizar a los miembros del hogar en donde vive la persona
seleccionada para la encuesta, quien sera caracterizada en terminos de discapacidad y dependencia. Los
modulos de este instrumento son:

1. Composicion del hogar

2. Educacion

3. Trabajo

4. Ingresos

5. Vivienda

En la Tabla 2 se presenta el nimero de preguntas e indicadores a construir a partir de cada uno de los modulos
del cuestionario hogar.

Tabla 2 | Indicadores del Cuestionario Hogar, ENDIDE 2022

e Tamanfo del hogar.

e Sexoy edad de los miembros del hogar.

* Identificacion del jefe(a) de hogar vy la relacion de parentesco de los integrantes con esta

Registro persona.

del Hogar _ _ _
* Presencia de ninos, ninas, adolescentes y adultos mayores en el hogar.

e Personas nacidas fuera de Chile (inmigrantes) (*).

e Pertenencia a pueblos indigenas (*).

e Asistencia a un establecimiento educacional.
Educacion ¢ Razones de no asistencia (*).

e Nivel educacional y escolaridad.

12
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m Indicadores

e Condicion de actividad: ocupado, desocupado o inactivo.
e Tasa de participacion laboral.
e Tasa de ocupacion.
e Tasa de desocupacion.
» Tasa de desocupacion agregada (incluye a inactivos que estan disponibles para trabajar) (*).
* Razones de no buscar empleo (*).
Trabajo * Desempleo de larga duracion (*).
e QOcupacion CIUO 08.CL.
e Actividad economica de la empresa (CAENES).
e (Categoria ocupacional (*).
e Horas habitualmente trabajadas (*).
e Informalidad laboral.

e (otizacion en sistema previsional.

* Ingresos del trabajo ocupacion principal.
* Ingresos por jubilacion.

e Transferencias monetarias.

Ingresos ; . .
e Otros ingresos del hogar de origen privado.
e Percepcion de suficiencia de ingresos del hogar.
*  Quintiles de ingreso autonomo del hogar.
. e Situacion de ocupacion de la vivienda.
Vivienda

* Indice de hacinamiento.

Fuente: elaborado por Observatorio Social, Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

(*): Informacion que se consultara solamente al adulto seleccionado(a) y al NNA seleccionado(a).

2.4.2 Cuestionario Adultos

El cuestionario adulto corresponde a uno de los instrumentos centrales de la Encuesta, permitiendo la
estimacion de la prevalencia de discapacidad y dependencia en poblacion adulta (18 afos y mas), asi
como de indicadores relevantes para la identificacion de brechas en la poblacion.

El cuestionario esta conformado por 5 modulos, 3 de los cuales provienen de la Encuesta Modelo de
Discapacidad de la Organizacion Mundial de la Salud y son esenciales para la medicion de la discapacidad
y la dependencia funcional:

1. Desempeno

2. Capacidad

3. Factores Ambientales

4. Servicio y Participacion
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5. Adulto Mayor

En la Tabla 3 se presenta el nimero de preguntas e indicadores a construir a partir de cada uno de los
modulos del Cuestionario Adulto.

Tabla 3 | Indicadores del Cuestionario Adultos, ENDIDE 2022

e Memoria.
e Fluidez verbal.
Adulto Mayor - MEFO (***) ¢  QOrientacion.
e Memoria - recuerdo diferido.

e Deterioro cognitivo.

e Puntaje desempefio 0 a 100.
Desempeiio (*) * Nivel de desempefio.

* Percepcion de cambios en el desempefio por la pandemia COVID-19.

e Estado de salud percibido.
e Puntaje capacidad 0 a 100.
. e Nivel de capacidad.
Capacidad (*) (**) » e
¢ Enfermedades y condiciones de salud (codificacion CIE).
¢ Presencia de condiciones permanentes o de larga duracion.

e Indicador de fragilidad.

e Barrerasy facilitadores del ambiente.
e Facilidad o dificultad para conseguir ayuda de terceros (redes).
* Escala integracion social.
* Frecuencia de ayuda necesitada y recibida por razones de salud (22
actividades).
e Satisfaccion con la ayuda recibida.
Eactoresiambientalesl®) ¢ Percepcion de cambios en la necesidad de asistencia 0 ayuda por la pandemia
(*%) COVID-19.
e |dentificacion de la presencia de cuidador(es).
* Recepcion de ayuda de terceros por razones de salud: a) Recibe asistencia,

pero necesita mas; b) Recibe asistencia y no necesita mas; c) No recibe
asistencia, pero necesita; d) No recibe asistencia y no necesita.

e Uso y necesidad de dispositivos de ayuda: a) Tiene/usa ayuda técnica, pero
necesita mas; b) Tiene/usa ayuda técnica y no necesita mas; ) No tiene/usa
ayuda técnica, pero necesita; d) No tiene/usa ayuda técnica y no necesita.

14




Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022

¢ Atencion de salud ambulatoria recibida.
* Atencion de salud ambulatoria necesitada y no recibida.
e Atencion con internacion recibida.
¢ Atencidn con internacion necesitada y no recibida.
¢ Atencion o servicios de rehabilitacion recibidos.
e Atencion o servicios de rehabilitacion necesitados y no recibidos.
e Sistema previsional de salud.
Servicios y participacion e Percepcion de discriminacion o trato injusto.
¢ Participacion social en organizaciones e instancias de participacion ciudadana.
e Conocimiento de leyes y convenciones.
e Participacion electoral.
e Inscripcion en Registro Nacional de Discapacidad.
e Uso del tiempo libre (actividades).
e Practica de actividad fisica.

¢ Uso de medios de comunicacion.

e Depresion (GDS-5).

Adulto Mayor (***) o . .
e Exclusion/inclusion simbolica.

Fuente: elaborado por Observatorio Social, Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

(*): El indicador de discapacidad se construye a partir de la informacion recogida en los modulos desemperio,
capacidad y factores ambientales.

(**): El indicador de dependencia funcional se construye a partir de informacion recogida en los modulos
capacidad y factores ambientales.

(***): £l modulo de adulto mayor solo se aplica cuando la persona seleccionada tiene 60 afios 0 mas.

2.4.3 Cuestionario Cuidador(a)

El cuestionario al cuidador(@) es parte de las innovaciones que considera la Encuesta Nacional de
Discapacidad y Dependencia 2022, respecto a sus principales referentes: el EDPM 2009 y Endisc I (2015).

El objetivo del cuestionario es profundizar en el estudio del cuidado, indagando en las tareas de cuidado y
enla situacion del cuidador(a). Las principales dimensiones abordadas por el instrumento son las siguientes:
1. Tareas de cuidado
2. Estrategias de cuidado
3. Sobrecarga (escala de carga del cuidador de Zarit, 7 preguntas)
4. Salud mental (escala PHQ-4)
5. Soporte social (escala de soporte social de Oslo OSS-3)

6. Redes y necesidad de asistencia
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A partir de las respuestas recogidas en el cuestionario adulto, se determinara si la persona cuenta con un
cuidador(a) que sea parte de su hogar, identificando a la persona que debe responder el cuestionario al
cuidador(a).

En la Tabla 4 se presenta el nimero de preguntas e indicadores a construir a partir de cada uno de los modulos
del cuestionario al cuidador(a).

Tabla 4 | Indicadores del Cuestionario Adultos, ENDIDE 2022

e Entrega de ayuda o asistencia a la persona seleccionada en actividades de la vida diaria
agrupadas segln los siguientes dominios de la CIF: Movilidad, Aprendizaje y aplicacion del
conocimiento, Cuidado de la propia salud - Actividades de autocuidado, Vida doméstica,
Interacciones interpersonales particulares, Vida comunitaria, social y civica, Tareas y demandas
generales, Comunicacion, Vida economica.

* Dificultad que tiene el cuidador(a) para ayudar o asistir a la persona seleccionada en actividades
de la vida diaria agrupadas segin los dominios de la CIF.

Tareas de e Otras personas que realizan o que colaboran en asistir a la persona seleccionada para realizar

cuidado las actividades de la vida diaria agrupadas segin los dominios de la CIF.
* Dias y tiempo semanal dedicado por el cuidador(@) a la asistencia o ayuda del adulto
seleccionado.
* Afios que lleva el cuidador(a) asistiendo o ayudando al informante seleccionado.
e Percepcion de cambios en la ayuda o asistencia que presta el cuidador(a) producto de la
pandemia COVID-19.
e Tiempo de descanso y actividades realizadas durante su tiempo libre.
Sobrecarga
del e Escala de carga del cuidador de Zarit.
cuidador
Salud - .
mental Escala de depresion y ansiedad (PHQ-4).
Sopo_rte * Escala de Soporte Social (OSS-3).
Social
Redes y * Necesidad de apoyo para las actividades de cuidado y asistencia.

asistencia  * Participacion en organizaciones de cuidado.

al cuidador Capacitacion o entrenamiento técnico recibido para labores de cuidado.

Fuente: elaborado por Observatorio Social, Ministerio de Desarrollo Social y Familia.

2.4.4 Cuestionario Niios, Nifias y Adolescentes

El cuestionario de nifios, nifias y adolescentes (NNA) corresponde a otro de los instrumentos centrales de la
encuesta, permitiendo la estimacion de la prevalencia de discapacidad en la poblacion de NNA del pais (2a 17
anos), ast como de indicadores relevantes para la identificacion de brechas entre NNA con y sin discapacidad.

El cuestionario esta conformado por 5 modulos, 3 de los cuales provienen de la encuesta modelo de discapacidad
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de la organizacion mundial de la salud y son esenciales para la medicion de la discapacidad en NNA:

1. Identificacion del(a) cuidador(a) principal

2. Desempefio

3. Capacidad

4, Factores Ambientales

5. Servicios

6. Bienestar y Uso Tiempo Libre

Una de las innovaciones de la ENDIDE, es la incorporacion de un modulo autoaplicado a NNA de 10 a 17
anos, que incorpora preguntas sobre uso de tiempo libre y la bateria KIDSCREEN-27 para medicion de la
calidad de vida vinculada a la salud.

En la siguiente Tabla 5 se presenta el nimero de preguntas e indicadores a construir a partir de cada uno
de los modulos del cuestionario de NNA.

Tabla 5 | Indicadores del Cuestionario Adultos, ENDIDE 2022

Identificacion °
del cuidador .

Desempeiio o

Capacidad

Factores
ambientales

|dentificacion del cuidador principal.

Relacion de parentesco del cuidador principal con el NNA seleccionado(a).

Puntaje desempeno 0 a 100.
Nivel de desempeno.

Percepcion de cambios en el desempefio producto de la pandemia COVID-19.

Enfermedades y condiciones de salud.
Puntaje capacidad 0 a 100.
Nivel de capacidad.

Presencia de condiciones permanentes o de larga duracion.

Barreras y facilitadores del ambiente.

Uso y necesidad de dispositivos o recursos de apoyo.

Recepcion de ayuda o asistencia de terceros, necesidad de ayuda adicional.

Percepcion de cambios en la necesidad de asistencia o ayuda por la pandemia COVID-19.

Identificacion y caracterizacion de cuidador(a) principal y secundario; necesidad de ayuda
0 asistencia de terceros.

Necesidad de ayuda o asistencia de terceros para NNA que no la tienen.
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e Atencion de salud.
e Atencion o servicios de rehabilitacion.
e Percepcion de Discriminacion.
Servicios e Inscripcion en RND.
e Establecimiento educacional y modalidad de clases.
e Postergacion de actividades producto de la pandemia COVID-19.

* Interaccion con pares y cambios producto de la pandemia COVID-19.

e Kidscreen-27 (Bienestar fisico, Bienestar psicologico, Autonomia y relacion con los padres,

Bienestary Apoyo social y pares, Entorno escolar).
Uso Tiempo * Uso de tiempo libre.
Libre e Participacion en organizaciones.

e Percepcion de Discriminacion.

Fuente: elaborado por Observatorio Social, Ministerio de Desarrollo Social y Familia.
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3. Aspectos generales del Levantamiento de datos

3.1 Estructura Organica para el Trabajo de Campo

Eltrabajo de campo se estructurara enunequipo conformado por un Coordinador(a) nacional de trabajo de campo,
quien dirigira a un equipo de 33 coordinadores(as) (de sede y de grupo) y un equipo de 346 encuestadores(as).

El equipo de encuestadores(as) trabajara bajo las érdenes de sus respectivos coordinadores(as) de grupo,
quienes seran los responsables de resolver dudas, coordinar, entregar las instrucciones especificas para el
trabajo de campo, asignar la muestra y los materiales necesarios para el levantamiento de la informacion.

Las funciones que desempefiara este equipo seran las siguientes:

Coordinador(a) de Trabajo de Campo: Su funcion es coordinar y dirigir el trabajo de terreno en general. Supervisa
todas las areas vinculadas con la recoleccion de informacion.

Entre sus principales tareas destacan:

e (Capacitacion y seleccion del personal
e Organizar la distribucion del trabajo para cada una de las regiones
* Hacer reportes periodicos a la Coordinacion General
e FEvaluacion del personal a su cargo.
Coordinador(a) de sede y/o de grupo: Sera el encargado de supervisar directamente la labor que desarrollan

los encuestadores(as) en esta etapa. Sera el que asigne la muestra, revise la informacion recolectada. Este
coordinador(a) conocera integramente el instrumento de aplicacion y el sistema de seguimiento de la muestra.

Entre sus principales tareas destacan:

e Dirigiry guiar el trabajo del grupo a su cargo

e Asistir y/o capacitar encuestadores(as)

* Entregar y revisar cada una de las encuestas asignadas a su sede
Encuestadores(as): Son los responsables de realizar la recoleccion de los datos y de su correcto registro.
Entre sus principales tareas destacan:

* Ajustarse a los procedimientos establecidos para el trabajo de recoleccion de datos
e Aplicar la encuesta a las personas seleccionadas

* Entregar conforme el trabajo a su coordinador(a).

3.2 Rol del/la Encuestador(a)

En cualquier investigacion que utilice entrevistas como un medio para recoger informacion, el rol que cumple el
encuestador(a) es fundamental para lograr obtener la informacion que se requiere, basicamente por:
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e El establecimiento de una relacion de confianza y efectiva con el entrevistado permitira obtener la
informacion mas compleja sobre la cual se esta investigando.

e El cumplimiento estricto y riguroso, por parte del encuestador(a), de las instrucciones entregadas en
este manual y por las personas encargadas del trabajo de campo, contribuyen a incrementar el nivel de
confiabilidad de la informacion recopilada.

Para que usted aplique correctamente el cuestionario, es necesario que desarrolle apropiadamente las
siguientes funciones que se desprenden de su rol;

» Encuestar solo a las personas seleccionadas que le han sido asignadas por su Coordinador(a).

» Llenar completa y correctamente el flujo del cuestionario.

» Hacer los intentos de contacto necesarios con la muestra asignada, con la finalidad de mejorar tasas de
contacto y respuesta.

» Aceptar las recomendaciones de su Coordinador(a) para mejorar la calidad de las entrevistas y de los
contactos.

» Seguir el protocolo de entrevista propuesto.
Para cumplir adecuadamente su rol, debera:

Antes del levantamiento de datos
» Asistir a la jornada de capacitacion y seguir las instrucciones que se le impartan, para realizar
eficientemente su trabajo.

» Conocer todas las instrucciones y definiciones contenidas en el Manual del Encuestador(a) sobre los
aspectos operativos del trabajo de campo.

» Estudiar y practicar el llenado de los cuestionarios hasta llegar a dominar su manejo y familiarizarse con
los enunciados de las preguntas.

» Preocuparse de tener en perfectas condiciones el material necesario para efectuar su trabajo (Tablet y
cargador, material de terreno). Asegurarse que el dispositivo movil tenga bateria suficiente para realizar
la encuesta. Tenga la precaucion de mantenerlo siempre con carga.

Durante el levantamiento de datos

» Aplicar las encuestas solo a la muestra asignada de acuerdo con el protocolo de contacto establecido en
este manual. Su Coordinador(a) determinara la aceptacion o rechazo de los cuestionarios aplicados. Usted
recibira oportunamente informacion de los folios rechazados.

» Consultar con su Coordinador(a) cada vez que surja algn problema en el trabajo de campo, con fines de
adoptar una solucion correcta y oportuna.

» Consignar el resultado de cada visita en su tablet.
» Adaptar su horario de trabajo a la disponibilidad de tiempo de los entrevistados.

» Adoptar una actitud que genere confianza y seguridad en los entrevistados. Mantener una actitud de
cordialidad y calma ante situaciones inesperadas como: reclamos (directos o indirectos), rechazos bruscos
0 violentos, amenazas u otro tipo de situaciones similares.

» Si el entrevistado se niega a colaborar, trate de explicar, convincentemente, que los datos que se
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le solicitaran se utilizaran sélo con fines estadisticos, que se mantendran en absoluta reserva y
confidencialidad. Recuerde que existe un teléfono y un mail de contacto donde el entrevistado puede
[lamar para resolver cualquier duda acerca de este proyecto®,

» Preocuparse de tener en perfectas condiciones el material necesario para efectuar su trabajo (Tablet y
cargador, material de terreno). Asegurarse que el dispositivo movil tenga bateria suficiente para realizar
la encuesta. Tenga la precaucion de mantenerlo siempre con carga.

Concluido el levantamiento de datos:

» Agradecer amablemente la colaboracion prestada y manifestar la posibilidad de volver a contactarse en
caso de que fuera necesario (omision de alguna pregunta o error en el registro de alguna respuesta).

» Informar acerca de todas las incidencias del trabajo de campo a su coordinador(a).

3.3 Acreditacion de los encuestadores(as)

Para dar garantias a los entrevistados(as) y para facilitar la labor de los encuestadores(as), es que se podra
verificar la participacion de los(as) encuestadores(as) ingresando el Rut de éste en la pagina web del CMD:
https://www.microdatos.cl/consulta-encuestador.

BASESDEDATOS ~ ENCUESTADORES ~ OPORTUNIDADES DE TRABAIO v

NN CENTRO — - me— - —— >
™ MICRODATOS NOSOROS ~ NOTICIAS  PROYECTOS on CONTACTO in

VERIFICA TU ENCUESTADOR

Cuando un encuestador del Centro de Microdatos de la Universidad de Chile se presente en su hogar o bien lo contacte telefénicamente,
siempre se debe identificar indicando su nombre y rut, ademds debe explicarle la razén de su visita y/o llamado.

Si usted desea consultar la idenfidad del encuestador que le va a entrevistar puede ingresar su RUT a confinuacién:

Ingrese el rut del encuestador a consultar

Qen

3.4 Horario de Trabajo

Se espera cumplir una jornada de trabajo desde las 10 de la mafana hasta las 20 horas (con las pausas
correspondientes). Sin embargo, es importante que usted ajuste su jornada laboral en funcion de la disponibilidad
horaria de los entrevistados(as). Considere que es muy probable que gran parte de los entrevistados(as) estén
trabajando, por lo que es posible que exista dificultad para realizar las entrevistas en horario de dia habil. Por
esta razon, se espera que la jornada se extienda después de las 18 horas y se revisen estos casos el dia sabado.

3 Teléfono: +562 2978 1924 / Correo electronico: endide@microdatos.cl
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3.5 Insumos

Durante el trabajo en terreno, se proveera a los encuestadores(as) del siguiente material, los cuales seran
administrados y resguardados por el Coordinadores(as) de Sede:

1. Tablet: Dispositivo electronico en que podra acceder al listado de folios asignados (direcciones) y en el
que se debera registrar las respuestas de los entrevistados(as).

2. Manual de Campo: Documento que tiene la descripcion de todos los aspectos, técnicos y metodologicos
del estudio.

3. Triptico Informativo: Este documento explica detalladamente los objetivos de este estudio. En él estan
indicados las instituciones a cargo y los datos de contacto (teléfono y pagina Web).

4. Consentimiento Informado para participacion de adultos: Documento relevante en la aplicacion de la
encuesta que debera firmar todo adulto seleccionado que participe de la encuesta. En este documento
la persona que se entrevistara conocera todos los alcances de la participacion en el proyecto, y si acepta
su participacion debera firmar este documento.

5. Consentimiento Informado para participacion de NNA: Documento relevante en la aplicacion de la
encuesta que debera firmar el Cuidador(a) principal del o los nifios, nifias o adolescentes que se
seleccionen. En este documento la persona conocera todos los alcances de la participacion en el
proyecto, y si acepta la participacion del NNA debera firmar este documento.

6. Asentimiento Informado: Documento relevante en la aplicacion de la encuesta que debera firmar el
nifio, nina o adolescente seleccionado. En este documento el NNA dejara expresado su participacion
voluntaria en el proyecto.

7. Tarjetero: Recibira un set de laminas anilladas, las cuales permitiran facilitar las respuestas del
entrevistado(a).

8. Obsequio: Contara con set de regalos para cada NNA seleccionado. Este set consta de un set de lapices
alusivo al proyecto.

9. Credencial: Documento oficial que acredita la calidad de encuestador(a) del Centro de Microdatos de la
Universidad de Chile. Esta credencial debe ser portada por el encuestador(a) de manera visible durante
todo su trabajo en terreno.

10. Material sanitario: Todo el equipo de terreno contara con el siguiente material para dar cumplimiento al
protocolo sanitario:

e Mascarillas KN95 para el uso personal del encuestador(a)

e Mascarillas quirrgicas para emergencia o para regalar al entrevistado(a)
* Protector facial para encuestadores(as)

* Alcohol gel para sanitizar manos

e Alcohol en spray y pafiuelos de papel para sanitizar material compartido
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3.6 Instrumento Recoleccion de Datos

Los cuestionarios que se utilizaran en la encuesta ENDIDE seran programados en el software Survey Solutions y
estos seran aplicados de manera presencial mediante el uso de tablets.

3.7 Seleccion de Entrevistado(a)

El proceso se iniciara con la seleccion de la persona que respondera la ENDIDE, la cual fue seleccionada de forma
aleatoria dentro de las viviendas que fueron empadronadas. Este proceso de seleccion ya ha sido realizado por
el equipo informatico del CMD de forma previa al levantamiento de datos, por lo que el equipo encuestador no
tiene injerencia en el proceso de seleccion del entrevistado(a).

Es importante sefalar que la persona seleccionada no puede ser reemplazada por otro integrante del hogar.

En caso de que el entrevistado(a) seleccionado(a) no pueda responder por si mismo debido a su salud, podra
responder asistido por otra persona o bien un informante del hogar podra responder en su nombre.

3.8 Empadronamiento

Como se mencion6 anteriormente, previo al levantamiento de la ENDIDE, se llevd a cabo un proceso de
empadronamiento que tuvo como objetivo conformar un marco actualizado de personas para la seleccion de la
muestra que participara de la ENDIDE 2022.
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4. Aplicacion Presencial en Tiempos de Pandemia

El levantamiento de ENDIDE sera el primero que realice el CMD de manera presencial desde marzo de
2020, lo cual representa un gran desafio tanto en la parte operativa como en los aspectos relacionados con
la responsabilidad colectiva que implica la pandemia. Considerando esto, el CMD ha generado lineamientos
sanitarios que el equipo encuestador que participara durante el levantamiento de datos de la Encuesta Nacional
de Discapacidad y Dependencia 2022 (ENDIDE) debera cumplir en atencion a la Pandemia de COVID-19.

Con el fin de resguardar las condiciones sanitarias minimas en el contexto de la pandemia de COVID-19, antes
de iniciar el levantamiento de datos de la ENDIDE, el equipo de terreno, y en particular el equipo encuestador
deberan seguir las normas sanitarias que se describen a continuacion.

La primera norma que se implementara en este protocolo sanitario sera exigir el Pase de Movilidad a todas las
personas que postulen al proyecto. Este Pase lo deberan adjuntar al momento de la inscripcion.

4.1 Elementos de proteccion personal y medidas de prevencion

El CMD proporcionara a cada coordinador(a) y encuestador(a) un kit sanitario que debera utilizar tanto en los
traslados hacia y desde la sede en el caso de los Coordinadores(as). Para el grupo encuestador estos elementos
se deberan usar en los traslados hacia y desde la vivienda encuestada, ast como también al interior de estas:

1. Mascarillas certificadas para uso diario?. Se utilizard una mascarilla diaria por encuestador(a) y
coordinador(a)®.

2. Protector facial.
3. Dispensador de alcohol gel individual.
4. Mascarillas quirargicas de 3 pliegues para los entrevistados que no cuenten con una de estas.

5. Alcohol liquido para la limpieza de los insumos que utilizaran durante la encuesta (tablet, tarjeteros y
protector facial).

6. Pafuelos desechables o similares para el secado de los insumos que se utilizaran durante la encuesta.

Todo este material sera despachado desde una bodega central del CMD a las distintas sedes o grupos
administrativos en las distintas regiones del pas.

4.2 Proteccion personal en equipo encuestador

Como medida de seguridad y por la naturaleza de su trabajo, los encuestadores(as) deberan utilizar de forma
constante y de forma correcta sumascarilla, es decir la mascarilla debera cubrir tanto boca como nariz; asimismo
se debe ajustar con precision a los lados de la cara y debajo del menton sin dejar espacios. Adicionalmente, cada
encuestador(a) dispondra de mascarillas auxiliares en caso de desperfecto de la que esta usando, asi como

4 EL CMD cuenta con stock de mascarillas KN95 y de tres pliegues, para el uso del equipo en terreno.

5 Las sedes contaran con el stock planificado de material sanitario en funcion de la muestra a contactar, sin embargo, la
entrega de este material estara relacionada con el desempefio y productividad de los encuestadores(as).
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también para su recambio.

Para complementar esta proteccion, los encuestadores(as) dispondran de protectores faciales, para ser usados
durante el levantamiento de datos, cuyo uso tambien es obligatorio.

También y de manera permanente, los encuestadores(as) deberan utilizar alcohol gel para la desinfeccion de
manos, considerando siempre frotarse las manos al menos durante 20 segundos asegurandose de cubrir toda
la superficie.

4.3 Maedidas adoptadas para el traslado de encuestadores(as)

Para aquellos casos en que los encuestadores(as) sean trasladados en vehiculos arrendados por el CMD, se han
considerado las siguientes medidas sanitarias:
e Maximo de dos encuestadores(as) por vehiculo.

e Conformacion de equipos permanentes por auto. En el caso de renuncia/despido de algln encuestador(a)
y/o chofer, los equipos se modificaran.

* Limpiezay desinfeccion diaria del vehiculo antes de iniciar cada jornada.

* Antes de que cada encuestador(a) aborde el vehiculo, se debe verificar el cumplimiento de las siguientes
acciones:

» Uso de mascarilla KN95.
» Uso de protector facial
» Tomay registro diario de temperatura en bitacora que enviara a coordinador(a).
» Lavado de manos con alcohol gel.
Por otro lado, para aquellos encuestadores(as) que se trasladen de forma independiente en movilizacion propia

0 pUblica, se les instruira y se compartira con ellos la normativa elaborada para prevenir el contagio en Medios
de Transporte definidas por la autoridad®,

4.4 Procedimiento para la realizacion de encuestas al interior de cada vivienda

Antes de ingresar a cada vivienda, los encuestadores(as) deberan asegurar el correcto uso de los elementos
de proteccion personal descritos en el punto 2.1. del presente documento, los cuales deberan usar en todo
momento.

Una vez que se realice el ingreso a la vivienda, como medida de proteccion personal, cada encuestador(a)
debera procurar mantener en todo momento una distancia de al menos 1 metro lineal” con el(la) o los(las)
entrevistados(as).

Habiendo ingresado a la vivienda, y con posterioridad a la presentacion del encuestador(a), éste debera realizar

6 Informacion disponible en el documento “Plan Paso a Paso nos cuidamos’, disponible en el sitio web www.gob.cl/
coronavirus/pasoapaso/.

7 De acuerdo con lo estipulado en el documento “Protocolo Nacional - Modo COVID de vida” disponible en el sitio web www.
gob.cl/coronavirus/pasoapaso/.
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entrega del material de difusion e incentivos en caso de corresponder, los cuales se encontraran previamente
desinfectados.

Solicitar hacer la entrevista en el lugar de la vivienda que tenga mas ventilacion. Sugerir jardin o patio segln
sea el caso. Sino hay jardin o patio solicite abrir una 0 mas ventanas. Tenga presente el tema de la ventilacion, y
transmita que es una medida de seguridad tanto para el entrevistado(a) como para el entrevistador(a).

Por otro lado, los encuestadores(as) deberan evitar tocar superficies en la vivienda salvo que ello fuera
imprescindible (por ejemplo, timbres). Si esto llegase a ocurrir, dichas superficies deberan ser desinfectadas de
inmediato.

Antes de iniciar la entrevista, y en caso de que alguno de los entrevistados(as) no cuente con mascarilla personal,
el encuestador(a) debera disponer mascarillas quirargicas de 3 pliegues que fueron entregadas a este como
parte del kit sanitario y solicitar al entrevistado(a) su utilizacion.

Los encuestadores(as) no podran recibir ni compartir alimentos ni bebestibles con los entrevistados(as).

Una vez finalizada la encuesta, el encuestador(a) debera realizar la sanitizacion del material auxiliar (tarjeteros).
Asimismo, debera realizar la limpieza de manos con el alcohol gel dispuesto para esto.



Capacitacion de Encuestadores

5. Capacitacion de Encuestadores(as)

Antes de iniciar el levantamiento de datos, usted sera convocado a unajornada de capacitacion donde se revisara
en detalle el cuestionario y el protocolo de entrevista. De forma previa a las jornadas de capacitacion, usted
habra recibido con antelacion el manual que esta leyendo con el cual debera realizar una primera actividad
autoaplicada de capacitacion.

Durante la jornada de capacitacion sera capacitado en los aspectos técnicos y metodologicos del cuestionario
que sera programado en Survey Solutions.

Los aspectos que se revisaran como parte del proceso de capacitacion son:

¢ Antecedentes de la encuesta
* Protocolo de entrevista
* (lasificacion del resultado de visita
* Revision en detalle de cuestionario
e Responsabilidades del Encuestador(a)
e Horario de trabajo
Por altimo, y como parte del proceso de capacitacion, debera realizar un entrenamiento practico de al menos

tres encuestas de prueba antes de iniciar el levantamiento definitivo, de manera de familiarizarse con los
cuestionarios y con los enunciados de las preguntas.
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6. Protocolos de contacto

Una vez terminadas las capacitaciones, los encuestadores(as) seleccionados seran notificados del resultado del
proceso y citados a retirar material. Con ello se da por iniciado el trabajo de campo de la encuesta. En esta etapa
el coordinador(a) le hara entrega del material de trabajo de campo, el cual esta compuesto por:

» Tablet con muestra cargada.

» Croquis que detalla la ubicacion y referencias de calles aledafias de la direccion a encuestar.
» Consentimientos y asentimientos informados

» Triptico y/o folletos (una por cada direccion asignada).

» Tarjetero.

» Credencial.

Cada encuestador(a) debera aplicar las encuestas siguiendo las acciones del protocolo de entrevista establecido,
y que se describe a continuacion.

A modo general, el encuestador(a) debera realizar las siguientes etapas:

1. Retiro del material en sede

2. Planificacion del trabajo terreno

3. Contacto en terreno y aplicacion de medidas sanitarias
4. Contacto en terreno y aplicacion del cuestionario

5. Sincronizacion de la tablet (diaria)

6. Retiro de material cartografico

Cada encuestador(a) debera aplicar las encuestas siguiendo las acciones del protocolo sanitario y del protocolo
de entrevista establecido, los cuales se describen a continuacion.

a. Protocolo Sanitario

Cada encuestador debera seguir los lineamientos indicados en el documento “Protocolo sanitario de la Encuesta
Nacional de Discapacidad y Dependencia ENDIDE 2022". Sin perjuicio de lo anterior, a continuacion, se describe
el procedimiento para la realizacion de encuestas al interior de cada vivienda.

1. Antes de ingresar a cada vivienda, los encuestadores(as) deberan procurar utilizar en todo momento los
elementos de proteccion personal descritos en el punto 4.1. del presente documento.

2. Unavez que serealice el ingreso a la vivienda, como medida de proteccion personal, cada encuestador(a)
debera procurar mantener en todo momento una distancia de al menos 1 metro lineal® con el o los
entrevistados.

8 De acuerdo con lo estipulado en el documento “Protocolo Nacional - Modo COVID de vida” disponible en el sitio web www.
gob.cl/coronavirus/pasoapaso/.
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3. Habiendo ingresado a la vivienda, y con posterioridad a la presentacion del encuestador(a), este debera
realizar entrega del material de difusion e incentivos en caso de que corresponda, los cuales se
encontraran previamente desinfectados.

4. Por otro lado, los encuestadores(as) deberan evitar tocar superficies en la vivienda salvo que ello
fuera imprescindible (por ejemplo, timbres). Si esto llegase a ocurrir, dichas superficies deberan ser
desinfectadas de inmediato.

5. Antes de iniciar la entrevista, y en caso de que alguno de los entrevistados(as) no cuente con mascarilla
personal, el encuestador(a) debera disponer mascarillas quirtrgicas de 3 pliegues que fueron entregadas
a este como parte del kit sanitario.

6. Una vez finalizada la encuesta, el encuestador(a) debera realizar la sanitizacion del material auxiliar
(tarjetero), si eventualmente existe intercambio, entre el encuestador(a) y el entrevistado(a). Asimismo,
debera realizar la limpieza de manos con el alcohol gel dispuesto para esto.

b. Protocolo de entrevista

En el primer contacto con la vivienda el encuestador(a) debera realizar las siguientes acciones de manera
secuencial;

Paso 1:Suprimeralaborseralocalizarlaviviendade lapersonaseleccionado(a) para ENDIDE. Los encuestadores(as)
contaran con una hoja de ruta (en tablet) donde estara detallada la direccion, comuna y region.

Paso 2: Registrar en la tablet todos los esfuerzos hechos para localizar al entrevistado, a través de la opcion
“Resultado de la Visita”. En este paso, el encuestador(a) debera tener en consideracion lo siguiente:

» Sino hay moradores en la vivienda seleccionada al momento de la visita, se debe insistir otro dia en
un horario diferente y registrar el “Resultado de la visita” en la tablet. No es posible dar por cerrada la
situacion a menos que se realicen varios intentos en dias y horarios diferentes. Puede que se tenga un
resultado exitoso en la primera visita, sin embargo, en varios casos se debera volver mas de una vez al
domicilio para lograr un resultado exitoso.

» Si existe informacion de utilidad para una proxima visita, se debe registrar como observacion para esa
visita en la tablet luego de registrar el estado (CDF) de dicha visita.

» Se deben planificar las visitas considerando los horarios en que sea mas factible encontrar al entrevistado,
las direcciones a las que debe acudir y el uso eficiente del tiempo de traslado.

» Revisar las direcciones que fueron asignadas y las observaciones que fueron generadas para facilitar el
trabajo en terreno. En caso de necesitar informacion adicional de la vivienda y su ubicacion, se debera
comunicar con su Coordinador(a) de Grupo.

Paso 3: En los casos que encuentren moradores, el encuestador(a) debera iniciar la presentacion del estudio
a la persona con la que se establezca el contacto, teniendo a la vista su credencial. Debera presentarse de la
siguiente forma:

“Mi nombre €s: ... y trabajo para el Centro de Microdatos de la Universidad de Chile, y quisiera pedirle su
colaboracion para responder la Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 a través de la cual se podra
estimar la prevalencia de la discapacidad y dependencia de las personas y como se relacionan con sus condiciones de vida.

Nos gustaria destacar que toda la informacion que usted entregue estara resguardada por la Ley de Secreto Estadistico lo
que garantiza plena confidencialidad en el manejo de los datos proporcionados, ya que estos se utilizaran sélo de manera
agregada e innominada.
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Si necesitara mas informacion sobre este proyecto puede [lamarnos a los teléfonos 229781924 o enviarnos mensaje al
correo electronico endide@microdatos.cl. También, lo invitamos a visitar la pagina de nuestro Centro www.microdatos.cl.”

Paso 4: Se pueden dar tres casos explicados a continuacion. Para todos los casos se debe hacer entrega del
triptico con la informacion del estudio en el que se explican detalladamente los objetivos del estudio y se hace
presente la participacion de las instituciones a cargo.

Caso 1°: Entrevistado no disponible en ese momento

Sila persona seleccionada no puede atender en la primera visita, el encuestador(a) debera indagar el dia y hora
en que seria factible realizar otra visita al hogar.

El encuestador(a) debera tener presente:

» Entregar el triptico informativo a la persona que lo recibio en el hogar.
» Solicitar informacion del horario en que podria encontrar al entrevistado.

» Adecuarse a las circunstancias del entrevistado y del hogar de éste, por lo que el horario de aplicacion
sera en funcion de la disponibilidad del entrevistado.

» Debera insistir en la direccion del entrevistado tantas veces como le indique su coordinador de grupo.

» Registrar esta situacion en la tablet con el CDF correspondiente.

Caso 2° Rechazo del entrevistado

En caso de negacion, se debera explicar convincentemente al encuestado que los datos que se le solicitaran se
utilizaran sélo con fines estadisticos, los que se mantendran en absoluta reserva y seran anénimos.

El encuestador(a) debe considerar:

» Entregar el triptico informativo a la persona que rechaza la entrevista.

» Indagar por las razones que pueda tener el informante para rechazar el estudio. El cuadro a continuacion
tiene varios ejemplos de respuestas a preocupaciones que pudiera tener el entrevistado en relacion con
su participacion en el estudio.

» Siel entrevistado tiene aprehensiones acerca del uso de sus datos, se debera recalcar que los datos que
se solicitaran se utilizaran solo con fines cientificos, y que se mantendran en absoluta reserva y que son
anodnimos.

» Escuchar atentamente los comentarios del entrevistado y tratar de determinar por qué no desea cooperar.

» Entregar un poco mas detalles acerca del estudio, procedimientos, la confidencialidad o el tiempo que
toma la encuesta pueden ayudar a que el entrevistado retire sus objeciones y decida participar.

» Si quisieran hablar con algin superior o con los investigadores a cargo del estudio, se debera indicar
la existencia de los teléfonos donde el entrevistado puede llamar, para resolver cualquier duda acerca
de este proyecto. Ademas, se debe indicar que puede acceder a la pagina web: www.microdatos.cl para
obtener informacion del estudio y de los profesionales a cargo. También puede hacer consultas en:
endide@microdatos.cl.

» Considerar que la seguridad y confianza con que se presente ayuda a transmitir confianza al entrevistado.
Del mismo modo, si el encuestador(a) se muestra nervioso y con poco manejo de los temas del estudio,
puede generar desconfianza y posiblemente rechazo por parte de los entrevistados.
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» El contacto inicial sera vital. Probablemente, los aspectos mas importantes v dificiles del trabajo del
entrevistador sean los de presentarse y de convencer al entrevistado para que acepte conceder una
entrevista. Por esta razon, es importante que se presente con una actitud y enfoque positivo. No utilizar
expresiones como “; esta usted muy ocupado?', s Tiene usted unos minutos?".

» Sia pesar de los intentos, el encuestador(a) no logra obtener la cooperacion por parte del entrevistado,
entonces debera aceptar el rechazo cortésmente y agradecer a la persona por su tiempo. No debera
presionar, no argumentara, ni discutira la decision de las personas.

» Registrara esta situacion en la tablet con el CDF correspondiente (211).

Tabla 6 | Recoendaciones para reducir los “rechazos”

Motivos de rechazo Recomendacion

Estoy muy ocupado Diga al entrevistado que su opinion es muy importante para el estudio.

Explicar cortésmente que este estudio es diferente a los anteriores, ya que

LRI AR busca conocer acerca de la realidad de las personas adultas y también respecto

estudio . . " " ~
a la salud y calidad de vida de nifios, nifias y adolescentes (de 2 a 17 afios).
Recordar al informante que se encuentra en su derecho de no responder una
Las preguntas son muy pregunta en el momento que asi lo manifieste, que responder las preguntas
personales es voluntario. Ademas, hacer referencia a que el tratamiento de los datos es

estrictamente confidencial.

Indicar al entrevistado que el Centro de Microdatos recolecta datos bajo un
compromiso de confidencialidad de la informacion. Puede recordar ademas
que soblo se pide nombre de pila para identificar al informante y que los analisis
a realizar se hacen forma agregada con el resto de los participantes en el

Me preocupa la
confidencialidad de mis

datos i i : i o
estudio y que las bases de datos seran innominadas y para uso de investigacion

cientifica solamente.

Explicar al informante que esta encuesta en particular es muy importante para
conocer como piensan las personas sobre temas de discapacidad y dependencia,
por lo que es de vital importancia conocer su opinion.

Las encuestas no sirven
para nada

Caso 3° Persona disponible para atender

Si la persona se encuentra disponible para atender la visita, el encuestador(a) debera presentarse y proceder
como se indica en el paso siguiente.

En ese paso se debe considerar:

» Entregar el triptico informativo al entrevistado y solicitarle a la persona que lo lea.

» Siel seleccionado es una persona adulta (de 18 o mas), debe entregar el consentimiento informado de
adultos, esperar que lo lea y lo firme y luego registrar su serie en la tablet.
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» Sielseleccionado es un NNA, debe entregar el consentimiento informado de Nifio, Nifia o Adolescente,
al cuidador(a) o responsable de éste para que autorice su participacion en el estudio. Debe esperar que lo
lea y lo firme para luego registrar su serie en la tablet.

» Ademas, si el seleccionado es un NNA, solicitar el asentimiento del NNA en caso de que el NNA tenga
entre 10 a 17 afnos. Debe esperar que lo lea y lo firme para luego registrar su serie en la tablet.

» Recordar que la seguridad y confianza con que el encuestador(a) se presente ayuda a transmitir confianza
al entrevistado. Del mismo modo, si se muestra nervioso y con poco manejo de los temas del estudio,
puede generar desconfianza y posiblemente rechazo por parte de los entrevistados.

» El contacto inicial sera clave. Probablemente, los aspectos mas importantes vy dificiles del trabajo del
entrevistador sean los de presentarse y de convencer al entrevistado para que acepte conceder una
entrevista.

» Es importan presentarse con una actitud y enfoque positivo. No utilizar expresiones como “;esta usted

muy ocupado?’, “; Tiene usted unos minutos?”.

Sila persona seleccionada es diferente a quien atendio la visita, volvera a presentarse, explicara los antecedentes
principales de la encuesta y solicitara convincentemente la colaboracion para contestar la encuesta.

Paso 5:Unavez con la persona seleccionada caraa cara, se le consultara si tiene alguna dificultad para responder
la encuesta, y se le presentaran las siguientes alternativas:

a. Seleccionado/a respondera la encuesta por si mismo/a.
b. Seleccionado/a respondera la encuesta con la ayuda de otra persona.

c. Seleccionado/a respondera encuesta utilizando aplicacion Vi-Sor.

Estas situaciones quedaran registradas en la tablet y debera proceder segln el protocolo inclusivo indicado mas
adelante en este manual.

Paso 6: Si la persona seleccionada puede responder la encuesta en ese momento, ya sea de forma auténoma o
de forma asistida, se explicara el proceso de la encuesta y de pregunta-respuesta haciendo referencia al tiempo
y temas que abordara la entrevista con el siguiente dialogo:

“El estudio requiere solamente que usted acceda a responder una encuesta. Debemos aclarar que no hay respuestas
correctas o Iincorrectas, nuestro interés es solo recoger lo mas fidedignamente posible la informacion requerida. Por
favor solicite una aclaracion si Ud. no entiende alguna de las preguntas. Si existiese alguna pregunta que Ud. no quisiera
responder, por favor hagalo saber para continuar con la siguiente pregunta. Todo lo que nos informe sera completamente
confidencial.”

Paso 7: El encuestador(a) debera leer textualmente las preguntas con tono pausado y tranquilo, sin poner ningdn
tipo de acento a la pregunta.

En este paso se debe considerar:
* Mantener durante toda la entrevista un ritmo constante y normal; ni lento, ni rapido. Demostrar un trato
cordial y reflejar una actitud con alto grado de madurez y profesionalismo.
* No inducir respuesta alguna.

e Ser empatico con las circunstancias de las personas. Si los informantes dicen estar ocupados o enfermos,
el encuestador(a) debera ser considerado y cercano a los problemas del entrevistado.
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* Mantener un modo amable, positivo y confidente. Debera ser asertivo, pero sin ser agresivo.

* Encaso de que el entrevistado presente una condicion especial que:

+ Afecte su comprension o capacidad de respuesta: hacer la entrevista con el apoyo de algtn familiar,
pero notificar esta situacion en observaciones del modulo final.

+ Cualquier situacion que no esté establecida en los protocolos de aplicacion debe ser registrada en la
tablet y reportada a su coordinador de grupo.

e Encada pregunta donde se solicite el uso de tarjetas, usted entregue el tarjetero al entrevistado/a.
Paso 8: Al despedirse, se debera indicar al entrevistado la posibilidad de que deba volver a completar informacion

si estuviese incompleta o incorrecta y, manifestar que también puede recibir la visita de un supervisor que
verificara en terreno la veracidad de la informacion.

Paso 9: Posteriormente, el encuestador(a) debera sincronizar su tablet, para asi descargar las encuestas
realizadas y los estados de las respectivas visitas, para lo cual debe conectarse a una red de internet via Wi-Fi.

Paso 10: Finalmente, el encuestador(a) debera entregar al coordinador de grupo las hojas de rutas de las
encuestas realizadas. Los coordinadores de grupo estableceran horarios de atencion de los encuestadores(as)
para la revision de las encuestas.

c. Protocolo para el uso de Consentimientos y Asentimientos

1. Consentimiento informado para la participacion de Adultos

Como ya se ha mencionado, toda persona adulta (de 18 afios y mas) que participe de ENDIDE como seleccionado,
debe firmar un Consentimiento Informado previamente a la realizacion de la encuesta. Este documento tiene
como objetivo informar a cada persona que participa en el estudio, sobre los objetivos y procedimientos del
proyecto y deja de manifiesto que su participacion es informada y voluntaria.

Recuerde que antes de iniciar la entrevista, debera:

» Entregar el triptico informativo al entrevistado y solicitar que lo lea en ese momento.

» El encuestador(a) dara el tiempo necesario para su lectura, sin apurar al entrevistado, asegurandose que
éste lo leay lo entiende

» Sila persona lo desea usted puede leerlo junto con el entrevistado(a).

» Una vez que la persona lea el triptico informativo, le pedira gentilmente que firme el Consentimiento
Informado (El tipo de consentimiento esta claramente indicado en su encabezado).

» Luego debera registrar la serie de este documento (extremo superior derecho) en su tablet.

» Por favor administre en forma ordenada y prolijamente el uso y acopio de estos documentos.
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» Usted no podra iniciar la entrevista sin la firma de este documento.

» Usted no podra avanzar con la entrevista sino registra en la tablet el nmero de serie de este documento.

Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 (ENDIDE)

CONSENTIMIENTO INFORMADO: ADULTOS

(Marcar la alternativa que corresponda y completar los datos con letra clara).

Declaracion de consentimiento

e Se me ha explicado el objetivo de la Encuesta, el cual es conocer las condiciones de salud y
calidad de vida de la poblacion, para proveer informacién relevante para la elaboracion de
politicas publicas de salud e inclusién social para la poblacidn chilena.

e Se me ha explicado el procedimiento de la Encuesta y mis derechos.

e He tenido oportunidad de hacer preguntas y éstas han sido respondidas de forma
satisfactoria.

e Entiendo que toda la informacion que entrego sera confidencial y no utilizada para ningin
otro propdsito que el de esta Encuesta.

e Entiendo que mi participacion es voluntaria, que tengo derecho a no responder cualquier
pregunta que no desee y a terminar la Encuesta en cualquier momento.

e He recibido por escrito una copia de este documento de consentimiento y un triptico con
toda la informacién relevante de la Encuesta.

» Esimportante recordar que el entrevistado debe marcar con X la opcion: Acepto participar en el estudio
0 Nno en el mismo consentimiento.

» También debera registrar el nombre del entrevistado/a en este documento.

Aceptacion o Rechazo de Participacion:

Acepto participar en el estudio.

NO acepto participaren el estudio.

Nombre completo entrevistado(a)

Firma del entrevistado(a)

Fecha de contacto

Nombre completo del(la) encuestador(a):

Fecha: / 7

» El proceso de consentimiento consta de dos documentos, el primero corresponde a informacion
general (triptico informativo) y el segundo al consentimiento propiamente tal. Usted se queda con el
consentimiento y el entrevistado con el triptico correspondiente a la informacion general.
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2. Consentimiento informado para la participacion de Nifos, Nifias y Adolescentes

Este documento también tiene como objetivo informar a cada persona que participa en el estudio, sobre los
objetivos y procedimientos del proyecto y a través de su firma confirma que su participacion es informada y
voluntaria.

El procedimiento es el mismo que se utiliza con Consentimiento de Adultos. Sin embargo, este documento esta
dirigido al Cuidador(a) principal del o los nifos, nifias o adolescente seleccionado. En este documento la persona
que se entrevistara conocera todos los alcances de la participacion en el proyecto, y si acepta la participacion
debera firmar este documento.

El encuestador(a) contara con una copia para cada NNA seleccionado(a). Este documento es oficial y tendra la
firma del entrevistado(a) como expresion de participacion. Este documento se entrega una vez que se ha leido
el triptico.

Cuidador(a) Principal:

e Esla persona responsable del cuidado del nifo o nifia y vive con él en el hogar.
e Lapersona que toma decisiones sobre la alimentacion, seguridad, salud y educacion del nifio o nifa.

e Puede ser lamadre o el padre del nifio o nifia, pero también puede ser un abuelo o una abuela, un tio o una
tia, u otro integrante del hogar que cumpla el rol sefialado.

* Debe ser un adulto (mayor de 18 afos). En caso de madre/padre adolescente (menor de 18 afos), el
cuidador(a) que firma puede ser un abuelo o una abuela, un tio 0 una tia, u otro integrante del hogar que
cumpla con ser mayor de 18 afos.
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—

Q,'DE SERIE)

—— —

Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 (ENDIDE)

CONSENTIMIENTO INFORMADO: Nafios, Nias y Adolescentes

Declaracion de consentimiento

e Se me ha explicado que el objetivo de esta encuesta es conocer las condiciones de salud y
calidad de vida de la poblacidn, induidos nifios, niflas y adolescentes de 2 a 17 afios, con el
fin de proveer informacién relevante para la elaboracidén de politicas piblicas de sajud e
inclusion social en Chile

e Se me ha explicado el procedimiento de la encuesta y mis derechos

e He tenido la oportunidad de hacer preguntas y éstas han sido respondidas de forma
satisfactoria.

e Entiendo que toda la informacidn que entrego es confidencial y no sera utilizada para
ningdn otro proposito que el de esta encuesta.

e  Entiendo que mi participacion es voluntaria, que tengo derecho a no responder cualquier
pregunta que no desee y a terminar la encuesta en cualquier momento.

e He recibido por escrito una copla de este documento de consentimiento y un triptico con
toda la informacion relevante sobre la encuesta

e Autorizo que se le consulte a [nombre nifo/a o adolescente) si quiere participar en la
encuesta

Aceptacion o rechazo:

cepto participar en el estudio y acepto que [nombre nifio/a o
dolescente] participe en el estudio.

INO acepto participar en el estudio.

Nombre completo del nifio(a)

[ Nombre completo del
cuidador{a) principal

i Firma del cu dado:(a)pnncnnaL J
+ +
| Fecha de contacto

Nombre completo del{la) encuestador(a)

Fecha / /

e Esimportante recordar que el entrevistado debe marcar con X la opcién: Acepto participar en el estudio
0 no en el Mismo consentimiento.

e Al final de este documento debe quedar registrado el nombre del NNA seleccionado(a) y el nombre del
Cuidador(a) Principal y su firma respectiva.

* Usted se queda con el consentimiento firmado por el Cuidador(a) Principal y el entrevistado (cuidador(a)
principal) con el triptico.

3. Asentimiento informado para Niios, Nifas y Adolescentes

Documento oficial y relevante en la aplicacion de la encuesta ENDIDE que deberan firmar los nifios, nifias o
adolescentes seleccionados que tengan entre 10 a 17 afos de edad. En este documento el NNA dejara expresado
su participacion voluntaria en el estudio (S o No).

El cuidador(a) principal debera haber autorizado la entrevista al nifio o nifia seleccionado(a). Sin embargo, esta
autorizacion no los obliga a participar en la entrevista. Parte del protocolo de encuestaje ENDIDE requiere que
- en forma independiente - se solicite la participacion directamente del nifio, nifia o adolescente seleccionado
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mediante la aceptacion de un Asentimiento Informado que les sera entregado. La participacion de cada uno es
voluntaria y no depende de la participacion de otro miembro del hogar.

Este documento se entrega antes de completar el Médulo Autoaplicado “Cuestionario Bienestar (KIDSCREEN)
y Uso de Tiempo Libre”

Una vez asentida la participacion por parte del NNA.

» Debera registrar la serie de este documento (extremo superior derecho), en su tablet.
» Luego entregar la tablet al NNA para que conteste el modulo autoaplicado sobre el uso del tiempo.
» ELNNA no podra iniciar la entrevista sin la firma de este documento.

» Elencuestador(a) contara con una copia de este Asentimiento Informado para cada NNA seleccionado (10
a 17 anos).

1/ o “_\n
Mo N° DE SERIE’/

Encuesta Nacional de Discapacidad y Dependencia 2022 (ENDIDE)
ASENTIMIENTO INFORMADO PARA NINOS(AS) DESDE 10 ANOS

Mucho gusto en conocerte [nombre ninofa) seleccionadofa)], mi nombre es [encuestador(a)] y soy
parte de un estudio que esté haciendo el Estado de Chile o nifios, nifas y adolescentes en todo el
pais y tu fuiste elegidofa) para participar y responder un cuestionario

Las preguntas que te haremos son sobre tus experiencias y se relacionan con tu vida diaria, por
ejemplo, con tu escuela, omistades y familia.

Si hay alguna pregunta que no quieras contestar, no estas obligado a hacerlo. Todo o que
respondas sera secreto.

Para tu tranquilidad, todas las respuestas serdn registradas en lo tablet, pero no se tomardan
fotografias ni grabaran videos o audios.

Para tu tranquilidad, todas las respuestas s,’?rdn registradas en la tablet, pero no se tomaran
fotografios ni grabardén videos o audios

¢éTe gustaria participar en esta actividad? Por favor, marca:

SI NO

Firma o nombre del nifio(a)

Fecha / /

Encuestador(a)
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» Esimportante recordar que el NNA debe marcar con Sto No como expresion de su participacion.

» Por favor administre en forma ordenada y prolijamente el uso y acopio de estos documentos.

d. Protocolo Inclusivo

Durante el desarrollo del proceso de entrevista de la ENDIDE 2022, el encuestador(a) debe entregar las
facilidades al entrevistado(a) para que pueda responder la encuesta, ya sea de manera autbnoma o de manera
asistida.

Tanto en el cuestionario de Adultos como en el de NNA, habra al inicio del cuestionario una pregunta para
identificar la forma en que respondera la entrevista.

a. Seleccionado/a respondera la encuesta por st mismo/a
b. Seleccionado/a respondera la encuesta con la ayuda de otra persona

c. Seleccionado/a respondera encuesta utilizando aplicacion Vi-Sor

1. Procedimiento cuando el encuestado tiene dificultad auditiva

Si la persona seleccionada tiene dificultad auditiva, habra cuatro opciones para responder la entrevista. Sin
embargo, tenga presente que, para las personas con discapacidad auditiva el canal de interaccion principal es
preferentemente visual.

Las opciones para responder en estos casos seran:

I, Contestar leyendo las preguntas. En estos casos chequear si la persona puede leer las preguntas y puede
indicar visualmente la respuesta. Debera mostrar la Tablet para cada pregunta.

[I. Persona lee los labios. En estos casos:

» Los encuestadores(as) contaran con una mascarilla transparente para facilitar la lectura de labios
(hacer el cambio de mascarilla en estos casos).

+ Hablele al entrevistado de frente, la persona necesita ver sus labios.
* Module con naturalidad (No debe alzar exageradamente la voz, a menos que se lo solicite).
+ Repita las preguntas y/o indicaciones si es necesario.

[l Persona puede responder con el apoyo de una persona oyente en la familia, para que intermedie en el
proceso.

IV.  Sila persona usa lengua de sefias, tiene la opcion de responder la entrevista utilizando la aplicacion Vi-
Sor. En estos casos, usted debera haber registrado la opcion C en la primera pregunta del cuestionario.

Sistema Vi-Sor

ElSistema Vi-Sor es una aplicacionweb desarrollada por la empresa Red-Apis, que permitira alos encuestados(as)
contar con intérpretes de lengua de sefias, en cualquier lugar con acceso a Internet, permitiendo en este caso
en particular que personas sordas logren comunicarse con los encuestadores en terreno. El servicio operara de
9:00 a 21:00 horas de lunes a domingo.
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Por lo tanto, en caso de que la persona seleccionada tenga discapacidad auditiva y se comunique mediante
lengua de sefas, deberas llevar a cabo el siguiente protocolo:

1. Tomar contacto con Red-Apis empresa encargada de facilitar la comunicacion con la o el encuestado, para
lo cual a través del teléfono celular del encuestador se ingresara al sitio web indicado ° y seleccionara
boton de Vi-Sor. El horario de atencion de este sistema sera de lunes a domingo de 9:00 a 21:00 hrs.

2. En esta web debera ingresar los datos de validacion a formulario con antecedentes solicitados (folio
entrevista, nombre seleccionado, edad seleccionado, comuna residencia).

3. Posterior a esto, el sistema generara una video-llamada con la intérprete de lengua de sefas en tiempo
real, quien mediara la comunicacion durante la conversacion y la aplicacion de la encuesta con la
persona con discapacidad auditiva. En este punto, es importante entregar o mostrar en todo momento
el teléfono al encuestado(a), de manera que tenga comunicacion permanente con la intérprete.

4. Unavez establecida la comunicacion con el intérprete, debera iniciar el proceso de entrevista.

5. Encaso de no contar con internet, o que la linea ya esté ocupada, debera agendar una nueva visita en el
horario de atencion Red-Apis. En esta segunda visita debera asistir con un celular que cuente con datos
moviles que permitan hacer la conexion con el sistema Vi-Sor.

9 https://vi-sor.cl/auth/webclient/verify/RGyJ6Iht/p-K6K6e4
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6. Unavez hecha la conexion, debera continuar segln lo expresado en los puntos anteriores,

En el caso de nifos, nifias y adolescente seleccionados(as) de 10 a 17 afios, junto con la seccion que responde
el adulto responsable de su cuidado, se aplicara un modulo que debe ser respondido directamente por el NNA
seleccionado(a).

Considerando el enfoque de derechos, es preciso resguardar -sin exclusion alguna- la participacion autonoma
de todos los nifios, ninas y adolescentes que sean parte de la muestra, independientemente de sus condiciones
de salud o retraso en el desarrollo.

Debido a que el modo de aplicacion del cuestionario es autoaplicado, si algln nifio, nifa o adolescente no
puede o tiene dificultad para leer, tiene dificultades para tomar la Tablet, o alguna otra restriccion para la
autoaplicacion, pero si tiene la capacidad de responder autbnomamente (ya sea de manera oral o con sefias),
es imperativo resguardar su participacion y considerar la asistencia necesaria para permitirlo. En estos casos,
debido a la sensibilidad de las preguntas, se debe tener especial cuidado con el espacio donde el nifio, nifa o
adolescente esté respondiendo el cuestionario, asi como con la presencia de terceros, considerando que los
enunciados y las respuestas podrian ser expuestos en voz alta.

As1, algunas orientaciones en estos casos se describen a continuacion:;
* Sinecesita ayuda, el cuidador/a presente puede prestarle asistencia. Usted también puede ayudar en leer
las preguntas o sostener la Tablet para que las responda.
* Siel NNA utiliza silla de ruedas, busque en qué sentarse o pongase en cuclillas.
e Dirfjase a él o ella por su nombre.,

e Siel NNA tiene dificultades para comunicarse, tenga paciencia y dele el tiempo que necesita para que no
se ponga nerviosa.

e Entregue la informacion de manera sencilla y lenta

¢ Cologuese de manera que su cara esté iluminada.

3. Orientaciones Generales para el Encuestador(a)

En esta seccion se indican algunas orientaciones metodologicas para los encuestadores(as) participantes de la
ENDIDE 2022, las cuales debera considerar cuando deba entrevistar o relacionarse con personas en situacion de
discapacidad y personas mayores.

Recomendaciones Generales

e Esrecomendable identificarse o presentarse antes de comenzar la conversacion.

e Emplear unlenguaje correcto: se dice “persona en situacion de discapacidad” o “persona con discapacidad”.
Para el caso de personas de 60 afios y mas, usar “persona mayor” o “adulto mayor”, no utilizar “viejito”,
‘abuelo” y similares.

e Centrar la atencion en las capacidades de las personas y no en su discapacidad o su edad.

e Cuando converse con ellas o las atienda permita que las personas con discapacidad y personas mayores
hablen por si solas.

* Evite dirigir la palabra o mirada sélo a los acompanantes.

* No trate a la persona como si fuera un nino(a).
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La informacion se debe dar de forma clara y pausada, utilizando para ello cuantos recursos sean posibles,
tales como la escritura, la gesticulacion y otros sistemas alternativos de comunicacion.

Se debe asegurar que la persona ha comprendido el mensaje, dandole la posibilidad de preguntar todo
lo que necesite saber. Si la persona no comprende algo, se debera buscar otra manera de explicar,
simplificando el lenguaje 0 ayudandose con recursos escritos o graficos.

Permitir tiempos de reaccion y comunicacion mas dilatados. Algunas personas (por discapacidad
intelectual, psiquica o sensorial -visual o auditiva-) requieren un tiempo superior para la comprension o
el dialogo.

Discapacidad Fisica (Personas que usan silla de ruedas, bastones, andadores, etc.)

Preglntele sinecesita ayuday como le debe ayudar con la movilidad, especialmente si hay problemas de
accesibilidad. En caso de que su respuesta sea positiva, es él o ella quien debe dirigir la ayuda.

No empuje la silla de ruedas de una persona o tome el brazo de alguien que camina con dificultad sin
preguntarle si puede ayudar.

Si usted esta de pie, busque en qué sentarse o pongase en cuclillas. Es dificil para la persona en silla de
ruedas mirarlo hacia arriba, ademas puede marcar una relacion jerarquica.

Dirfjase a la persona por su nombre.

La silla de ruedas también es parte del espacio personal de la persona con discapacidad. No se apoye ni
la mueva sin su permiso.

Discapacidad Visual (Personas con baja vision o personas ciegas)

Preséntese e identifiquese.

Intente ser lo mas descriptivo posible respecto al cuestionario, como, por ejemplo, nimero de preguntas
y forma de respuesta. Se debe igualar las condiciones de acceso a la informacion respecto a una persona
que no es ciega.

Para saludar, si la persona no extiende la mano, puede coger la suya para hacerle saber que quiere
saludarle.
Indiquele si hay otra u otras personas presentes.
Avisar al usuario cuando se ausenta.
/AN

No utilizar palabras como “aqut’, “alli”, “esto” o “aquello”.

Utilizar términos que apunten directamente a la orientacion espacial, como “a su izquierda”, “a su derecha’,
etc.

No sustituir el lenguaje verbal por gestos.
Utilizar normalmente las palabras “ver” o “mirar”, sin considerarlas como términos tabdes.

Evitar exclamaciones que pueden provocar ansiedad al usuario, tales como “jay!”, “juf!” o “cuidado”, cuando
veamos un peligro para la persona ciega.

Vidente onovidente son términosincorrectos.Puede decir personaqueve o personaciega,respectivamente.
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Discapacidad Intelectual
e Silapersona tiene dificultades para comunicarse, tenga paciencia y dele el tiempo que necesita para que
no se ponga nerviosa.
e Aseglrese de que la persona comprendio la atencion e informacion entregada.
e Entregue la informacion de manera sencilla y lenta
¢ No hable de su limitacion con calificaciones ni juicios.

e Muchas personas con discapacidad intelectual cuentan con un pensamiento de tipo mas concreto, por lo
que el encuestador(a) debera evitar pensamientos mas abstractos, como el uso de metaforas, expresiones
ambiguas o ironias.

Discapacidad Psiquica

e Esun mito de que sean siempre personas alteradas o violentas.

e Sillegara asuceder que la persona eleva la voz o se altera, usted no haga lo mismo, manténgase sereno
y evalle la situacion. Evite discusiones.

e Busque soluciones concretas y reales a la situacion que le plantea, no dilate la situacion.

e Tenga paciencia: puede ser que la persona no pueda expresarse al mismo ritmo que piensa y eso le
dificulte el nivel de expresion.

e Sea empatico: hagale notar que usted lo entiende y se pone en su lugar.

¢ No hable de su limitacion con calificaciones ni juicios.

Discapacidad Auditiva

e (Cologuese de manera que su cara esté iluminada.

e Hablele de frente, la persona necesita ver sus labios?°,

* Modular con naturalidad.

* Repita las indicaciones o la informacion si es necesario.

* No debe alzar exageradamente la voz, a menos que se lo solicite.

e Por el s6lo hecho de llevar audifono, no significa que escuche claramente ni que deba gritarle.
Las personas sordas, son personas cuyo canal de acceso a la realidad es preferentemente visual. La lengua
natural desarrollada por las personas con discapacidad auditiva es la lengua de sefnas. Si se encuentra con una
persona sorda que habla lengua de sefias, usted contara con el apoyo de Vi-Sor descrito en el punto 2.1. Sino

puede hacer ello, o hay dificultades para comprender las preguntas, intente solicitar el apoyo de una persona
‘oyente” en la familia, para que intermedie en el proceso.

233 en el Resultado de Visitas, es decir antes de iniciar la aplicacion del Cuestionario de Adultos

0 Si la persona indica que no habla idioma espafiol, usted debera registrar esta situacion con CDF
y/0 NNA segn sea el caso.

10 Para estos casos, los encuestadores contaran con mascarillas transparentes para facilitar la lectura de labios.

42
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4. Recomendaciones para el uso del lenguaje en discapacidad®!

Uso Correcto

11

Persona con discapacidad.

Persona mayor.

Que tiene o presenta discapacidad.

Persona con discapacidad fisica.

Persona con discapacidad de origen fisico.

Persona con discapacidad intelectual.

Persona con discapacidad de origen intelectual.

Persona con discapacidad psiquica.
Persona con discapacidad de origen psiquico.
Persona con discapacidad de causa psiquica.

Persona ciega.
Persona con discapacidad visual.
Persona con discapacidad de origen visual.

Persona con baja vision.

Persona sorda.
Persona con discapacidad auditiva.

Persona con discapacidad de origen auditivo.

Persona usuaria de silla de ruedas.

Persona que se traslada en silla de ruedas.
Persona en situacion de dependencia.

Lengua de Senas.

Uso Incorrecto

Personas con capacidades diferentes.
Personas diferentes.

Personas con necesidades especiales.
Discapacitado Anormal.

Incapacitado Deficiente / Enfermito

Viejo o viejitos
Abuelo o abuelito

Tata o tatita

Sufre discapacidad / Padece discapacidad.
Es victima de una discapacidad.

Esta afectado por una discapacidad.

Invalido / Cojo / Minusvalido.

Paralitico/ Lisiado.

Mongoélico / Retardado mental.

Retardado / Retrasado mental.

Insano / Demente / Loco / Trastornado.
Esquizofrénico/ Maniaco / Depresivo.
Bipolar.

No vidente / Invidente.

Cieguito / "El" Ciego.

Sordomudo.
"El" Sordo.
Sordito.

Relegado a una silla de ruedas.

Confinado a una silla de ruedas.
Postrado

Lenguaje de Senas.

Fuente: Documento “Recomendaciones para el uso del Lenguaje en Discapacidad”, Senadis.
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7. Codigos de Estado De Visitas

Para facilitar la clasificacion y que la informacion obtenida del trabajo de campo nos permita reorganizar las
estrategias de acercamiento a los entrevistados, es que se ha establecido un conjunto de codigos para clasificar
la respuesta y no respuesta, basadas en muestras probabilisticas y representativas de una determinada
poblacion. El resultado de cada visita debera ser registrado por el encuestador en su tablet, en la seccion
“Resultado de Visita".

7.1 Codigos de disposicion final de casos consolidados

Los codigos de disposicion final de casos (CDF) que a continuacion se definen, son utilizados internacionalmente
y estan basados en un documento de The American Association for Public Opinion Research (AAPOR).

Los codigos de disposicion final permiten agrupar los estados de las encuestas en 4 grupos:
1) Entrevistados

2) No entrevistados, elegibles

3) No entrevistados, elegibilidad desconocida

4) No elegible

A continuacion, le presentamos los Codigos de Disposicion Final de Casos que debe utilizar para clasificar cada
uno de los intentos de contacto con una vivienda. Recuerde que debe asignar uno de estos co6digos en cada visita
realizada a la persona seleccionada.

Tabla 7 | Codigos de Disposicion Final de Casos (CDF)

e | am

Entrevistado, elegible

110 Entrevista completa
120-0 Entrevista parcial falta adulto
120-1 Entrevista parcial falta NNA
120-2 Entrevista parcial falta hogar

No entrevistado, elegible

200 Concerto cita con la persona seleccionada

211 Se rechazo la entrevista

212 Entrevista interrumpida, sin rechazo

223 Se impidio acceso a la vivienda

224 Vivienda ocupada sin moradores presentes
225-0 Entrevistado(a) no puede atender

225-1 Entrevistado(a) se cambid a domicilio conocido
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e | am

225-2 Entrevistado(a) se cambio a domicilio desconocido
225-3 Entrevistado(a) se fue del pais
231 Muerte de la persona seleccionada
232 Casos especiales (personas bajo los efectos del alcohol, drogas u otras situaciones especiales,
que no estén en condiciones de dar informacion adecuada)
236 Otra razon, elegible. Especifique

No entrevistado, elegibilidad desconocida

317 Area peligrosa o de dificil acceso
318 No fue posible localizar la direccion
390 Otra razon de elegibilidad desconocida
No elegible
400 Persona ya no habita en la vivienda
410 Fuera de muestra (persona ya no esta dentro del rango de edad)
411 Entrevistado(a) nunca ha vivido en la vivienda
412 Otra razon, entrevistado(a) no elegible. Especifique
451 Empresa, oficina de gobierno u otra organizacion
452 Institucion (Hospital, carcel, asilo de ancianos, etc)
453 Dormitorio colectivo (Militar, de trabajo, internado)
454 Vivienda en demolicion, incendiada, destruida o erradicada
461 Vivienda particular desocupada
462 Vivienda de veraneo o de uso temporal
463 Otra razon, no elegible

1. Entrevistados, elegibles

Las entrevistas realizadas se pueden clasificar como completas o parciales dependiendo del grado de
completitud del cuestionario.

e 110. Entrevista completa: Asigne este codigo cuando todas las preguntas aplicables fueron respondidas.

e 120. Entrevista parcial, concerto cita: Asigne este codigo cuando no logre terminar la entrevista, pero
agenda continuar con esta en otro momento.

2. No entrevistados, elegibles

Esta categoria indica a los casos en que no se logra concretar la entrevista, pero si logra establecer contacto.
Estos casos a la vez pueden subdividirse en tres tipos de no respuesta: Rechazo o interrupciones (codigos 210),
No contacto (Codigos 220) y Otra razon, no entrevistado (Codigos 230). El rechazo (o interrupciones) sucede
cuando se ha hecho contacto con el hogar a entrevistar. Es fundamental que recuerde que cada vez que registre
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un rechazo o una interrupcion de la entrevista debe consignar la razon de rechazo en la siguiente seccion.

e 200. Se agenda entrevista: Utilice este codigo en los casos en que se agenda una entrevista con el
informante en otro momento. Este codigo implica que hubo contacto con el informante, sin embargo, no
existe certeza de que se concrete esa visita.

e 211.Serechazo laentrevista: Asigne este codigo cuando el seleccionado se niega aresponder la entrevista.
No registre aqui si quien rechaza la entrevista no es el seleccionado; en este caso, debe registrar este
resultado como se impidio acceso a la vivienda (codigo 223 abajo).

e 212 Entrevista interrumpida: Asigne este codigo si, después de iniciada la entrevista, el entrevistado se
niega a continuar con ella. Revise en parrafos anteriores la diferencia entre una entrevista interrumpida
(este codigo 212) y una entrevista parcial (codigo 120 arriba).

El no contacto con la persona seleccionada se divide en tres tipos:

e 223.Seimpidio acceso a lavivienda: Asigne este codigo cuando, habiendo ubicado la vivienda seleccionada,
alguien o algo le impide el acceso a la vivienda. Por ejemplo, cuando no puede acceder a viviendas
particulares habitadas ubicadas en edificios de departamentos o condominios con acceso controlado
por guardias de seguridad. Tenga presente que, si el guardia de seguridad contacta al entrevistado
(por ejemplo por citofono) y, por su intermedio, algin miembro del hogar expresa su decision de no ser
entrevistado, entonces este caso constituye un rechazo a la entrevista y se debe asignar el codigo 211
detallado mas arriba.

e 224 Vivienda ocupada sin moradores presentes. Asigne este codigo cuando pueda comprobar que se
trata de una vivienda particular ocupada que se encuentra temporalmente sin moradores presentes al
momento de su visita. Por ejemplo, cuando usted toca reiteradamente el timbre de una vivienda y nadie
sale a contestar. Registre este codigo cuando usted determine que la vivienda esta ocupada actualmente
(confirme con vecinos, por ejemplo). Si la vivienda se encuentra deshabitada, realice indagaciones
adicionales para clasificar con codigos 454, 461 0 462 (mas abajo).

e 225, Informante no puede atender: Asigne este codigo cuando, a pesar de lograr contactarse con alguien
en la vivienda (por ejemplo, el servicio doméstico puertas afuera), no logra contactar a la persona
seleccionada.

Otras razones de no entrevista incluyen:;

e 231 Muerte del informante

e 232, Casos especiales (personas bajo los efectos del alcohol, drogas u otras, que no estén en condiciones
de dar informacion adecuada). Se registra cuando no es posible acceder a informacion adecuada de parte
del hogar a entrevistar porque la persona seleccionada al momento de la visita se encuentra bajo los
efectos del alcohol, drogas u otras situaciones especiales.

e 236.0trarazon elegible: Se incluyen casos en que se combinan otras razones o circunstancias especiales,
que no estan contenidas en los puntos anteriores.

3. No entrevistado, elegibilidad desconocida

e 317. Area peligrosa o de dificil acceso: Asigne este codigo cuando, habiendo sido asignada la muestra a un
encuestador, las viviendas seleccionadas no fueron visitadas. Por ejemplo, debido a dificultad de acceso
a areas lejanas o aisladas, ya sea por condiciones climaticas (distancia, temporal, nieve, etc.) o de estado
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de las vias de acceso (camino en mal estado, puente cortado, etc). También se utiliza este codigo en
direcciones que no fueron visitadas debido a sus condiciones de seguridad para los encuestadores (barrios
peligrosos con altas tasa de delincuencia, desorden, etc.).

* 318. No fue posible localizar la direccion: Asigne este codigo cuando, a pesar de los intentos por localizar
la direccion seleccionada, no fue posible ubicarla segln las indicaciones en la Hoja de Ruta y los Croquis
de ubicacion. Por ejemplo, cuando se tienen direcciones incompletas (nombre equivocado de la calle o
numeracion incorrecta), o faltan indicaciones adecuadas; por ejemplo, la casa pintada de rojo con puerta
café, al momento de la visita ha sido pintada de otro color.

e 390.0trarazon de elegibilidad desconocida. Asigne este codigo solo en situaciones en que no corresponda
a situaciones descritas en los codigos anteriores.

4. No entrevistados, no elegibles

e 400: Persona ya no habita en la vivienda. Asigne este codigo cuando la persona seleccionada para
responder la encuesta ya no vive en la vivienda.

e 410. Fuera de muestra: Asigne este codigo cuando la persona seleccionada para responder la encuesta ya
no esta dentro del rango de edad.

e 4171 Entrevistado(a) nunca ha vivido en la vivienda. Asigne este codigo cuando la persona seleccionada
para responder la encuesta indique que nunca ha vivido en la vivienda de la muestra.

e 412: Otra razon, entrevistado(a) no elegible. Especifique. Asigne este codigo en situaciones en que no es
posible determinar si la persona seleccionada para responder la encuesta es elegible y claramente no
corresponde a situaciones descritas anteriormente.

* 451, Empresa, oficina de gobierno u otra institucion: Asigne este codigo a inmuebles que no corresponden
a viviendas particulares y que puedan ser clasificados como de uso no residencial (ejemplo, destinados a
uso comercial, industrial o funcionamientos de organizaciones pablicas o privadas).

e 452, Instituciones (hospital, carcel, asilo de ancianos, etc): Asigne este codigo a inmuebles que no
corresponden a viviendas particulares y que puedan ser clasificados como instituciones o viviendas
colectivas tales como hospital, sanatorio, asilo de ancianos, carcel, etc.

e 453, Dormitorio colectivo (militar, de trabajo, internados, etc): Asigne este codigo a inmuebles que no
corresponden a viviendas particulares y que puedan ser clasificados como dormitorios (viviendas)
colectivos destinados al alojamiento de trabajadores (cuarteles militares, campamentos mineros o
agricolas), estudiantes (internados, pensiones universitarias), etc. Estas categorias pueden basarse en una
inspeccion visual o indagaciones a residentes del sector. Antes de asignar este codigo, es importante
determinar si existen viviendas particulares al interior de estos recintos, por ejemplo, la casa de un
cuidador(a). Si fuera asi, entonces corresponde intentar la entrevista con ese hogar y no asignar este
codigo en la direccion seleccionada.

e 454, Viviendas en demolicion, incendiada, destruida o erradicada: Asigne este codigo a las viviendas
particulares que no estan en condiciones de ser habitadas, tales como: viviendas en demolicion,
incendiadas, destruidas o erradicadas.

e 461. Vivienda particular desocupada: Asigne este codigo cuando usted pueda determinar que se trata
de viviendas particulares desocupadas. Se incluyen aqui casas o departamentos de uso residencial que
temporalmente estén vacias, ya sea porque se encuentran en venta, arriendo o reparacion. Si son casas de
veraneo, entonces asigne el codigo 462.

* 462 Viviendas de veraneo o de uso temporal: Asigne este codigo cuando usted pueda determinar que se
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trata de viviendas particulares desocupadas en forma temporal y que se trata de viviendas de veraneo u
otro tipo de uso temporal.

e 463, Otrarazon no elegible. Asigne este codigo solo en situaciones en que no es posible determinar si la
vivienda es elegible y claramente no corresponde a situaciones descritas anteriormente.

7.2 Codigos de Disposicion de casos por cuestionario

Para cada tipo de cuestionario, debera registrar un determinado CDF, los cuales se describen en las siguientes

tablas.

a) Cuestionario Hogar

i |

110
120
200
211
212
225-0
225-1
225-2
225-3

232

233
236
400
410
411
412

Entrevista hogar completa

Entrevista hogar parcial

Se agenda entrevista hogar

Se rechazo la entrevista hogar

Se interrumpio la entrevista hogar

Entrevistado no puede atender

Entrevistado(a) se cambi6 a domicilio conocido
Entrevistado(a) se cambi6 a domicilio desconocido
Entrevistado(a) se fue del pais

Casos especiales (personas bajo los efectos del alcohol, drogas u otras situaciones especiales,
gue no estén en condiciones de dar informacion adecuada)

Problema de idioma entrevistado adulto

Otra razon, elegible. Especifique

Persona ya no habita en la vivienda

Fuera de muestra (persona ya no esta dentro del rango de edad)
Entrevistado(a) nunca ha vivido en la vivienda

Otra razon, entrevistado(a) no elegible. Especifique

a) Cuestionario Adulto

i |

110
120
130
200

Entrevista hogar completa
Entrevista hogar parcial
Se agenda entrevista con entrevistado en condicion de discapacidad

Se agenda entrevista adulto
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e | am

211
212
225-0
225-1
225-2
225-3
231

232

233
236

Entrevista cuidador(a) completa

Entrevista cuidador(a) parcial

Entrevistado no puede atender

Entrevistado adulto se cambio a domicilio conocido
Entrevistado adulto se cambi6 a domicilio desconocido
Entrevistado adulto se fue del pais

Muerte del entrevistado adulto

Casos especiales (personas bajo los efectos del alcohol, drogas u otras situaciones especiales,
que no estén en condiciones de dar informacién adecuada)

Problema de idioma entrevistado adulto

Otra razon, elegible. Especifique

c) Cuestionario Cuidador

e | am

110 Entrevista hogar completa
120 Entrevista hogar parcial
200 Se agenda entrevista hogar
211 Se rechazo la entrevista hogar
212 Se interrumpi6 la entrevista hogar

225-0 Entrevistado no puede atender

225-1 Entrevistado(a) se cambi6 a domicilio conocido

225-2 Entrevistado(a) se cambio a domicilio desconocido

225-3 Entrevistado(a) se fue del pais
231 Muerte del entrevistado cuidador
232 Casos especiales (per.sc.)nas bajo los.efectos Qel alcohol, drogas u otras situaciones especiales,

que no estén en condiciones de dar informacion adecuada)
233 Problema de idioma entrevistado cuidador
236 Otra razon, elegible. Especifique
d) Cuestionario NNA

e | am

110
120

Entrevista NNA completa

Entrevista NNA parcial
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e | am

130-0
211
212

225-0

225-1

225-2

225-3
231

232

233
236

Se agenda entrevista hogar

Se agenda entrevista NNA

Se rechazo la entrevista

Se interrumpio la entrevista hogar

Entrevistado no puede atender

Entrevistado se cambi6 a domicilio conocido
Entrevistado se cambid a domicilio desconocido
Muerte del entrevistado(a) NNA

Casos especiales (personas bajo los efectos del alcohol, drogas u otras situaciones especiales,
que no estén en condiciones de dar informacion adecuada)

Problema de idioma

Otra razon, elegible. Especifique

Maodulo Autoaplicado (KIDSCREEN)

e | am

110
120
130
200
211
212
225-0
233
236

Entrevista NNA autoaplicado completa

Entrevista NNA autoaplicado parcial

Se agenda entrevista con entrevistado en condicion de discapacidad
Se agenda entrevista NNA autoaplicado

Se rechazo la entrevista NNA autoaplicado

Se interrumpio la entrevista hogar

Entrevistado no puede atender

Problema de idioma entrevistado NNA autoaplicado

Otra razon, elegible. Especifique

7.3 Codigos de Rechazo (CDF 211 0 212)

Adicionalmente describa, mediante una variable auxiliar, la razon por la que se rechaza participar de la encuesta
(en caso de registrar el CDF 211 o0 212) utilizando los siguientes codigos:

Tabla 8 | Razon del rechazo

Razon del rechazo (211 0 212)

1

Por temor a contagiarse o contagiar a otras personas de COVID-19
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Razon del rechazo (211 0 212)

2 Por contagio o contacto estrecho de COVID-19

3 No tiene tiempo

4 No esta interesado o es una pérdida de tiempo

5 Por su privacidad no quiere entregar informacion personal ni familiar
6 Por su seguridad no quiere entregar informacion personal ni familiar
7 Nunca responde encuestas

8 Esta aburrido de contestar encuestas

9 No confia en encuestas

10 Ha tenido malas experiencias por responder encuestas

11 L.a familia le prohibe contestar encuestas

12 No tiene beneficios por contestar la encuesta

Los CDF se deben registrar por cada cuestionario programado en Survey Solutions.

anteriormente. Si la razon entregada no corresponde a ninguno de los codigos debe anotar

0 Usted debe registrar el resultado de cada llamado clasificandolo segln los codigos definidos
detalladamente en otras razones el motivo que le dio el entrevistado.

7.4 Registro para viviendas con mas de un seleccionado

En el 41% de la muestra se seleccionara a un entrevistado por vivienda mientras que en la muestra restante
se seleccionaran dos 0 mas entrevistados por vivienda. Para cada uno de ellos, usted debera registrar el CDF
correspondiente, segln lo descrito en los puntos anteriores (por tipo de cuestionario).

En los casos que se seleccionen dos personas adultas en la vivienda, el cuestionario hogar estara vinculado al
seleccionado de mayor edad, sin embargo, habra una pregunta al inicio de cada cuestionario donde se consultara
si la segunda persona pertenece o es parte del hogar de la primera persona seleccionada. Si la respuesta es
afirmativa (@ambos forman parte del mismo hogar), no se aplica el cuestionario de hogar a la segunda persona,
entendiendo que este cuestionario ya fue respondido por la primera.

Si hay tres 0 mas personas seleccionadas por vivienda, a cada una se le preguntara si pertenece al hogar de
la anterior. En los casos que la persona indique que no pertenece al hogar de las personas anteriormente
seleccionadas en la vivienda, se activara un nuevo cuestionario hogar para esta persona.

En las viviendas donde se haya seleccionado uno o mas NNA, también habra un seleccionado adulto y la
aplicacion del cuestionario hogar tendra la misma logica descrita anteriormente.
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8. Supervision

El trabajo de recoleccion de datos sera supervisado y se revisaran las encuestas logradas. Esta labor estara a
cargo de los coordinadores(as), quienes seran los jefes directos de los encuestadores(as).

El coordinador(a) hara la revision de las encuestas aplicadas a través del sistema de validacion provisto por Survey
Solutions. En esta instancia, el Coordinador(a) retroalimentara al encuestador(a) en torno al trabajo realizado,
solicitara aclaraciones y advertira de omisiones y/o errores cometidos. Los coordinadores(as) entregaran a cada
encuestador(a) orientaciones referidas al contenido del cuestionario como a su protocolo de aplicacion. Esta
accion permitira asegurar que los eventuales errores sean detectados rapidamente y subsanados en la medida
en la que se presentan, es decir, durante el trabajo de campo y no al final de éste.

Para corroborar la veracidad de las encuestas aplicadas, se contara con la asistencia de supervisores(as) que
tendran la labor de realizar una segunda visita y confirmaran si la entrevista se realizd y ademas verificara las
condiciones de aplicacion. Este control se realizara en forma aleatoria al 10% de las entrevistas realizadas
por cada encuestador(a). No obstante, los supervisores(as) podran supervisar otras encuestas no seleccionadas
aleatoriamente cuando tengan dudas respecto a la informacion recolectada.

Si durante el proceso de supervision se detecta que el encuestador(a) ha inventado u omitido parte de la
informacion recolectada, se procedera a:

* Aumentar el porcentaje de supervision a ese encuestador(a), inclusive es posible que se revise todo su
trabajo dependiendo de la gravedad de la falta.

* Suspender al encuestador(a) de sus funciones hasta que el trabajo sea revisado.

* Realizar una nueva entrevista donde se detecto la inconsistencia.

e Sitras esta nueva entrevista se comprueba que el encuestador(a) no aplico la encuesta al entrevistado(a)
o bien ha inventado u omitido parte de la informacion recolectada, este encuestador(a) sera sancionado,
separado de sus funciones y desvinculado del CMD.

0 Tenga presente que todo su trabajo sera revisado y un porcentaje de él sera supervisado.
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9. Cuestionario Hogar

Modulo: Inicio de entrevista

Previo al inicio de la entrevista, el encuestador(a) debe registrar la forma en que comienza la entrevista, para
ello se consideran las siguientes alternativas:

Senale la forma que mejor indica cémo [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] comenzara respondiendo la encuesta:

1 Respondera la encuesta por si La persona seleccionada se dispone a contestar directamente la encuesta sin
mismo(a) considerar el apoyo de otras personas.
La persona seleccionada respondera directamente a las preguntas de la encuesta
5 Respondera la encuesta con pero contara con el apoyo de otra(s) persona(s) para responder la entrevista, es decir,
ayuda de otra persona otra persona apoyara al seleccionado(a) con acciones como: repetir o explicar las
preguntas, leer as tarjetas, recordar cosas, etc.
3 Respondera la encuesta La persona respondera con apoyo del sistema Vi-Sor que es una aplicacion web que
utilizando la aplicacion Vi-sor permitira a los encuestados contar con intérpretes de lengua de sefas.

Tras completar este campo, el encuestador(a) iniciara la entrevista comenzando con el primer modulo de la
encuesta.

Cabe destacar que, comprendiendo que la situacion con la que se inicia la entrevista puede cambiar a lo largo
de ésta, al finalizar la encuesta se registrara la forma en que principalmente fue llevada a cabo.

Modulo: Registro del Hogar

En el Modulo Registro del Hogar (Registro de Residentes) se incluye informacion que es basica para la
identificacion de los distintos grupos familiares que se pueden llegar a encontrar al interior de una vivienda
particular. Las preguntas de este modulo permiten identificar a los residentes habituales del hogar de la
persona seleccionada (Adulto o Nifo, Nifia o Adolescente). También, distinguir el tamafio y composicion de
dichas unidades por sexo, edad, estado civil y parentesco con los respectivos jefes o jefas. Es importante notar
que el cuestionario esta disefiado para caracterizar a los grupos familiares que se identifican en estas primeras
preguntas. Por Gltimo, se incluyen dos preguntas, una para abordar la migracion y la otra la pertenencia a los
pueblos indigenas de Chile, las cuales permiten recolectar informacion esencial para la identificacion y analisis
de estos dos grupos de poblaciones de interés para las politicas pablicas, asi como para el desarrollo de algunos
indicadores internacionales.

La informacion solicitada en este Modulo debe ser provista por un informante adulto seleccionado quien
responde por él y por los demas miembros de su hogar (persona de 18 afios 0 mas).

1.1 Definiciones y conceptos

Miembros del hogar: Se consideran miembros del hogar a todas las personas que residen habitualmente en
la vivienda y comparten un mismo presupuesto de alimentacion. Cabe destacar que compartir los gastos de
alimentacion esta asociado al dinero dispuesto para ello y no necesariamente a la accion de comer. En este
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sentido, quienes recurrentemente comen fuera de la vivienda deben considerarse como parte de un mismo
hogar si es que el dinero destinado a su alimentacion proviene del mismo presupuesto. Asi también, se debe
considerar como integrantes a todos los que se benefician de este presupuesto, sin que necesariamente aporten
con dinero a este (por ejemplo, bebés, nifios, nifas o cualquier persona que no genere ingresos). Se excluyen
como integrantes del hogar a aquellas personas que estuvieron ausentes mas de seis meses en el 4ltimo afo,
exceptuandose el jefe(a) del hogar y los nifios y nifias menores de seis meses.

También se consideran miembros del hogar a las personas que se encuentren en las siguientes situaciones:

e Las personas que, en el momento de la encuesta, estan residiendo transitoriamente fuera del hogar, ya
sea por vacaciones, enfermedad, negocio, trabajo u otra razon, siempre que los perfodos de ausencia no
superen los seis meses. Estas personas, por tanto, no han definido otro lugar de residencia habitual, y por
tanto tienen como residencia habitual solamente la vivienda que se esta encuestando.

* Las personas que realizan servicios domésticos (remunerados) y residen habitualmente en la vivienda
("servicio doméstico puertas adentro”).

* Losextranjeros que trabajan o estudian en el pais y que han estado residiendo en la vivienda, 0 que tengan
intencion de residir en ella, por seis meses 0 mas.

* Laspersonas que se encuentran cumpliendo condeng, sujetas a réegimen de reclusion nocturna o de salida
diaria (solo duermen en el recinto penitenciario), siempre y cuando la persona tenga su residencia habitual
en la vivienda encuestada.

* Los estudiantes internos y los que estudian y residen en un lugar diferente al de la residencia familiar,
aungue excepcionalmente excedan los seis meses de ausencia.

Hogar: Un hogar puede estar constituido por una persona o un grupo de personas. Puede ocurrir que en una
vivienda exista uno o mas hogares. Sin embargo, un hogar no puede ocupar mas de una vivienda. Se consideran
miembros de un hogar a todas aquellas personas que unidas 0 no por vinculos de parentesco, residen en una
misma vivienda o parte de ella y se benefician de un mismo presupuesto para alimentacion. No se consideran
como tales las personas que pagan pension, en caso de cumplir con los requisitos de permanencia. En una
misma vivienda pueden existir dos o mas hogares. Los hogares se estructuran en relacion con un jefe(a) del
hogar. Cuando el hogar esta constituido por una persona (hogar unipersonal), este es por definicion el jefe o jefa
de hogar.

Jefe(a) del Hogar: Integrante del hogar (hombre o mujer) considerado como tal por las otras personas del hogar,
ya sea por razones de dependencia econdmica, parentesco, edad, autoridad o respeto.

Acuerdo de Union Civil: El acuerdo de Union Civil es un contrato celebrado entre dos personas que hacen una
vida en comdn, a través del cual el Estado reconoce su nuevo estado civil y regula ante la ley diversos aspectos
familiares, patrimoniales y de derechos de salud, laborales y previsionales de su relacion. Los contrayentes se
denominaran convivientes civiles. Es una institucion transversal, que puede ser aplicable tanto a parejas del
mismo sexo como de distinto sexo.

1.2 Revision por pregunta

El modulo comienza por el registro de los miembros del hogar considerando su nombre, sexo y edad. Usted
debera leer al informante la siguiente definicion:

Introduccion: Los integrantes de un hogar corresponden a todas las personas que unidas o no por vinculos de
parentesco, viven en la misma vivienda y se benefician de un mismo presupuesto de alimentacion.




Cuestionario Hogar

nombre. Por favor, ;podria indicarme los nombres de las personas que viven habitualmente en su hogar?
 Empiece por el Jefe(a) de Hogar

1 Escriba el nombre de pila de todas las personas del hogar

» Incluya a todos los miembros del hogar

+ No se olvide de incluir a las guaguas, a los nifios pequenos y los adultos mayores que pertenezcan al hogar

 No se olvide de quienes residen transitoriamente fuera del hogar ya sea por estudio, trabajo, negocio, enfermedad, vacaciones
u otra razon, siempre que los periodos de ausencia no superen los 6 meses (con excepcion del jefe(@) de hogar y de los nifios
menores de 6 meses).

' No incluya a las personas que pagan pension, aun cuando vivan en la misma vivienda.

sexo. ¢Es [NOMBRE] hombre o mujer?

1. Hombre
2. Mujer

Respecto de la pregunta de sexo, tenga en cuenta que esta se consulta por fines estadisticos, con el fin de
comparar las brechas existentes entre hombres y mujeres en temas relevantes para la politica publica. La
encuesta no consulta por género, pues se encuentra incorporado en otros estudios del Ministerio, como la
Encuesta de Caracterizacion Socioeconomica Nacional (Casen).

edad. ;Qué edad tiene [NOMBRE]?
 Anote la edad en afios cumplidos
 Anote “0" en caso de nifios y nifias menores de 1 afo

confirma_tot_per. Entonces, ¢son [NUMERO DE PERSONAS] las personas que viven habitualmente en este hogar?
1.5
2.No

En caso de que el informante no confirme el nimero de integrantes del hogar, usted debera corregir esta
informacion antes de continuar con la encuesta.

Una vez ya ha ingresado a todos los integrantes del hogar, tendra que consultar quién es el jefe o jefa de este
hogary la relacion de parentesco que tienen los otros integrantes con esta persona. A continuacion, se presentan
las preguntas y algunas consideraciones para facilitar el registro de respuestas.

pcol_a.¢Quién es el jefe o jefa de este hogar?
' Espere respuesta espontanea y clasifique
Corresponde al integrante del hogar (hombre o mujer) considerado como tal por las

1. Jefe@@) del hogar otras personas del hogar, ya sea por razones de dependencia econdémica, parentesco,
edad, autoridad o respeto.

Posteriormente, una vez identificado el jefe o jefa de hogar, se debe registrar la relacion de parentesco que tiene
cada integrante del hogar con esta persona.

pcol_b. ;Qué relacion tiene [NOMBRE] con [NOMBRE JEFE(A) DE HOGAR]?

' Espere respuesta espontanea y clasifique
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Esposo(a) o pareja de distinto

Asigne a la persona que se considera la pareja legal o de hecho (conviviente) del

2 Sexo jefe(a) de hogar.
3 Esposota) o pareja de igual sexo ASIgne a la persona que se considera la pareja legal o de hecho (conviviente) del
jefe(@) de hogar.
4 el s amilies A_ﬁgne a los hijos(as) consanguineos, adoptlyos 0 en proceso de’adopoon, pero
siempre que el padre y madre corresponda al jefe(a) de hogar y su conyuge (pareja).
Asigne a los hijos(as) consanguineos, adoptivos o en proceso de adopcion, pero que
» p : sean solo de jefe(@) de hogar. También, consigne en este codigo a los hijos(as) del
5 Hijo(a) solo del jefe(a) ) ) )
jefe(a) de hogar, cuando el Jefe(a) de Hogar no vive con pareja, y por lo tanto el otro
progenitor no pertenece al hogar.
6 Hijo(@) solo del esposo(@ o Asigne a los hijos(@s) consanguineos, adoptivos o en proceso de adopcion, pero que
pareja sean solo del esposo(a) o pareja de jefe(a) de hogar.
7 Padre o madre Asigne también a quienes son padrastros y madrastras de jefe(a) de hogar.
8 Stz ASIgne también a quienes son padrastros y madrastras del conyuge (o pareja) de
jefe(@) de hogar.
9 Yerno o nuera.
10 Nieto(a)
11 Hermano(a) Asigne a quienes son hermanastros(as) del jefe(a) de hogar.
12 Cunado(a)
Asigne a aquellos familiares que no han sido considerados en los items anteriores.
13 Otro Familiar Por ejemplo: abuelo(a), primos(as), tios(as), sobrinos(as), ya sea de jefe(a) de hogar o
de su conyuge o pareja, etc.
14 No familiar ASIgn’e q todas_las persona§ nq familiares integrantes del hogar, excepto el servicio
domeéstico. No incluya pensionistas.
Asigne a todo el personal de servicio del hogar que habita en él Por ejemplo,
15 Servicio Domeéstico puertas empleada doméstica, mozo de casa, mayordomo, jardinero, chofer, etc. También
adentro incluya a las personas que pertenezcan al nicleo familiar del servicio doméstico

puertas adentro, siempre que estas residan en el mismo hogar.

Luego, usted debera consultar el estado conyugal o civil actual de los integrantes del hogar de 14 afios 0 mas.
Es importante capturar la informacion relativa a la situacion conyugal actual, siendo cada categoria excluyente
del resto. Por ejemplo, si una persona declara “‘conviviente” esta categoria prevalece por sobre el hecho de que
sea soltera, viuda, separada (de su anterior conyuge) o anulada.

ecivil. ¢Cual es el estado conyugal o civil actual de [NOMBRE]?

' Lea alternativas

1 Casado Asigne s6lo a aquellas personas casadas legalmente y que viven con pareja.

Conviviente o pareja sin acuerdo

L Asigne a aquellas personas que hacen vida marital sin estar casados legalmente.
de union civil

3 Er?ir;’)\gvcli/?lt)e AR RIeE Asigne a aquellas personas que han firmado el Acuerdo de Union Civil (AUC).




Cuestionario Hogar

Asigne a aquellas personas separadas legalmente a través de juicio de nulidad, y que

4 Anulado(a) ) )
actualmente se encuentran sin pareja.

Asigne a las personas que habiendo estado casadas o convivientes actualmente se

5 Separado(a) - ) :
encuentran viviendo separadas y sin pareja actual.

Asigne a aquellas personas que, habiendo estado casadas, disolvieron el matrimonio

6 Divorciado(a) _ L . ) )

a través del procedimiento legal correspondiente y se encuentran sin pareja actual.
7 Viudo®@) Asigne a aquellas personas cuyo conyuge ha fallecido y que no conviven ni estan

casados nuevamente.

Asigne a aquellas personas que nunca han estado casadas y actualmente no conviven
8 Soltero(a) g N P q y

€Oon una pareja.

En la siguiente pregunta, que se realiza solo a las personas seleccionadas para responder el cuestionario
de adultos y el de nifios, nifias o adolescentes, se indaga en el pais en el que vivia la madre al momento de
nacimiento de esta persona.

inm. Cuando [NOMBRE SELECCIONADO(A)] nacio, ¢en qué pais vivia su madre?

' Espere respuesta espontanea

Asigne cuando la persona encuestada declare que el pais en que vive actualmente

1 En este pais . o .
es el mismo donde vivia su madre cuando la persona nacio.

Asigne cuando la persona encuestada declare que, al momento de nacer, su madre
vivia en un pais distinto al que se esta realizando la entrevista. Siempre que marque
esta alternativa debe especificar el nombre del pais de residencia de la madre.

En otro pais. Especifique. ¢Cual
pais?

-88 No sabe

La dltima pregunta de este modulo busca identificar si las personas del hogar pertenecen o son descendientes
de pueblos indigenas (Aimara, Rapa-Nui, Quechua, Mapuche, Atacameno, Colla, Kawashkar, Yagan, Diaguita y
Changos) reconocidos por el Estado de Chile de acuerdo la ley 19.253 modificada por la ley 21.273 (publicada
con fecha 17 octubre 2020). En tanto esta pregunta se enmarca en el contexto de esta ley, otros pueblos
originarios no son incluidos como alternativas de respuesta.

ind. En Chile, la ley reconoce diez pueblos indigenas. ¢Pertenece [NOMBRE SELECCIONADO(A)] o es descendiente de alguno

de ellos?
1 Aimara Habitan principalmente el altiplano y cordillera de las regiones de Arica y Parinacota,
Tarapaca y parte de Antofagasta. También habitan los centros urbanos de la costa.
: Se les conoce también como “pascuenses’. Son de origen polinésico que habitan
2 Rapa-Nui o Pascuenses P gen p q

principalmente en la Isla de Pascua y Provincia de Valparaiso.

Habitan principalmente en la Region de Antofagasta, Provincia del Loa. En la comuna
3 Quechua de Ollaglie se han constituido como comunidad. No obstante, en la actualidad se
pueden encontrar a lo largo de todo el pais.
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Esta denominacion significa “la gente de la tierra”. Actualmente se incluyen bajo
esta denominacion a las siguientes poblaciones indigenas: (@) Pehuenche: Mapuche
cordillerano que ocupan el valle del alto Biobio entre las regiones del Biobio y La
Araucania; (b) Lafquenche: Mapuche costefio, aplicado a los grupos radicados en la
costa de las regiones del Biobio, La Araucania y Los Rios; y (c) Huilliche: Mapuche del
sur, habita entre Valdivia y Chiloé. Ademas de Puerto Natales y Punta Arenas.

4 Mapuche

Se les conoce también como “atacamas” o “likanantai”. Constituye una poblacion
indigena originaria del norte del pais que, al igual que los quechuas, se encuentran
principalmente en la Provincia del Loa, Region de Antofagasta, en las comunas de
Ollagle, San Pedro de Atacama y Calama. En el caso de la ciudad de Calama, los
hogares atacamenos se han instalado en barrios y poblaciones de la ciudad y también
en su periferia.

5 Atacameio (Likan-Antai)

Los collas corresponden a las comunidades indigenas que habitan la cordillera de
Atacama en las provincias de Copiapo y Chanaral, Region de Atacama, localizandose
sus asentamientos en El Salvador (sector Portal del Inca), Potrerillos, Quebrada
Paipote, Quebrada San Miguel, Quebrada Carrizalillo y el Rio Jorquera y sus afluentes.
Muchas familias coyas también se han radicado en ciudades y pueblos como Copiapd,
Estacion Paipote, Diego de Almagro, Inca de Oro, Tierra Amarilla y Los Loros.

6 Collas

Se les conoce también como “alacalufe”. Constituye la poblacion originaria que habita

7 Kawashkar o Alacalufes L ~ . .
principalmente en Punta Arenas y Puerto Edén, zona austral del territorio chileno.

8 Yamana o Yagan Habitan principalmente en Puerto Williams, zona austral del pais.

Habitan principalmente al interior de la Provincia de Huasco (comuna de Alto del

E BERiE Carmen), en la Region de Atacama.

Son comunidades costeras ubicadas principalmente desde la Region de Antofagasta

10 Chango a la Region de Valparaiso.

11 No pertenece a ninguno de estos pueblos indigenas.

Se considera que una persona pertenece a un pueblo indigena si se encuentra en una o mas de las siguientes
situaciones:

e Es hijo de padre o madre que desciende de pueblos indigenas originarios de las tierras indigenas,
cualquiera sea la naturaleza de su afiliacion, inclusive la adoptiva. Se considera a los descendientes hasta
tercera generacion.

e Esdescendiente de los pueblos indigenas, siempre que posea a lo menos un apellido indigena.

e El que mantenga rasgos culturales de alguna etnia. Esto es, practica de formas de vida, costumbres o
religion. Se incluye en esta categoria a los conyuges de indigenas. Para este Gltimo caso, sera necesario
contar con el certificado de acreditacion de la calidad de indigena otorgado por Corporacion Nacional de
Desarrollo Indigena (CONADI).

Modulo: Educacion

En este Modulo de Educacion, se busca caracterizar la situacion educacional de los miembros de los hogares, a
partir de esta informacion recolectada en las preguntas el a la e5. Este modulo se aplica a todos los miembros
del hogar. Sin embargo, desde la pregunta e2 existen dos universos acotados de acuerdo con la respuesta asiste
0 Nno asiste a un establecimiento educacional (e1) de los miembros del hogar.




Cuestionario Hogar

. Definiciones y conceptos

* Escolaridad de la poblacion: se refiere a los afios de estudio de la poblacion.

* Estudiantes: personas que asisten a un establecimiento educacional ya sea sala cuna, jardin infantil,
colegio, centro de formacion técnica, instituto profesional o universidad.

* Educacion de adultos: hace referencia a la nivelacion de estudios, ya sea basicos o medios. Se trata de
educacion formal, no corresponde a capacitaciones. Estos, generalmente, son impartidos por instituciones
autorizadas por el Ministerio de Educacion (MINEDUC) o por otras entidades ejecutoras.

En caso de que las personas seleccionadas al interior de la vivienda (adulto y/o nifo, nifa o adolescente) no
asista a un establecimiento educacional, dependiendo de la edad que tengan, se consultara lo siguiente:

e Paranifios y ninas de 2 a 6 anos, se consultaran las razones de no asistencia en la pregunta e2.

* Paranifos o nifias seleccionados de 7 a 17 afios y adultos de 18 a 30 afios, se consultaran las razones de no
asistencia en la pregunta e3. Esta pregunta tiene por objetivo conocer las razones por las cuales ninos(as)
y jovenes no asisten actualmente a la Ensefianza Basica o Media. También busca conocer las razones que
tienen los jovenes que habiendo finalizado la ensefianza media no contindan con estudios superiores.
Ademas, la pregunta considera un tramo de edad superior a la edad de asistencia a un establecimiento
educacional, ya que interesa conocer las razones por las cuales la poblacion adulta, que no ha finalizado
la ensefanza basica o media, no se integra a programas de nivelacion de estudios.

e Sihay un adulto seleccionado de mas de 30 afios, no se consultaran las razones de no asistencia.

Tenga en cuenta que las alternativas de respuesta en las preguntas e2? y e3 seran diferentes, considerando que
las razones por las que las personas podrian no asistir presentan cambios.

Alternativa Descripcion

e2. ¢Cual es la principal razon por la cual [NOMBRE SELECCIONADO(A)] no asiste actualmente a algiin establecimiento
educacional, jardin infantil, sala cuna u otro programa preescolar no convencional?

' Espere respuesta espontanea y clasifique
' Registre s6lo la mas importante.

Razones personales

1 No es necesario porque lo(@  Registre esta alternativa en caso de que el nifio o nifia no asista a un establecimiento
cuidan en la casa educacional porque es cuidado en la casa.

5 No me parece necesario que Asigne esta alternativa si el nifio o nifia no asiste porque el informante u otro
asista a esta edad integrante del hogar considera que no es necesario que asista a esta edad.

3 Desconfio del cuidado que recibiria

4 Se enfermaria mucho

. ) ) En este caso se considera a aquellas personas que tengan algn trastorno del lenguaje

Dada su discapacidad, prefiero S q - P q. 8 g - . el

5 0 alguna condicion de larga duracion que requiera una atencion especializada que es

ue no asista .
g preferible que sea entregada en el hogar.

Razones economicas

Se considera como dificultad econémica cuando la persona declara que no tiene
6 Dificultad econémica dinero para la compra de materiales escolares, pago de colegiatura o cuotas del
Centro de Padres.
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Luego de la inscripcion, el establecimiento educacional realiza una priorizacion por
factores de vulnerabilidad del nifo(@) y su familia, entre los que puede encontrar el
puntaje del Registro Social de HogaresRSH.

No fue priorizado por el
establecimiento

Razones de Acceso a establecimiento Educacional
8 No hay matricula (vacantes).

Registre esta alternativa si el informante le indica que el nifo o nifia no asiste porque

E No lo(@) aceptan o )
no es aceptado en el establecimiento educacional.

Dada su discapacidad, el . _ :
. : En este caso se considera a aquellos que tengan algln trastorno del lenguaje o
establecimiento  educacional

10 alguna condicion de larga duracion que requiera de una atencion especializada, la

no lo acepta o no ofrecen las o )
. cual no es entregada por el establecimiento educacional.
condiciones adecuadas

11 No existe establecimiento cercano

Problemas de accesibilidad (ej. establecimiento con barreras arquitectonicas, dificultad para acceder a establecimiento
o salir de casa)

12
13 Problemas de transporte
Razones Sanitarias/COVID-19

14 Por la pandemia COVID-19

Otras razones

Registre esta alternativa cuando el informante le indique otra razén no especificada
anteriormente.

e3. ¢Cual es la principal razon por la cual [NOMBRE SELECCIONADO(A)] no asiste actualmente a algin establecimiento
educacional?

77 Otra razon

' Espere respuesta espontanea y clasifique

' Registre solo la mas importante
Razones personales

Registre esta alternativa cuando el informante le indica que la persona no asiste
Ayuda en la casa o quehaceres  porque se dedica a labores domésticas, tales como limpieza, cocinar alimentos,
del hogar reparaciones, etc. No registre en esta alternativa si la persona se dedica al cuidado
de alguien en el hogar.

Registre esta alternativa cuando la persona no asiste por razones de embarazo. Por
2 Embarazo ejemplo, porque es madre y esta embarazada o porque el padre y/o madre se estan
dedicando a la crianza del bebé.

3 Ayuda o se dedica al cuidado de alguien del hogar

4 Tiene una enfermedad o condicion de salud que lo inhabilita
5 Requiere establecimiento de educacion especial

6 Problemas familiares

7 No le interesa




Cuestionario Hogar

Considere que la educacion obligatoria incluye basica y media, quienes han cumplido

8 Termind de estudiar con estos niveles educacionales se les puede catalogar como que terminaron de
estudiar.
9 A su edad no le sirve estudiar 0 no conoce la manera para completar sus estudios

Considere en esta categoria a quienes se encuentran preparando la Prueba de

do | Acceso a la Educacion Superior, ya sea por medio de cursos online otros recursos sin

Se encuentra preparando ua que implique la asistencia a un establecimiento educacional que imparta cursos de
Prueba de Acceso a la Educacion

reparacion.
10 Superior (PAES o Ex PSU) por su Prep

QUETE Tenga en cuenta que esta prueba corresponde a la anteriormente denominada

Prueba de Transicion para la Admision Universitaria Centralizada (PDT) o Prueba de
Seleccion Universitaria (PSU).

Razones economicas

Se considera como dificultad econémica cuando la persona declara que no tiene
11 Dificultad econdmica dinero para la compra de materiales escolares, pago de colegiatura o cuotas del
Centro de Padres.

12 Trabaja o busca trabajo

Problemas de rendimiento

13 Problemas de rendimiento o cancelacion de matricula
Razones de Acceso a Establecimientos Educacionales

14 No existe establecimiento cercano

Problemas de accesibilidad (ej. establecimiento con barreras arquitectonicas, dificultad para acceder a establecimiento
o0 salir de casa)

15
16 Problemas de transporte
Razones Sanitarias/COVID-19

17 Por la pandemia COVID-19

Otras razones

Registre esta alternativa cuando el informante le indique otra razén no especificada

77 Otra razon .
anteriormente.

El nivel educacional refiere a un conjunto de cursos reconocidos de manera formal por el Ministerio de
Educacion. Cualquier curso o estudio realizado en establecimientos que tengan una calidad diferente a la de los
mencionados no se considera como parte de la educacion formal.

El encuestador(a) debe registrar el nivel educacional mas alto cursado por cada persona, independiente si
estudia actualmente o no.

e4_asiste. ¢Cual es el nivel educacional actual de [NOMBRE]?' Espere respuesta espontanea y clasifique
' Lea alternativas

Este nivel atiende a nifios desde los 84 dias hasta los 2 afos, correspondientes a los

2 Sala cuna .
niveles sala cuna menor y mayor.
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11

12

14

16

Jardin Infantil (Medio menor vy
Medio mayor)

Prekinder o Kinder (Transicion
menor y Transicion Mayor)

Educacion Especial (Diferencial)

Educacion basica

Educacion Media Cientifico-
Humanista
Educacion Media Técnica
Profesional
Técnico Nivel Superior

Incompleto (Carreras 1 a 4 anos)

Profesional Incompleto (Carreras
4 0 mas anos)

Postgrado Incompleto

Incluye en este tipo de estudio al Nivel Medio, ya sea menor o mayor, que se imparte
anifos de 2 a 4 anos.

Programa especial infantil: Corresponden a 14 programas especiales no
convencionales que dependen de JUNJI o Fundacion INTEGRA. En ellos participan
directamente los padres, miembros u organismos de base de la comunidad asesorados
por una educadora en la atencion de los nifios. Los programas que son impartidos
por la JUNJI son: Jardin Infantil Familiar, Jardin Infantil Familiar Laboral, Jardin Infantil
Estacional, Jardin Infantil en Comunidades Indigenas, Programa de mejoramiento
de Atencion a la Infancia (PMI), Centro Educativo Cultural para la Infancia (CECI),
Comunicacional, Conozca a su Hijo. Los programas no convencionales de INTEGRA
son: Jardin sobre Ruedas, Aula Hospitalaria, Sala Cuna en la Carcel, Extension Horaria,
Vacaciones en mi Jardin y Veranadas Pehuenche.

Corresponde a quienes asisten al nivel transicion (uno y dos) que se imparte a nifios de
4 a5 afos, el cual es conocido como Prekinder y Kinder, en las Escuelas de Educacion
Basica Municipales, Particulares Subvencionadas y Particulares no Subvencionadas,
pudiendo ser impartido también en Jardines Infantiles.

Nifios y nifias que, por tener deficiencias sensoriales, fisicas 0 mentales, estudian este
tipo de educacion. Se ofrece en instituciones especializadas.

Este nivel educacional tiene una duracion de 8 niveles o cursos y se imparte en
establecimiento de administracion municipal, particular subvencionado o particular
no subvencionada. En algunos casos hay corporaciones de administracion delegada
que también imparten este tipo de educacion.

Personas que cursan o cursaron entre 1° y 4° de Ensefianza Media. En este tipo de
educacion no se considera la entrega de un titulo técnico-profesional.

Esta ensefianza puede ser de tipo agricola, comercial, maritima, técnica, politécnica,
industrial u otra (sistema actual). Tiene una duracion de cuatro niveles o cursos y en
algunos casos se considera un quinto afio de practica profesional.

Este nivel educativo conduce a la obtencion de un titulo de Técnico de Nivel Superior.
Las carreras de este nivel son impartidas indistintamente en Universidad, Institutos
profesionales, Instituciones de Educacion Superior de las Fuerzas Armadas y del
Orden y por Centros de Formacion Técnica. Estos Gltimos solo imparten este nivel
Educacional. Estas carreras duran entre 2 o 3 afios, esta categoria incluye a aquellos
que se encuentran asistiendo a estos establecimientos educacionales y que no se
han titulado. La normalidad es que sean hasta 3 afios, pero existen algunas que su
duracion real supera los 3 afos, llegando a un maximo de 4 afios.

Corresponden a quienes van a obtener un titulo otorgado por una carrera profesional
0 una carrera conducente a un titulo profesional, estan cursando, las cuales duran
como minimo 4 afos. Estas carreras son impartidas por Institutos Profesionales y
Universidades, como también en las escuelas matrices (para oficiales o suboficiales)
de alguna de las ramas de las Fuerzas Armadas, Carabineros o Investigaciones, en esta
categoria incluye a aquellos que se encuentran asistiendo a estos establecimientos
educacionales y que no se han titulado.

Asigne este codigo a las personas que estén cursando estudios que requieren, como
requisito, de un titulo universitario de Pregrado o de 3° Nivel. Comprende estudios de
Postitulo, Diplomado, Doctorado, Magister o Maestria.

e4_no_asiste. ;Cual es el nivel educacional mas alto alcanzado de [NOMBRE]?

' Lea alternativas

62




Cuestionario Hogar

Personas que no han aprobado ningln curso del sistema educacional o que no han

1 Nunca asistio - _
participado de éste.

2 Sala cuna

3 Jardin Infantil (Medio menor y Medio mayor)

Corresponde a quienes asisten al nivel transicion (uno y dos) que se imparte a nifios de
Prekinder o Kinder (Transicion 4 a5 afios, el cual es conocido como Prekinder y Kinder, en las Escuelas de Educacion

menor y Transicion Mayor) Basica Municipales, Particulares Subvencionadas y Particulares no Subvencionadas,
pudiendo ser impartido también en Jardines Infantiles.
- : : : Nifos y ninas que, por tener deficiencias sensoriales, fisicas 0 mentales, estudian este
5 Educacion Especial (Diferencial) ; > R o
tipo de educacion. Se ofrece en instituciones especializadas.
6 Primaria o Preparatoria (Sistema  Personas que bajo el “Antiguo Sistema Educacional” (@ntes de la Reforma del afio
antiguo) 1965) cursaron entre 1° y 6° de Primaria o Preparatoria.
7 Educacion basica
: Personas que bajo el "Antiguo Sistema Educacional” (@ntes de la Reforma de 1965)
8 Humanidades .
cursaron entre 1° y 6° Humanidades.
9 Educacion Media Cientifico-Humanista
10 Técnica, Comercial, Industrial o Personas que cursaron este tipo de educacion, equivalente a Humanidades en el

Normalista (Sistema Antiguo) sistema antiguo. Funcioné hasta 1974.
11 Educacion Media Tecnica Profesional
12 Tecnico Nivel Superior Incompleto (Carreras 1 a 4 anos)

Este nivel educativo conduce a la obtencion de un titulo de Técnico de Nivel Superior.
Las carreras de este nivel son impartidas indistintamente en Universidad, Institutos
profesionales, Instituciones de Educacion Superior de las Fuerzas Armadas y del

Técnico Nivel Superior Completo  Orden y por Centros de Formacion Téecnica. Estos dltimos solo imparten este nivel

(Carreras 1 a 4 afnos) Educacional. Estas carreras duran entre 2 o 3 afios, esta categoria incluye a quienes
han culminado su proceso educativo en dicho nivel con la obtencion del respectivo
titulo técnico. La normalidad es que sean hasta 3 afos, pero existen algunas que su
duracion real supera los 3 afos, llegando a un maximo de 4 afios.

13

14 Profesional Incompleto (Carreras 4 o mas anos)

Corresponden a quienes un titulo otorgado por una carrera profesional o una carrera
conducente a un titulo profesional, las cuales duran como minimo 4 afos. Estas
carreras son impartidas por Institutos Profesionales y Universidades, como también
en las escuelas matrices (para oficiales o suboficiales) de alguna de las ramas de las
Fuerzas Armadas, Carabineros o Investigaciones, en la categoria ‘completo” incluye
a quienes han culminado su proceso educativo en dicho nivel con la obtencion del
respectivo titulo.

Profesional Completo (Carreras 4

15 S
0 Mas afos)

16 Postgrado Incompleto

Asigne a las personas que han terminado estudios que requieren, como requisito, de
un titulo universitario de Pregrado o de 3° Nivel. Comprende estudios de Doctorado,
Magister o Maestria. No debe considerar como estudios de posgrado Diplomados o
Postitulos.

17 Postgrado Completo

Ademas, debe tener en consideracion las siguientes situaciones particulares:

e Sila persona estudio Tecnica, Comercial, Industrial o Normalista (Sistema Antiguo) e hizo la convalidacion
en la Universidad (1, 2 o mas afios) debera ser registrada en las categorias de profesional incompleto o
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completo dependiendo si completo dicho nivel o0 no y en curso anotar los anos de estudio que requiera
actualmente la pedagogia basica.

e Cuando la persona tenga afios o titulo de otra carrera universitaria aparte de la que estudia actualmente
escoja la situacion actual.

e Enelcasodeestudiar enuna carrera técnica profesional como técnico en enfermeria, analista programador
o preparador fisico asignar categoria Técnico Nivel Superior Incompleto.

e En educacion superior si la persona no esta estudiando actualmente y tiene mas de una carrera
universitaria sean terminadas o no, se considerara solo la de mayor nimero de afios aprobados.

e Los jovenes que estudian en las escuelas matrices (para oficiales o suboficiales) de alguna de las ramas
de las Fuerzas Armadas o Carabineros son considerados en las categorias de educacion profesional
incompleta o completa segln corresponda.

e Para aquellos casos en que la persona haya realizado sus estudios en el extranjero es necesario realizar
la homologacion con el sistema educacional chileno. En el Anexo 1 se encuentra una tabla elaborada por
MINEDUC que le permite realizar esta tarea.

Por Gltimo, el Modulo de Educacion finaliza recopilando informacion sobre el curso que realiza actualmente o el
altimo curso que aprobo, dependiendo de si la persona se encuentra estudiando actualmente. Los valores validos
del curso a registrar se mostraran en el cuestionario programado y se encuentran presentes en el Tabla 9.

Tabla 9 | Notas para el registro del Nivel de estudio

Valores validos para
registrar

Categoria Niveles del Tipo

L e . 1° a2 6° de Primaria o
Primaria o preparatoria (Sistema antiguo) . 1a6
Preparatoria

Educacion Basica 1° a 8° Basico 1a8
Educacion Media Cientifico-Humanista 1°a4° Medio 1la4
Humanidades (Sistema Antiguo) 1°a 6° Humanidades 1a6
Educacion Media Técnica Profesional 1°a5° Medio 1a5
Técnica, Comercial, Industrial o Normalista 1° a 6° Tecnica, Industrial, 126
(Sistema Antiguo) Comercial, Normalista, etc.

EQUC?Clon Tecnico Nivel superior incompleta 2 a3 afios de estudios 1a4
(sin titulo)

Educaflon Técnico Nivel superior completa 2 a3 afios de estudios 2a4
(con titulo)

Educacion Profesional Incompleta (sin titulo) 4 0 mas anos de estudios 1a10
Educacion Profesional Completa (con titulo) 4 0 mas anos de estudios 4a10
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Valores validos para

Categoria Niveles del Tipo .
registrar

Estudio de Postgrados 1 a4 anos de estudios 5a10

Modulo: Trabajo

El objetivo del modulo trabajo es caracterizar la situacion laboral de los miembros del hogar. Las primeras
preguntas indagan sobre la presencia de actividad laboral durante “la semana pasada”. Posteriormente, el resto
de las preguntas indagan principalmente acerca de las caracteristicas “generales” del trabajo principal (las
cuales pueden o no corresponder a las actividades que desempefo la persona “la semana pasada’).

I. Definiciones y conceptos

Para poder aplicar adecuadamente las preguntas de este modulo es fundamental comprender las definiciones
y conceptos relacionados a trabajo y empresa. La siguiente seccion presenta estas definiciones.

Condicion de Actividad
Ocupados: son todas aquellas personas de 15 anos o mas que durante la semana pasada:

* Realizaron algln trabajo (actividad productiva con remuneracion en dinero o especies), al menos 1 hora
durante la semana pasada, excluyendo los quehaceres del hogar propio o,

e Realizaron actividades al menos 1 hora durante la semana pasada por un sueldo o salario, por su propia
cuenta en su empresa 0 negocio, como aprendiz o realizando una practica remunerada, para la empresa
0 negocio de un familiar, o de venta de productos (que no sean bienes del hogar) o que haya realizado
una actividad agricola, minera o artesanal para la venta, que le permitira obtener ingresos en el futuro o,

e Tenian algdn empleo, negocio u otra actividad del cual estuvieron ausentes temporalmente por licencia,
permiso postnatal parental, enfermedad, huelga, vacaciones, suspension temporal de actividades u otra
razon. Respecto a este Gltimo punto, [as personas que se encuentran actualmente bajo Ley de Proteccion
al Empleo, se les considera como ocupados.

Descupados: Personas de 15 afos 0 mas que:

e Han buscado trabajo en las Gltimas cuatro semanas, es decir, han tomado medidas concretas para buscar
un empleo remunerado o iniciar un trabajo por cuenta propia.

e También se consideran desocupados a personas que no buscaron trabajo, pero empezaran pronto a
trabajar o iniciaran una actividad por cuenta propia.

Inactivos: Personas de 15 afios o mas que:

* No trabajaron la semana pasada y

¢ No han buscado trabajo en las Gltimas cuatro semanas.
Trabajo, negocio u ocupacion principal

Trabajo, negocio u ocupacion principal: Corresponde a aquella ocupacion que la persona entrevistada considera
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mas importante, ya sea porque le reporta los mayores ingresos, por ser la mas estable, porque le dedica la
mayor parte de la jornada diaria, o segln cualquier otro criterio definido por el propio entrevistado.

Empresas, otro tipo de instituciones y establecimientos

Empresa: Es una entidad juridicamente delimitada integrada por el capital y el trabajo como factores de la
produccion y dedicada a actividades industriales, comerciales o de prestacion de servicios con fines lucrativos.

Para los objetivos propios de la encuesta, también deben entenderse como empresas aquellas organizaciones
que, sin haberse formalizado, se ajustan a las caracteristicas enunciadas arriba.

Otro tipo de instituciones

Instituciones del sector pablico: estas instituciones ejercen diversas funciones (prestacion de servicios,
administracion de recursos publicos, imparticion de justicia, resguardo del orden pablico, etc) y no persiguen
fines lucrativos.

Instituciones sin fines de lucro: se pueden dedicar a una amplia variedad de actividades (prestar servicios,
realizar investigaciones, realizar activismo ecologico, etc.) y tampoco persiguen fines lucrativos.

Establecimiento: Puede definirse como “una empresa o institucion, o una parte de una empresa o institucion
que, de manera independiente, se dedica exclusiva o predominantemente a un tipo de actividad en un
emplazamiento o dentro de una zona geografica”. Ejemplos de establecimientos:

Una fabrica.
* Un predio o pafio destinado a produccion agricola.
* Una escuela municipal.
e Juzgado de policia local.
e Unterreno que redne un predio agricola y un galpon donde se envasa el producto que es cosechado.
e Latienda o sucursal particular de una empresa en un centro comercial.

e Un complejo minero.

¢Qué se entiende por semana pasada?: Una semana se contabiliza desde lunes a domingo. Por ejemplo, si la
entrevista se realiza el sabado 21 de mayo (en el recuadro de la imagen), el entrevistado debera responder
pensando en lo que hizo entre el lunes 9 de mayo y el domingo 15 de mayo (en el 6valo de la imagen).

A su vez, la semana del lunes 16 de mayo hasta el domingo 22 de mayo es la semana de referencia para las
entrevistas realizadas entre el dia 23 y 29 del mismo mes.

MAYO
LiMM{J|V|S|D

10(11|12|13|14|15
16|17(18(19|20|21|22
23(24(25(26(27(28|29
30(31




Cuestionario Hogar

01. La semana pasada, ;[NOMBRE]
trabajo al menos una hora, sin
considerar los quehaceres del
hogar?

1.5

2.No

02. Aunque no trabajo la semana
pasada, ¢[NOMBRE] realizo alguna
actividad por lo menos durante
una hora

..por un salario o remuneracion?
..eNn su empresa o negocio?

..para la empresa o negocio de un
familiar (con o sin remuneracion)?

..por pago en especies?

..como aprendiz o realizando una
practica remunerada?

..de venta, sin incluir bienes del
hogar?

.agricola, minera o artesanal para
la venta?

1 Espere respuesta espontanea
1.51

2.No

03. Aunque no trabajo la semana
pasada, ¢([NOMBRE] tenia

algn empleo, negocio u otra
actividad del cual estuvo ausente
temporalmente por licencia,
permiso postnatal parental,
huelga, enfermedad, vacaciones,
suspension temporal u otra razoén?
1.S1

2.No

04. ;[NOMBRE SELECCIONADO(A)]
Ha trabajado alguna vez?

1.5

2.No

05. Si le ofrecieran un

trabajo, ¢estaria [NOMBRE
SELECCIONADO(A)] disponible para
comenzar a trabajar?

1. Si, ahora mismo
2.STen otra época del ano
3.No

Esta pregunta busca establecer si la persona desarrolld alguna actividad laboral o
productiva, es decir, si particip6 en la produccion de un bien o servicio por un minimo
de una hora en la semana anterior (lunes a domingo) a la entrevista. Los quehaceres del
hogar propio no son considerados una actividad productiva o “razon de ocupacion’, asi
como tampoco las actividades de produccion de bienes de autoconsumo no destinados
para la venta. Las personas que hayan trabajado (con o sin remuneracion) para un familiar
en la produccion o venta de un servicio o bien, si califican como ocupados.

Esta pregunta intenta rescatar situaciones de trabajos que pueden no ser considerados
como tales por el entrevistado. Se refiere a aquellas personas que realizaron trabajo a
tiempo parcial u ocasional, que trabajaron de forma independiente o tienen pequefas
empresas 0 negocios, que tenian trabajo en una empresa familiar o que realizaron
trabajos agricolas, mineros o artesanales de manera independiente para vender estos
productos a futuro.

Se considera que estuvieron ausentes de forma temporal a aquellas personas que
mantienen sus ocupaciones, pero que no trabajaron durante la semana pasada por estar:
enfermas, en vacaciones, con licencia médica por enfermedad o de pre o de postnatal,
permiso postnatal parental o por huelga, por suspension temporal de actividades u otras
razones ajenas a la persona y propias del trabajo, como por ejemplo: camion en pana,
espera de un flete, maquinaria averiada, etc. o por otras razones personales. Sila persona
no tiene plena seguridad de que retomara su empleo en el corto plazo, registre “No”".

El objetivo de esta pregunta es recabar informacion respecto a la experiencia laboral de
la poblacion que no se encontraba ocupada la semana pasada. El concepto de trabajo
que aplica para esta pregunta es el mismo que el que se desprende de las preguntas ol
y 02 del modulo (ver definiciones incluidas en esas preguntas).

Para estar disponible se deben cumplir dos condiciones: en primer lugar, que se quiera
trabajar y, en segundo, que se pueda trabajar (esto es, no tenga restricciones que le
impidan hacerlo). Hay personas que no estan disponibles para trabajar en el presente,
pero que mas adelante si podrian estarlo (el caso de los estudiantes que estan
terminando sus carreras o que pretenden trabajar durante sus vacaciones). Es para esos
casos que se utiliza la categoria 2.

06. ¢[NOMBRE] busco trabajo remunerado o realiz6 alguna gestion para iniciar una actividad por cuenta propia (negocio o
empresa) en las Gltimas cuatro semanas?

1.5
2.No

Marque “St” si la persona hizo esfuerzos concretos por encontrar trabajo o iniciar una actividad por cuenta
propia en las Gltimas cuatro semanas. Ejemplos de “esfuerzos concretos” para quienes buscan trabajo como
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asalariados (empleados):

e Registrarse en oficinas de empleo publicas o privadas (ejemplo: OMIL, Bolsas de Empleo, bdsqueda por
Internet, Laborum, etc).

e Visitar lugares de trabajo y solicitar trabajo directamente a los empleadores.

* Colocar anuncios o responder anuncios en medios, tales como diarios, sitios de internet, etc. (leer anuncios
sin realizar ninguna accion posterior no clasifica como blsqueda).

e Encargar aotras personas (solicitar ayuda a amigos y familiares) que le avisen sobre cualquier oportunidad
de trabajo.

Ejemplos de "esfuerzos concretos” para quienes buscan iniciar actividades por cuenta propia (empleador o
trabajador independiente):

e Buscar clientes o hacer pedidos (stock de mercaderia).

e Buscar terrenos, edificios, maquinaria o equipos para establecer su propia empresa.
e Gestionar recursos financieros propios y/o solicitar permisos y licencias, etc.

e Hacer publicidad de mercancias o servicios producidos.

* |niciar una nueva empresa u actividad de microemprendimiento (instalar un negocio, pequefia empresa,
comercio callejero, ambulante, puesto en la feria, etc).

07. ¢Cual es la razon principal por la que [NOMBRE SELECCIONADO(A)] no buscd trabajo o realizd alguna gestion para iniciar
una actividad por cuenta propia en las Gltimas cuatro semanas?

' Espere respuesta espontanea y clasifique
Posibilidad de empezar a trabajar pronto
1 Consiguio trabajo que empezara pronto o iniciara pronto una actividad por cuenta propia

Asigne a las personas que buscaron trabajo o hicieron gestiones para iniciar una
Esta esperando resultado de  actividad por cuenta propia en una fecha anterior al periodo de referencia de cuatro
gestiones ya emprendidas semanas y estan esperando el resultado de esas gestiones (resultado de concursos,
ofertas informales, aprobacion de un crédito, etc.).

Limitaciones de condiciones personales y familiares
4 Tiene una enfermedad o condicion de salud que lo inhabilita

Piensa que nadie le dara Asigne a las personas que afirman que la principal razén para no haber buscado
trabajo porque no cuenta con la  trabajo es porque piensan que nadie los querria contratar, ya sea por el nivel de
capacitacion requerida, por su  preparacion que tienen, por el nivel educacional y/o inexperiencia laboral, edad (muy
edad, etc. jovenes/viejos), etc.

Condiciones laborales no se adectan a las expectativas

Las condiciones laborales
6 (sueldo, horarios, distancias, etc))
no le acomodan

Asigne a las personas que afirman que no buscaron trabajo ya que alguna de las
condiciones que impone el hecho de trabajar no satisface sus expectativas.

7 Ofrecen sueldos muy bajos

Tiene otra actividad o renta
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Asigne a las personas que afirman que no buscaron trabajo, porque se dedican a
realizar principalmente las labores de su hogar. Si las personas declaran no haber
buscado trabajo por esta razon, preguntar si los quehaceres del hogar incluyen

8 Quehaceres del hogar el cuidado de una persona (nifio, adulto mayor o enfermo). Si asi fuera, preguntar
nuevamente cual es la razon principal de no buscar trabajo: si el hecho de tener que
cuidar a un dependiente, o el hecho de ocuparse de las labores del hogar. Marcar
como opcion principal la razon que respondio en esta Gltima ocasion.

Asigne este codigo cuando la persona declara que estudia y no busca trabajo por

9 Estudiante =
esa razon.

Jubilados: Personas que perciben un ingreso (jubilacion) proveniente del sistema
previsional por el trabajo realizado mientras fueron economicamente activas.

Pensionados: Personas que reciben Pension Basica Solidaria (PBS) de Vejez. Esta es
4o  Jubiladol@. montepiado(@) © una pension que entrega el Estado a las personas que no tienen derecho a recibir
pensionado(a) jubilacion en ningn régimen previsional. Montepiados: Personas, hombres o mujeres,
que perciben un ingreso (montepio) proveniente del sistema previsional por el trabajo
realizado por algin familiar directo (conyuge, padre, madre, hermano/a) mientras fue
econdmicamente activo..

Tiene otra fuente de ingreso
(Seguro de Cesantia, mesadas,
rentas, transferencias del Estado,
etc)

Asigne a las personas que afirman no tener interés en encontrar trabajo pues
perciben un ingreso, ya sea derivado de propiedades, acciones, intereses por ahorros,
depdsitos bancarios, seguro de cesantia, transferencias del Estado, etc.

11

Otros
12 Por temor a contagiarse de COVID-19

Asigne a las personas que buscaron trabajo en una fecha anterior al periodo de
Se cans6 de buscar o cree queno  referencia de cuatro semanas y que, ante la imposibilidad de encontrar uno, dejaron
hay trabajo disponible de buscar o asigne este codigo a las personas que no buscan trabajo porque piensan
que no hay puestos de trabajo disponibles.

13

Busca cuando realmente  Asigne a las personas que afirman haber buscado trabajo solo cuando lo estimaron
14 lo necesita o tiene trabajo necesario y que generan actividades ocasionales dependiendo de la situacion
esporadico economica del hogar.

15 No tiene interés en trabajar
16 Razones de accesibilidad al lugar de trabajo (infraestructura, equipamiento, dispositivos de ayuda)
17 Dificultad de acceso a la movilizacion para trasladarse al lugar de trabajo

En caso de que el informante le indique otra razén no detallada en los codigos
anteriores, especifique la razon en esta alternativa.

08. ;Cuantas semanas busco o ha
estado buscando trabajo [NOMBRE
SELECCIONADO(A)]? En este caso anote el nimero de semanas cumplidas desde el momento en que empezo

a buscar trabajo. Si la persona responde en meses, usted debe hacer la conversion
multiplicando cada mes por 4.

77 Otra razon. Especifique

1 Registre el ndmero de semanas
Semanas — _
-88. No sabe

Ahora quisiera preguntarle acerca de su trabajo o negocio principal
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09a. ;Cual es la ocupacion u oficio de [NOMBRE SELECCIONADO(A)]?
Indique el nombre completo del empleo y facilite detalles, por ejemplo:
1 Recolector de frutas

» Profesor de escuela nivel secundario

' Enfermera titulada

+ Conductor de bus

' Guardia de seguridad

' Gerente de una empresa

09b. ¢Qué hace [NOMBRE SELECCIONADO(A)] en su trabajo o negocio principal?
Facilite detalles, por ejemplo:

' Recoger y transportar uvas

' Ensefiar matematicas

+ Cuidar enfermos y administrar medicamentos

+ Transportar pasajeros entre ciudades

+ Vigilar y controlar entrada en una empresa

+ Administrar una empresa de productos lacteos

Las preguntas 09a y 09b tienen por objetivo identificar lo que realiza un trabajador en su trabajo, negocio
y ocupacion principal, de manera de conocer las tareas que realiza y asi posteriormente clasificarlo en una
agrupacion mas amplia. Es importante obtener informacion precisa en ambas preguntas a fin de distinguir las
ocupaciones con titulos idénticos o similares, pero que realizan funciones diferentes

A continuacion, se presentan los conceptos claves para describir correctamente las ocupaciones:

Ocupacion: Un conjunto de tareas y deberes desempefados o destinados a ser realizados por una sola persona,
sea trabajador(a) o empleador(a) en su trabajo, negocio o actividad.

El nombre de la ocupacion se compone de una accion mas una herramienta o contexto de trabajo. En ese
sentido, es importante registrar de la forma mas completa la descripcion de la ocupacion. Por ejemplo, no
basta con mencionar que una persona es transportista, se requiere conocer qué vehiculo maneja y qué tipo de
transporte realiza, es decir, se debe especificar transporte de personas o de carga. Si es transporte de personas,
se debe ademas especificar si corresponde a transporte interurbano o transporte local. La misma situacion
aplica para el transporte de carga, en la que ademas se debe describir qué tipo de carga.

Por otro lado, por ejemplo, si se menciona que una persona es operaria de una maquina es necesario detallar
el tipo de maquina y qué producto genera dicha maquina, puesto que existen dos grupos de ocupaciones
que consideran operarios de maquinas y lo que permite diferenciarlos es precisamente las especificaciones
mencionadas en relacion a qué maquina y el para qué de dicha maquina.

Las siguientes figuras muestran ocupaciones que han sido correctamente denominadas, ya que logran
especificar bien la accion y el contexto del trabajo que se desempena.

- _'
L .
CONDUCTOR DE INGENIERO EN CONTROL OPERARIA DE MAQUINA
CAMIONES DE CARGA DE PRODUCCION DE COSER
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R
\« 1}

==

SOLDADOR / OPERADOR DE GRUA ) REPARTIDOR DE
OXICORTADOR PARA MOVIEMNTO DE TOPOGRAFO ENCOMIENDAS EN
CARGA BICICLETA

Las tareas (09b) son el conjunto de actividades que lleva a cabo una persona en su trabajo. Estas le permiten
cumplir los objetivos que exige su puesto de trabajo. Corresponden a lo que un trabajador hace y a las razones
de por qué lo hace. Tienen, ademas, puntos de inicio y de término que se pueden identificar claramente. Por
ejemplo, la ocupacion de garzon o mesero tiene las tareas de servir comidas y bebidas; aconsejar sobre eleccion
de vinos.

Otros ejemplos de tareas son;

e Profesor diferencial: preparar lecciones acordes a necesidades de alumnos; evaluar y seguir el aprendizaje
de alumnos.

e Carpintero: construir y reparar armazones de madera; elaborar materiales de madera como puertas,
marcos de ventana, revestimientos

e Pescador de alta mar: preparar y reparar redes y material de pesca; limpiar, congelar o salar la pesca.

e Enfermero: brindar cuidados y servicios a pacientes; asistir a médicos y cirujanos en sus tareas.

Es fundamental describir de manera precisa y detallada las tareas o funciones que la persona realiza en su
trabajo, negocio u ocupacion principal; registrando una breve descripcion de lo que la persona hace en su
trabajo, es decir, cuales son sus principales responsabilidades y tareas en el trabajo.

09c. ¢A qué se dedica o qué hace el negocio, empresa o institucion donde [NOMBRE SELECCIONADO(A)] trabaja?

Describa la actividad a que se dedica la empresa, negocio o institucion en que la persona realiza su actividad u ocupacion
principal.

En caso de que la empresa o institucion tenga maltiples establecimientos y actividades, se debe describir actividad principal
del establecimiento en que trabaja la persona. Para mayor detalle, ver manual.

' Ejemplos de descripcion incompleta: fabrica, comercio, taller, construccion, mineria, etc.

 Ejemplos de descripcion completa: fabrica de envases de vidrio, comercio de zapatillas, taller de reparacion de autos,
construccion de edificio, extraccion de cobre, etc.

La pregunta 09c de rama de actividad economica clasifica el establecimiento, negocio, empresa o institucion,
de acuerdo con la clase de bienes o servicios que produce, el proceso involucrado y los insumos utilizados.

En el caso de las empresas o instituciones que tienen varios establecimientos, interesa registrar la actividad
predominante del establecimiento (el lugar en el que trabaja la persona) y no la actividad predominante de
la empresa o institucion (persona juridica). Si en este establecimiento se realiza mas de una actividad debe
registrar la actividad econdmica que genera mas valor agregado.

Para los trabajadores por cuenta propia que no tienen empleados de forma continua, las actividades de los
establecimientos que representan son las que llevan a cabo ellos mismos.
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En general, el criterio para clasificar aquellos establecimientos que combinan varias actividades es el que toma
en cuenta el estado final de la produccion. Ast, por ejemplo, una unidad que forja hojas para destornilladores
y luego ensambla destornilladores se clasifica como manufactura de destornilladores. No debera anotarse
simplemente: fabrica, taller, empresa, etc, como tampoco el nombre o razon social de ellos.

Usted debera describir a qué se dedica el establecimiento respectivo y colocar, por ejemplo: fabrica de tejidos
de algodon, banco comercial, almacén de abarrotes, venta de pasteles, fabricacion de pasteles, taller de
reparaciones de relojes, venta de relojes, venta de licores al por menor, tienda de géneros, mina de cobre, buque
mercante, hotel, taller de reparacion de calzado, lavanderia, etc.

El cuadro a continuacion presenta tres preguntas que pueden ayudarle a recolectar antecedentes que permitan
una adecuada caracterizacion de la actividad economica de la empresa. [dealmente, la respuesta a la pregunta
debe incluir informacion sobre estos tres aspectos:

1. ;Qué hace?

Se refiere al proceso productivo o accion que realiza la empresa en el local. Las palabras claves relacionadas con
la accion son basicamente VERBOS.

a. Produccion Agropecuaria: silvicultura, siembra, cria, etc.
b. Fabricacion de Bienes: elaboracion, fabricacion, produccion, confeccion, refinacion, reparacion, etc.
¢. Comercializacion de Bienes: compra, venta, importaciones, Consignacion, etc.

d. Prestacion de Servicios: fotocopiado, disefio, promocion, asesoramiento, arriendo, venta de inmuebles.

2. ¢Cual es el producto?

Se refiere a los bienes y/o servicios producidos u ofrecidos por la empresa en ese local. Es preciso conocer cual
es la denominacion del bien o servicio que la empresa cultiva, extrae, produce, comercializa, arrienda, instala,
repara, etc. EL PRODUCTO es el resultado de la ACCION.

Es importante conocer el nombre completo del servicio: copiado de libros, disefio de paginas web, servicio de
peluqgueria, asesoria contable, servicio de inseminacion artificial de ganado vacuno, educacion primaria, etc.

3. ¢Con qué lo hacen?

Implica describir la materia prima principal (trigo, vidrio, madera, hilado, metal, telas/tejidos, hierro, pescado,
plastico, cuero, caucho) utilizada. Es decir, conocer qué materia prima se PROCESA o QUE HABILIDAD O
CONOCIMIENTO SE UTILIZA para poder, mediante la accion, obtener el bien o servicio ofrecido.

» Paralafabricacion de bienes: es importante determinar el nombre de la principal materia prima procesada.
Asipara la fabricacion de harinas, conocer si es de carne, pescado, trigo, etc, para la fabricacion de envases,
saber si son de papel, carton, vidrio, plastico, hojalata.

» En comercio: es importante conocer si los productos vendidos son vestuario, calzado, agroquimicos,
maquinas, etc,, consignando el que genera el mayor margen de comercializacion al local.

» En servicios: es necesario definir la disciplina, area de conocimiento o de relacion (entrenador de fatbol,
alquiler de salones de fiestas, asesoramiento astrologico). Si se trata de asesoria, es preciso conocer si es
contable, juridica, informatica, disefio grafico, etc.



Cuestionario Hogar

» En reparaciones: describir el tipo del bien reparado: autos, electrodomésticos, computadoras, teléfonos,
bicicletas, prendas de vestir, relojes, etc.

Para determinar la actividad del establecimiento o negocio, se tomara en cuenta lo que produce o fabrica, lo que
vende o revende, 0 segln los servicios que presta.

Antes de anotar la rama de actividad, es necesario indagar detalles de las actividades. Por ejemplo, si el nombre
de una empresa es “Taller de calzado”, debe averiguar y registrar si en ese taller se repara, se fabrica o se
realizan las dos actividades a la vez; de darse este Gltimo caso, se tomara la fabricacion.

Igualmente, no olvide indagar el material principal del que esta hecho el producto (cuero, caucho, tela, madera,
metal, plastico, piel, etc). Si el nombre que le dieron es de una compafiia constructora, debera indagar si en
esta se dedican a la edificacion o solamente a elaborar planos. Cuando se trata de una empresa comercial,
indague si se trata de comercio al por mayor o por menor; ademas, si en el local se produce el bien o solo es
una distribuidora.

010. En su trabajo o negocio principal, ;[NOMBRE SELECCIONADO(A)] trabaja como?

+ Lea alternativas

1

Patron o empleador

Trabajador por cuenta propia

Empleado u obrero del sector
plblico (Gobierno Central o
Municipal)

Empleado u obrero de empresas
publicas

Empleado u obrero del sector
privado

Servicio doméstico  puertas
adentro
Servicio doméstico  puertas
afuera

Persona que dirige su propia empresa o negocio (ya sea formal o informal) y que
contrata (formal o informalmente) los servicios de uno o mas trabajadores a cambio
de una remuneracion.

Trabaja en forma independiente y sin ocupar personal remunerado; explota su propio
negocio o ejerce por su propia cuenta una profesion u oficio. Esta persona puede
trabajar sola o asociada y puede tener ayuda de familiares a los que emplea sin pago
en dinero. Las personas que trabajan por cuenta propia no estan subordinado a un
jefe(a.

Persona que trabaja para un organismo del sector pablico y que, por hacerlo, percibe
un sueldo o salario como remuneracion.

Ejemplos de instituciones de sector piblico: Instituciones centralizadas (ministerios,
intendencias, gobernaciones, servicios publicos); entidades estatales autonomas
(Congreso Nacional, Poder Judicial, Contraloria General de la Repiblica, Tribunal
Constitucional, etc); instituciones descentralizadas; instituciones puablicas sin
fines de lucro (Universidades, Institutos Profesionales estatales y sus organismos
dependientes); y Municipalidades, incluidos los trabajadores de establecimientos
educacionales y de salud municipalizados.

Personas que trabajan en empresas de propiedad estatal o mixta, regidas por las
normas aplicables al sector privado. Ejemplos de empresas publicas: CODELCO,
Empresa Nacional del Carbon; Metro SA; Polla Chilena de Beneficencia; Correos Chile;
EFE; ENAMI y Empresas Portuarias.

Persona que trabaja para un empleador privado y percibe un sueldo o salario como
remuneracion (mensual, semanal o quincenal), con excepcion de las personas que
se dedican al servicio doméstico puertas adentro o puertas afuera (ver definiciones
abajo).

Persona que trabaja para un empleador(a) y se dedica a las actividades propias del
servicio al hogar: aseo, preparacion de alimentos, lavados, etc., siempre que viva en la
vivienda de quien la emplea. Ejemplos: empleadas domésticas (asesoras del hogar),
mayordomos, amas de llave, etc.

Realizan las mismas labores que el servicio doméstico puertas adentro, pero la
diferencia es que NO viven en la vivienda de quien la emplea.
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Personas que se desempefan laboralmente en un organismo de las Fuerzas Armadas
8 FFAA. y del Orden y de Orden, como militares, marinos, aviadores, carabineros y personal del servicio de
investigaciones.

Persona que se dedica a una actividad productiva administrada por un familiar, sin
recibir una retribucion en dinero ni en especies por su trabajo. Los ejemplos mas
tradicionales son: conyuges que ayudan en la actividad productiva al otro, hijos(@s)
que ayudan a sus padres en la actividad productiva.

9 Familiar no remunerado

011. ;Cuantas horas trabaja Las horas habitualmente trabajadas corresponden al valor habitual de las horas
[NOMBRE SELECCIONADO(A)] efectivamente trabajadas en un trabajo durante el curso de un periodo de observacion,
habitualmente por semana en por ejemplo, un mes, un trimestre, una estacién o un afo, que incluye el periodo de
su trabajo, negocio o actividad referencia corto utilizado para la medicion.

principal?

Las horas habitualmente trabajadas incluyen horas extraordinarias si éstas se trabajan

' Registre el nimero de semanas . . ) ) }

8 de manera habitual pero no se incluyen si solo se trabajan ocasionalmente. No es un
Semanas . promedio de horas trabajadas, si no la cantidad de horas semanales que se trabaja con
-88. No sabe mayor frecuencia o habitualidad.

012. La empresa, negocio o
actividad en la que trabaja
[NOMBRE SELECCIONADO(A)],
¢esta registrada en el Servicio de
Impuestos Internos (SII) o tiene
inicio de actividades?

1.51

2.No

-88. No sabe

Esta pregunta es para trabajadores independientes y busca conocer si la empresa,
negocio o actividad que la persona desarrolla se encuentra registrada en el Servicio de
Impuestos Internos.

La pregunta 013 esta dirigida a trabajadores independientes. Su objetivo es conocer si la persona cuenta con
servicios de contabilidad en su empresa, negocio o actividad por cuenta propia.

013. ¢La empresa, negocio o actividad por cuenta propia de [NOMBRE SELECCIONADO(A)]...?
' Lea alternativas

1 Acude a los servicios de un contador para llevar la contabilidad completa

La contabilidad simplificada es un procedimiento que se realiza de manera digital,
Se encuentra acogida al régimen  mediante una aplicacion web del SII que facilita la gestion contable y el pago

2 de contabilidad simplificada de impuestos en micro y pequefias empresas, mediante factura electronica y la
informacion que el usuario proporciona

3 Solo cuenta con registros personales de gastos e ingresos

4 No cuenta con ningln tipo de contabilidad

-88 No sabe
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Cuestionario Hogar

014. El empleador de [NOMBRE
SELECCIONADO(A)] cotiza por

él(ella)

a) En sistema previsional o de

pension

b) En el sistema de salud (pablico o

privado)
1.S1
2.No

-88. No sabe

Registre si la persona esta afiliada al sistema previsional. Es importante recordar que
las personas que cotizaron en algin momento de su historia laboral y hoy no cotizan,

igualmente se encuentran afiliadas al sistema previsional.

De acuerdo con la Superintendencia de Pensiones, la afiliacion es la relacion juridica

entre un trabajador y el Sistema de Pensiones de capitalizacion Individual, que origina los

derechos y obligaciones que la ley establece, en especial, el derecho a las prestaciones

y la obligacion de cotizar.

La afiliacion al Sistema es Unica y permanente. Subsiste durante toda la vida de la
persona, ya sea que se mantenga o no en actividad, que ejerza una o varias actividades

simultaneas o sucesivas, 0 que cambie de Institucion dentro del Sistema.

015. ¢Cotizo [NOMBRE SELECCIONADO(A)] durante el mes pasado en algln sistema previsional (sistema de pensiones)?

Si, AFP  (Administradora de
Fondos de Pensiones). Cotizacion
obligatoria  del  trabajador
dependiente

Si, AFP  (Administradora de
Fondos de Pensiones). Cotizacion
voluntaria del trabajador
independiente

Si, IPS ex INP [Caja Nacional
de Empleados Pablicos
(CANAEMPU)], Caja de Empleados
Particulares (EMPART), Servicio
de Seguro Social (SSS) u otras.

Si, Caja de Prevision de la
Defensa Nacional (CAPREDENA)

Corresponde al trabajador dependiente afiliado a una administradora el cual debe
efectuar las cotizaciones previsionales de forma obligatoria, calculadas como un
porcentaje de la respectiva remuneracion y renta imponible.

Corresponde a aquellos trabajadores que desarrollan en forma auténoma e
independiente cualquier profesion u oficio que reporta un ingreso, y que pueden
afiliarse y enterar cotizaciones en el Sistema Previsional regido por el DL N° 3.500,
de 1980.

El Instituto de Prevision Social (IPS), es un servicio plblico que tiene por objeto
la administracion del Sistema de Pensiones Solidarias y la administracion del
antiguo sistema de pensiones, constituido por las Ex -Cajas Previsionales. Las
antiguas Cajas de Prevision fueron fusionadas e integradas a la Administracion del
Instituto de Normalizacion Previsional (INP, actualmente IPS), lo que hace que en la
actualidad administre los beneficios de las siguientes Ex cajas:

» Ex Caja de Prevision de Empleados Particulares (EMPART).
» Ex Caja Bancaria de Pensiones

» Ex Caja de Prevision y Estimulo de los Empleados del Banco del Estado de Chile
(CAPREBECH)

» Ex Caja de Prevision de la Marina Mercante Nacional Seccion Oficiales y
Empleados, y Seccion Tripulantes de Naves y Operarios Maritimos (CAPREMER)

» Ex Caja de Prevision de la Hipica Nacional
» Ex Servicio Seguro Social (SS.S)

» Ex Caja de Empleados y Obreros de la Empresa Metropolitana de Obras Sanitarias
Departamento de Empleados y Departamento de Obreros (EMOS)

» Ex Caja de Retiro y Prevision Social de los Ferrocarriles del Estado (CAJAFERRO)

» Ex Caja Nacional de Empleados Pablicos y Periodistas (CANAEMPU)

» Ex Caja de Prevision de los Empleados Municipales de Santiago (CAPREMUSA)

» Ex Caja de Prevision Social de los Empleados Municipales de Valparaiso (CAMUVAL)
» Ex Caja de Prevision de los Empleados Municipales de la Repiblica (CAPRESOMU)
» Ex Caja de Prevision Social de los Obreros Municipales de la Republica

» Ex -Cajas de Prevision Social de CCU - EMOS - GASCO - GILDEMEISTER -
HOSCHILD - SALITRE - CAROZZINOS

CAPREDENA es el Sistema de Seguridad Social que poseen los funcionarios de
las Fuerzas Armadas de Chile y que entrega prestaciones en materia de salud
(bonificaciones y prestaciones), pensiones, y servicios sociales y financieros a sus
beneficiarios.
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Si, Direccion de Prevision de  Corresponde al sistema previsional que cubre a los funcionarios de Carabineros

g Carabineros (DIPRECA) de Chile.

Asigne este codigo a todos los casos de personas que el mes pasado hayan
6 Si, otra. Especifique cotizado para su jubilacion en alguna institucion no contemplada en las categorias
anteriores, y especifique la institucion.

Es importante considerar que con cierta frecuencia se presenta el caso de obreros
7 No esta cotizando 0 empleados que, a pesar de estar afiliados a algln sistema previsional, su patron
no les cotiza imposiciones.

8 No esta afiliado a un sistema previsional

-88 No sabe

Modulo: Ingresos

El objetivo de este modulo es disponer de informacion que permita medir el ingreso corriente que reciben
las personas vy los hogares en determinado periodo de referencia, ya sea como fruto de su participacion en el
proceso productivo y en la propiedad de los activos, o como receptores de las transferencias monetarias del
Estado efectuadas como parte de sus programas sociales.

Definiciones y conceptos

El modulo de ingresos cubre distintos tipos de ingresos: (1) Ingresos asalariados o trabajadores dependientes,
(2) Ingresos de empleadores, trabajadores por cuenta propia o independientes, (3) Jubilaciones, pensiones y
monteplos, (4) Subsidios o transferencias del Estado y (5) Otros ingresos de origen privado. Estos se describen
en la Tabla 10.

Tabla 10 | Tipos de ingresos, preguntas, objetivos y universo

mngresos

Las preguntas se formulan a
las personas que responden
los codigos 3, 4, 5,6, 7 u 8 en

El objetivo de esta secuencia es
Ingres.osde los : . ., la pregunta 010 del Maodulo
asalariados o capturar informacion sobre los : :
. Y1 : : N Trabajo, que respectivamente
trabajadores ingresos del trabajo percibidos por val Asalariado. Tod
dependientes los asalariados dependientes. equivaten @ Asaariaco. fodas

las personas que califican como
ocupadas. Estos ingresos son
percibidos por los asalariados.



Cuestionario Hogar

lngresos

El objetivo de estas preguntas
Ingrisozde o ca]1 trar mformacusn gsobre Todas las personas que califican
e ) P L como ocupadas. Estos ingresos
trabajadores los ingresos percibidos por los n
Y1 . son percibidos por los patrones o

por cuenta empleadores y trabajadores por .

- . L empleadores y los trabajadores
propia o cuenta propia, en la realizacion de .
independientes su trabajo. por cuenta propia.

El objetivo de esta pregunta

Jubilaciones, es capturar informacion sobre
. Y2_1 a . L Las preguntas se formulan a
pensiones y los ingresos percibidos por las
_ Y2_3 . S todas las personas.
montepios personas que reciben jubilaciones,

pensiones y montepios

El objetivo de esta secuencia
es capturar informacion sobre
distintos subsidios o transferencias

Subsidios o monetarias del Estado que reciben
. Las preguntas se formulan a
transferencias Y3, Y4 las personas y hogares. En estas
. todas las personas.
del Estado preguntas no se debe considerar el

Ingreso Familiar de Emergencia (IFE
Universal), pues se consulta en una
pregunta especial.

El objetivo de estas preguntas

Transferencias l ; _
es capturar las transferencias :
del Estado p_ Se consulta al informante por las
monetarias del Estado a las - )
- Ingreso Y5 _ personas de 12 anos 0 mas en el
- personas y hogares a través del N .
Familiar de - : hogar que recibieron el beneficio
) Ingreso Familiar de Emergencia (IFE
Emergencia Universal).
El objetivo de esta secuencia
es capturar informacion sobre
otros ingresos de origen privado
percibidos por las personas,
Otros ingresos distintosalos percibidos por trabajo.
i . . ; Las preguntas se formulan a
de origen Y6 Considera ingresos provenientes de
. ) : todas las personas.
privado rentas de la propiedad (arriendos,

intereses, dividendos y utilidades)
y transferencias privadas (pension
de  alimentos,  transferencias
monetarias entre hogares).

Hay diversos aspectos de las preguntas del modulo de ingreso que debe tener en consideracion, estas son el
periodo de referencia, el universo de la pregunta y la forma en que se registra la informacion de montos. Todo
esto se describe a continuacion.
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a. Periodo de referencia
Los periodos de tiempo utilizados para este modulo son dos: 1 mes calendario y los 12 Gltimos meses.

El periodo de referencia siempre sera la antesala de la pregunta, por ejemplo: Y1 El mes pasado, ;cual fue el
ingreso de [NOMBRE] proveniente de su o sus trabajos, ocupacion o actividad? La pregunta nunca se debe
enunciar sin el periodo de referencia.

El periodo de referencia depende de la fecha en que se realiza la entrevista. Por ejemplo, si la encuesta es
realizada el 7 de mayo del 2022, el periodo de referencia del “mes pasado” es todo el mes de abril, por otro
lado, si el periodo de referencia es “los Gltimos 12 meses” se trata del lapso de tiempo que esta entre el 1 de
abril de 2021 al 30 de abril de 2022.

b. Universo de la pregunta

En el modulo de ingresos el informante no siempre responde por todas las personas. Cada pregunta tiene un
filtro que hace referencia a quién se le debe preguntar. Los filtros son necesarios para distinguir el origen de
los ingresos. Por esta razon, las respuestas dadas en el modulo de ocupacion son relevantes ya que de ese
modo se distingue si la persona es ocupada (asalariado o independiente) o desocupada, inactiva o familiar no
remunerado. Cuando responden todas las personas en este modulo, se busca conocer el origen privado del
ingreso, si proviene de bonos, subsidios o aportes del Estado, o bien de jubilaciones, pensiones y montepios.

c. Receptor

En las preguntas de subsidios se sefala que el monto debe ser registrado al “receptor”, siendo este Gltimo la
persona que recibe el dinero que se entrega como subsidio.

d. Registro de montos

La mayoria de las preguntas de este modulo requieren que la persona encuestada declare el monto en pesos
recibido por distintos tipos de ingreso. En todas estas preguntas, se requiere:

e Siempre que la pregunta recoja mas de un monto, se suma y se consigna el total.
* Anote el monto declarado en pesos.
e Anote el monto en el receptor.

e Sino tuvo remuneracion o ingresos, anote cero.

Ademas, es importante considerar que relativas a jubilaciones, pensiones y montepio y de subsidios cuentan con
tarjeta que debe ser mostrada al encuestado con el fin de orientar sus respuestas.

Revision por pregunta
A continuacion se describe cada una de las preguntas incluidas en el modulo.

y1. En [MES PASADO], ¢cual fue el ingreso de [NOMBRE] proveniente de su o sus trabajos, ocupacion o actividad? Por favor,
incluya sueldos liquidos, bonos o beneficios laborales, ingresos de negocios o actividades remuneradas o independientes.

' Registre monto en pesos

Monto mensual $

0. No recibio ingresos provenientes del trabajo
-88. No sabe



Cuestionario Hogar

INCLUYA para los dependientes los descuentos por planilla de préstamos y consumos en casas comerciales,
cuotas sindicales o a clubes, dias de licencia médica y subsidio maternal, ahorro previsional voluntario. ahorro
voluntario. Ademas, todos beneficios laborales en dinero y en especies.

INCLUYA para los independientes todos los retiros, en dinero, que realizd la persona para atender gastos
personales y de su hogar, independientemente del tipo de sociedad de la que provengan los ingresos. Siademas
percibe sueldo debe incluirlo. Ademas, debe considerar los retiros de productos de sunegocio para su consumo
propio o de su hogar.

EXCLUYA los descuentos legales correspondientes a sistema previsional, sistema de salud, impuesto a las
remuneraciones.

En caso de que las personas no estén seguras del monto liquido del mes de referencia, por licencias médicas,
postnatal, vacaciones, u otro motivo considere el monto habitual.

Los ingresos liquidos mensuales que corresponde registrar son los derivados de la ocupacion principal en el mes
de referencia.

Ademas, si existen sueldos, salarios o jornales ganados el mes pasado, pero alin no percibidos, deben considerarse
como ingresos de ese mes. Sin embargo, si en el mes pasado se percibieron ingresos ganados con anterioridad,
deben excluirse del ingreso del mes.

Dentro de los beneficios laborales, considere ingresos de caracter regular y frecuente como ingresos por
concepto de horas extra, comisiones, propinas, asignaciones por vivienda, transporte, educacion de los hijos y
semejantes, viaticos no sujeto a rendicion y otros.

También considere bienes y servicios que le entregan de manera regular para su uso privado como, por ejemplo,
alimentosy bebidas, vivienda o alojamiento, vehiculo para su uso privado, servicio de transporte, estacionamiento
gratuito, teléfono, vestimenta, servicios de guarderia o sala cuna, lefa u otro tipo de combustible de uso
domeéstico, bienes o servicios producidos por el empleador y otros similares. No incluya los elementos que le
entregan exclusivamente para la realizacion de su trabajo.

En esta pregunta se puede dar el caso de la declaracion de varios montos, lo que significaria para la persona
encuestadora sumarlos y consignar el total del monto. Por ejemplo: Samuel declara que el mes pasado tuvo un
sueldo de $300.000, obtuvo $100.000 por concepto de horas extra y que todos los meses recibe 20 tickets de
$4.000 cada uno para el almuerzo. En este caso corresponde consignar $480.000 en Y1 en el namero de linea
correspondiente a Samuel.

La Tabla 11 describe algunos de los principales ingresos o beneficios provenientes de la ocupacion principal
mas recurrentes.

Tabla 11 | Otros ingresos o beneficios provenientes de la ocupacién principal

Ingreso percibido por el tiempo trabajado adicionalmente a las horas
Horas extra correspondientes a la jornada normal de trabajo, que generalmente se
remunera a una tasa superior a la normal.

Ingreso que reciben cierto tipo de asalariados, como los vendedores, adicional al
Comisiones sueldo o jornal fijo, que se determina con relacion a las ventas que ha realizado
el trabajador.
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Las propinas de terceros recibidas por los asalariados se consideran parte de su
ingreso por el trabajo realizado y deben registrarse como tal; suelen recibirla

Propinas . - . -
p trabajadores de los servicios (por ejemplo, de hoteles, restaurantes, peluguerias,
etc).
Asignaciones por vivienda, Asignaciones complementarias que se pagan por vivienda, para cubrir los gastos
transporte, educacion de de transporte desde y hasta el lugar de trabajo, para educacion de os hijos, para
los hijos y semejantes combustible de vehiculos, etc.

Ingresos que se reciben para cubrir gastos de alimentacion cuando se tiene que
viajar, lo mismo que el alojamiento, etc. y que no es necesaria la presentacion
de boletas por sus gastos.

Viaticos no sujetos a
rendicion

Alglin otro beneficio, de caracter regular y frecuente, que no haya sido

Otros . _ :
considerado en las categorias anteriores.

y2. En [MES PASADO], ¢cual fue el ingreso que recibio [NOMBRE] por jubilacion o pension? Por favor, considere jubilacion o
pension de vejez, de invalidez, de orfandad, montepio o pension de viudez.

+ Mostrar tarjeta Y2

Monto mensual $

0. No recibio ingresos por jubilacion o pension
-88. No sabe

y2_1. ¢A qué tipo de jubilacion o pension corresponde ese ingreso? (INOMBRE])

+ Mostrar tarjeta Y2

a) Pension Garantizada Universal (PGU) Ex Pension Basica Solidaria de Vejez (PBS)

b) Jubilacion o Pension de Vejez con Pension Garantizada Universal o Aporte Previsional Solidario (APS)
¢) Jubilacion o Pension de Vejez

d) Pension Basica Solidaria de Invalidez

e) Jubilacion o Pension de Invalidez con Aporte Previsional Solidario

f) Jubilacion o Pension de Invalidez

g) Montepio o Pension de Viudez

h) Pension de Orfandad

1) Pension por Leyes Especiales (Exonerados Politicos, Ley Valech, Ley Rettig, Pension de Gracia)
j) Otro

El objetivo de esta pregunta en conjunto con la Y2_2 e Y2_3 es capturar la informacion sobre los ingresos que
perciben las personas por jubilacion, pension o montepio. El monto se debe registrar solo en la persona que
recibe el pago.

Las caracteristicas de cada uno de los tipos de jubilaciones, pensiones o montepio se presentan en la Tabla 12.

Tabla 12 | Jubilaciones, pensiones o montepio

Es un beneficio monetario mensual, de cargo fiscal, al que pueden acceder todas
aquellas personas mayores de 65 afnos de edad, que no tengan derecho a una
Pension basica solidaria pension en un régimen previsional y que cumplen con los requisitos establecidos
de vejez (PBSV) en la Ley N° 20.255. Actualmente el monto difiere de acuerdo al tramo etario del
beneficiario siendo de $164.356 para quienes tienen entre 65y 74 afios y $176.096

para las personas de 75 anos y mas.




Jubilacion o pension

de Vejez con Aporte

Previsional Solidario
(APS)

Jubilacion o pension de
Vejez

Pension basica solidaria
de invalidez (PBSI)

Jubilacion o pension de
Invalidez con Aporte
Previsional Solidario

(APS)

Jubilacion o Pension de
invalidez

Montepio o pension de
viudez

Pension de orfandad

Pension por Leyes
especiales (Exonerados
politicos, Ley Valech, Ley
Rettig, Pension de gracia)

Cuestionario Hogar

Beneficio previsional que consiste enla pension de los afiliados al sistema previsional,
al cual se le suma un aporte mensual en dinero que complementa las pensiones
de vejez o sobrevivencia menores a la Pension Maxima con Aporte Solidario, este
monto corresponde a $485.674 para personas entre 0s 65y 74 afios y a $520.366
para las personas de 75 afnos y mas.

La pension de vejez es un beneficio previsional que consiste en el derecho que
tienen los afiliados al sistema previsional a obtener una pension una vez que hayan
cumplido la edad legal para tales efectos, 65 afios de edad para los hombres y 60
anos de edad las mujeres.

Es un beneficio monetario mensual, de cargo fiscal, al que pueden acceder todas
aquellas personas calificadas como invalidas, que no tengan derecho a una pension
en un régimen previsional y cumplen con los requisitos establecidos en la Ley N°
20.255. El beneficiario de PBS de Invalidez, percibira dicho beneficio hasta el Gltimo
dia del mes en que cumpla 65 afios de edad. A contar de esa fecha podra acceder a
la PBS de Vejez. El monto alcanza a $164.356.

Permite acceder a un complemento monetario mensual a personas que reciben una
pension previsional de invalidez por su incapacidad fisica o mental, la cual le impide
desarrollar un trabajo. Este beneficio es para personas con pensiones menores a la
Pension Maxima con Aporte Solidario que alcanza a $485.674.

Beneficio que reciben, mediante una cantidad mensual en dinero, aquellos afiliados
que la Comision Médica de la Superintendencia de Pensiones ha declarado invalidos.
Tienen derecho a pension de invalidez los afiliados no pensionados del sistema,
que sin cumplir los requisitos de edad para obtener pension de vejez, sufran un
menoscabo permanente de su capacidad de trabajo. Incluya a pensionados por
invalidez cualquiera sea el sistema previsional.

Pension mensual a la que tiene derecho el o la conyuge del imponente fallecido en
servicio activo o estando jubilado. Si la viuda o viudo contrae nuevo matrimonio,
pierde el derecho a la pension. Incluya a receptores de pension de viudez o
montepio cualquiera sea el sistema previsional.

Pension mensual a que tienen derecho los hijos de los imponentes que hayan
fallecido, y es valido tanto para hijos legitimos, naturales o adoptivos, que sean
menores de 18 afos o hasta 25 afos en caso de que cursen estudios superiores.
Incluya a receptores de pension de orfandad cualquiera sea el sistema previsional
que pague la pension (AFP o IPS (ex INP)).

Pensiones entregadas a quienes cumplen ciertos requisitos indicados en cada una
de las Leyes que las crean.

y2_2. {Me podria indicar el monto de la Jubilacion o Pension de Vejez/ Jubilacion o Pension de Invalidez sin considerar el
monto de la Pension Garantizada Universal (PGU) o del Aporte Previsional Solidario? ((NOMBRE])

' Registre monto en pesos
Monto mensual $
-88. No sabe

y2_3. ¢{Me podria indicar el monto de la Pension Garantizada Universal (PGU) o del Aporte Previsional Solidario? ((NOMBRE])

' Registre monto en pesos
Monto mensual $
-88. No sabe
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y3. En [MES PASADO], ;cual fue el ingreso que recibié [NOMBRE] por los siguientes subsidios, bonos o aportes del Estado? Por
favor, considere solamente aquellos subsidios y bonos que recibe mensualmente

 Mostrar tarjeta Y3
' Registre el monto en pesos

' Registre monto en el receptor

Monto mensual $
0. No recibi6 ingresos
-88. No sabe

Los ingresos que se registran en esta pregunta son los presentados en la Tabla 13.

Tabla 13 | Subsidios o transferencias del Estado (periodicidad mensual)

Asignacion Familiar

Subsidio Familiar al
menor o recién nacido

Subsidio de Asistencia
Maternal

Subsidio Familiar a la
madre

Subsidio Familiar duplo

Subsidio a la
discapacidad mental

Bono de Proteccion
Familiar

Bono base familiar

Bono control niiio sano

Bono deberes por
asistencia escolar

82

La Asignacion Familiar es un subsidio estatal para las cargas legales de los
trabajadores dependientes, pensionados y algunos trabajadores independientes
cuando su ingreso es menor a $779.883. El monto del beneficio varia entre $13.832y
$2.683 por causante en funcion del tramo de ingreso del trabajador.

La sefalada disposicion legal establecio un régimen de Subsidio Familiar, para
personas de escasos recursos, que no pueden acceder al beneficio de Asignacion
Familiar del DFL N° 150, de 1982, por no ser trabajadores dependientes afiliados a un
sistema previsional. EL monto del beneficio es de $13.832 por cada menor de 18 afos.

Se puede solicitar desde el quinto de mes de embarazo siendo el monto del beneficio
de $138.550 pagado una sola vez.

Elmonto del beneficio es de $13.832 para la madre de los menores que son causantes
del Subsidio familiar al menor o recién nacido.

Es un subsidio familiar doble para los menores de 18 afios con discapacidad fisica, el
monto es de $26.310.

Aporte mensual a aquellas personas con discapacidad mental, menores de 18 anos
y carentes de recursos econémicos Este subsidio es un beneficio no contributivo,
consistente en una prestacion mensual. El monto es $73.282 por causante.

El Bono de Proteccion consiste en una transferencia monetaria entregada por el
Estado a las familias y personas que participan del subsistema de Seguridades y
Oportunidades (beneficiarios de los programas Vinculos, Calle y Abriendo Caminos),
del Ingreso Etico Familiar. EL monto puede ser de $17.950, $13.676, $9.042 0 $13.155
dependiendo de cuantos meses lleva participando en el programa.

Destinado a personas y familias que participan Seguridades y Oportunidades.
Se entrega mensualmente por un maximo de 24. El monto varia mensualmente
dependiendo de la situacion economica de la familia o persona participante,
cubriendo el 85% de la diferencia entre sus ingresos mensuales per capita y el
valor de la canasta basica de alimentos ($42.821), a contar del mes 17 comienza a
disminuir el monto del aporte.

Beneficio otorgado por los menores de 6 afios que acrediten tener al dia el Control
de Salud Nifio Sano de los nifios y nifas que tienen a su cargo. El monto es de $7.000
por causante.

Por integrantes de la familia que tengan entre 6 y 18 anos al 31 de marzo respectivo.
Los beneficiarios deben tener mensualmente una asistencia igual o superior a 85%
en un establecimiento reconocido por el Estado.



Cuestionario Hogar

Financiamiento por parte del Estado de una parte o porcentaje del pago mensual de
un consumo maximo de 15 metros cabicos de agua potable y alcantarillado de los
residentes permanentes de una vivienda ubicada en el sector urbano o rural del pais.
Esta destinado a personas u hogares que destinen el 5% o mas de ingreso promedio
mensual al pago de agua potable. Las personas del Subsistema Oportunidades y
Seguridades seran beneficiarios de este subsidio.

Subsidio de Agua Potable

Aporte econdmico para garantizar uningreso minimo a los trabajadores y trabajadoras
con jornada entre 30y 45 horas semanales que reciben menos de $421.250 brutos. El
aporte monetario es de hasta $50.000 dependiendo del ingreso bruto recibido.

Ingreso Minimo
Garantizado

EL IFE Universal corresponde un beneficio monetario entregado en el contexto de la crisis sanitaria por la
pandemia COVID-19 entregado durante los meses de junio y noviembre 2021, solo en el mes de septiembre
se pagb el 50% del beneficio. El monto entregado correspondi6 a $177.000 para los hogares unipersonales
a $887.000 en el caso de los hogares con 10 o mas integrantes. Los beneficiarios fueron todos aquellos que
pertenezcan al Registro Social de Hogares (RSH) y a los extranjeros que no cuenten con run, con hijos(as)
chilenos(as), tengan pendiente su visa temporal y sus ingresos declarados sean menor o igual a $800.000
por persona.

A continuacion se presenta el flujo de preguntas asociada al IFE Universal:

y5_hog. Desde junio 2021 a noviembre 2021 el Estado entreg6 el IFE Universal. Incluyéndose a Ud. salguien en su hogar
recibio el IFE Universal?

1.5
2.No
-88. No sabe

y5_preg. ;Quién recibid este ingreso?
' Registre en el receptor

y5_mes. Considerando desde junio 2021 a noviembre 2021, ¢desde qué mes fue beneficiario(a) del IFE Universal [NOMBRE]?

+ EL mes del beneficio corresponde al mes por el cual se le realizo el pago. No necesariamente coincide con el mes en que la
persona cobro el beneficio.

+ Espere respuesta espontanea.
1. Junio 2021

2. Julio 2021

3. Agosto 2021

4, Septiembre 2021

5. Octubre 2021

6. Noviembre 2021

-88. No sabe
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y5_integrantes. Incluyendo a [NOMBRE], ¢por cuantas personas le pagaron este beneficio?
' Espere respuesta espontanea
1.1 persona

2.2 personas

3. 3 personas

4.4 personas

5.5 personas

6. 6 personas

7.7 personas

8. 8 personas

9.9 personas

10. 10 0 mas personas

-88. No sabe

y5_monto. ;Puede indicarme cual es el monto que recibié [NOMBRE] en noviembre 20217
' Registre el monto declarado en pesos
-88. No sabe

v6. Ademas de los ingresos ya mencionados, en [MES PASADO], ;cual fue el ingreso que recibié [NOMBRE] por arriendos
urbanos, pension de alimentos o dinero aportados por terceros ajenos al hogar? Por favor, considere ingresos por arriendo de
propiedades urbanas, maquinarias, animales o implementos, aportes de familiares ajenos al hogar residentes en el pais o en
exterior, donaciones de instituciones, etc.

1 Registre el monto en pesos
Monto mensual $

0. No recibio ingresos

-88. No sabe

El objetivo de esta pregunta es completar los ingresos del hogar, recabando lo que se recibe desde una fuente
distinta al mercado de trabajo, siendo respondida por todos los miembros del hogar.

Los ingresos que se registran en esta pregunta son los presentados en la Tabla 14.

Tabla 14 | Otros ingresos de origen privado

Ingreso por algln tipo de propiedad que se arrienda a terceros, mediante contratos
de arriendo, percibiendo ingresos por este concepto. Se debe excluir los ingresos por
arriendo de propiedades agricolas.

Arriendo de propiedades
urbanas

Ingreso por alguna maquinaria, animales o implementos (motosierras, aspiradoras,
etc) que se arriendan a terceros, mediante contratos de arriendo, percibiendo
ingresos por este concepto.

Arriendo de maquinarias,
animales o implementos

Arriendo de propiedades  Ingresos percibidos en los Gltimos 12 meses por el arriendo de propiedades agricolas
agricolas (tierras e a terceros mediante contratos o acuerdos de arriendo. Incluya tanto el arriendo de
instalaciones) tierras (parcelas, cerros, fundos, etc.) como el de instalaciones (galpones, silos, etc..

Ingresos percibidos en los Gltimos 12 meses por el arriendo de propiedades urbanas
o rurales a terceros mediante contratos o acuerdos de arriendo. Incluya las casas de
veraneo, departamentos, sitios para camping o cualquier tipo de vivienda arrendada
por temporadas.

Arriendo de propiedades
por temporadas (urbanas
o rurales):

Ingreso que recibe uno de los padres o sus hijos, cuando el otro padre no es miembro
Pension de alimentos del hogar. Este monto puede estar determinado judicialmente o ser producto de un
acuerdo entre los padres del menor.




Cuestionario Hogar

Dinero aportado por

familiares ajenos al Remesas de dinero recibidas por el hogar y enviadas por familiares ajenos al hogar
hogar residentes en el que residen en el pas.
pais

Dinero aportado por

familiares ajenos al Remesas de dinero recibidas por el hogar y enviadas por familiares ajenos al hogar
hogar residentes fuera que residen fuera del pafs.
del pais

Donaciones de

s Ingresos recibidos durante el Gltimo mes provenientes de instituciones.
instituciones

Esta pregunta apunta a medir la suficiencia de ingresos para la satisfaccion de las necesidades de los
hogares. Hay que tener en cuenta que esta pregunta apunta al mes anterior, por lo que si la Encuesta se
aplica en el mes de mayo de 2022, el periodo de referencia seria el mes de abril de 2022.

y7.Y, dirfa que el ingreso mensual del hogar les permite pagar sin necesidad de créditos o préstamos:
a. Los servicios basicos como luz, agua y gas?

b. Los alimentos para comer durante todo el mes?

c. Los gastos en salud (atenciones de salud, rehabilitacion, medicamentos, etc.)?

1.Si

2.No

-88. No sabe/ No responde

Esta pregunta tiene por objetivo identificar si el hogar tiene la capacidad de cubrir necesidades basicas sin
recurrir financiamiento por medio de préstamos o créditos de ellas siempre pensando en el hogar en su totalidad
y no de cada miembro de este. El pago de servicios basicos, alimentos y gastos en salud son considerados gastos
que todos los hogares deben considerar dentro de su presupuesto para Vivir.

Modulo: Vivienda

El objetivo de este modulo es conocer las caracteristicas basicas de la vivienda de los hogares entrevistados.

Revision por pregunta

Hay un hogar en la vivienda y se ha cancelado totalmente la vivienda. Se incluyen
situaciones transitorias tales como propietario fallecido y no se ha hecho atn el
tramite de posesion efectiva por parte de los herederos que forman parte del
hogar, en el entendido que esta regularizacion es un tramite de rutina.

1 Propia pagada

: . Hay un hogar en la vivienda, pero hay una deuda por la compra de esta,
2 Propia pagandose . . b
independiente de que se encuentren al dia 0 moroso en sus pagos.
Hay mas de un hogar en la vivienda y sean sus integrantes dueios en comunidad,
sucesion u otros, y que la vivienda se encuentre completamente pagada. Se
incluyen situaciones transitorias tales como propietario fallecido y no se ha hecho
adn el tramite de posesion efectiva por parte de los herederos que pertenecen a
distintos hogares que comparten la vivienda.

Propia compartida (pagada) con
otros hogares de la vivienda
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Propia compartida (pagandose)  Hay mas de un hogar en la vivienda y sean sus integrantes duefios en comunidad,

con otros hogares de la vivienda  sucesion u otros, y que la vivienda se encuentre con deuda o pagandose.
No es propietario de la vivienda y paga un monto de arriendo por el uso de ella
5 Arrendada con contrato ) prop ) ypag P y
tiene contrato de arrendamiento.
. No es propietario de la vivienda aga un monto de arriendo por el uso de ella,
6 Arrendada sin contrato prop ypag P

pero no tiene o no ha firmado contrato de arriendo.

No es propietario de la vivienda y no paga por habitarla. Se incluyen personas que
7 Cedida por servicio o trabajo hacen uso de la vivienda a cambio de servicios o trabajos prestados. (Por ejemplo:
casa de un inquilino, la casa del cuidador de una industria, escuela, etc.).

No es propietario ni arrendatario, ocupa la vivienda de un familiar o amigo sin

8 Cedida por familiar u otro o
obligacion alguna.

Usuario que ocupa la vivienda con todos los derechos de uso y goce, pero no tiene
la propiedad (no puede venderla). Para que se trate de un usufructo, debe existir
un contrato realizado por escritura pablica y en algunos casos esta inscrito en el
Conservador de Bienes Raices. Ejemplo de esto es el caso de algunas cooperativas,
o el de viviendas fiscales facilitadas a adultos mayores a través del SENAMA para
SU USO y goce mientras viva.

E Usufructo (s6lo uso y goce)

No es propietario, no paga al propietario por usar la vivienda y no tiene su permiso

10 Ocupacion irregular (de hecho) .
0 consentimiento para su uso.

No tiene titulo de dominio sobre la propiedad o lo tiene imperfecto y resulta
dificil o costosa su regularizacion. Es decir, el usuario posee materialmente un
sitio o terreno particular, que ocupa con la conviccion de ser duefio, sin reconocer
dominio ajeno, realiza actos de duefo, sin que nadie le haya discutido esa calidad.
Por ejemplo, alguien que compra los derechos sobre un sitio a un heredero que no
tiene titulo de dominio regularizado.

En el caso de que una persona tenga la propiedad compartida, pero haga uso
en forma individual de la vivienda, debe reconocerse la propiedad marcando las
alternativas propio pagado o propio pagandose segiin corresponda (por ejemplo: 3
hermanos que poseen una casa, pero solo uno de ellos la habita).

11 Poseedor irregular

Puede ocurrir también que quien sea poseedor irregular de una vivienda realice
el tramite de regularizacion del dominio de una propiedad a través del Ministerio
de Bienes Nacionales. Esta regularizacion permite que se le reconozca la calidad
de poseedor regular para adquirir el dominio del inmueble. En estos casos debe
registrar la opcion propio pagado o propio compartido pagado con otras viviendas
del sitio, segln corresponda.

Es importante destacar que esta pregunta refiere a la vivienda en que reside el hogar encuestado.

v2. ¢Cuantos dormitorios de uso exclusivo para ; . o
dormir ocupa su hogar? Todo espacio habitable de una vivienda que sea cerrado por paredes o

tabiques y que tenga espacio suficiente para dar cabida a una cama y solo

' Registre el nimero de dormitorios. .
se use para dormir.

-88. No sabe




Cuestionario Hogar

Anexo 1| Homologacién sistema educacional chileno con paises extranjeros

Sistema Educacional

Chileno

Sala cuna menor

Sala cuna mayor
Nivel medio menor
Nivel medio mayor

ler nivel de transicion
(Kinder)

2do nivel de transicion
(Prekinder)

1° de educacion basica

2° de educacion basica

3° de educacion basica

4° de educacion basica

5° de educacion basica

6° de educacion basica

7° de educacion basica

8° de educacion basica

1° de educacion media

2° de educacion media

3° de educacion media

4° de educacion media

Sistema Educacional

Chileno

Sala cuna menor
Sala cuna mayor

Nivel medio menor

Argentina

Lactantes
Deambuladores
Sala de 2 afnos

Sala de 3 afos

Sala de 4 anos

Sala de 5 afos

1° de educacion primaria

2° de educacion primaria

3° de educacion primaria

4° de educacion primaria

5° de educacion primaria

6° de educacion primaria

7° de educacion primaria

1° de educacion secundaria

2° de educacion secundaria

3° de educacion secundaria

4° de educacion secundaria

5° de educacion secundaria

6° de educacion secundaria

Colombia

Lactantes
Deambuladores
Sala de 2 afnos

Sala de 3 afos

Sala de 4 afos

Sala de 5 afios

1° de educacion primaria

2° de educacion primaria

3° de educacion primaria

4° de educacion primaria

5° de educacion primaria

6° de educacion primaria

1° de educacion secundaria

2° de educacion secundaria

3° de educacion secundaria

4° de educacion secundaria

5° de educacion secundaria

6° de educacion secundaria

7° de educacion secundaria

Cuba
1°ciclo
2° ciclo

2° ciclo

Bolivia

1° de educacion primaria
comunitaria vocacional

2° de educacion primaria
comunitaria vocacional

3° de educacion primaria
comunitaria vocacional

4° de educacion primaria
comunitaria vocacional

5°© de educacion primaria
comunitaria vocacional

6° de educacion primaria
comunitaria vocacional

1° de educacion secundaria
comunitaria productiva

2° de educacion secundaria
comunitaria productiva

3° de educacion secundaria
comunitaria productiva

4° de educacion secundaria
comunitaria productiva

5° de educacion secundaria
comunitaria productiva

6° de educacion secundaria
comunitaria productiva

Ecuador

Educacion inicial 1
Educacion inicial 1

Educacion inicial 1
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Sistema Educacional

Chileno

Nivel medio mayor

ler nivel de transicion
(Kinder)

2do nivel de transicion
(Prekinder)

1° de educacion basica

2° de educacion basica

3° de educacion basica

4° de educacion basica

5° de educacion basica

6° de educacion basica

7° de educacion basica

8° de educacion basica

1° de educacion media

2° de educacion media

3° de educacion media

4° de educacion media

Sistema Educacional

Chileno

Sala cuna menor
Sala cuna mayor
Nivel medio menor
Nivel medio mayor

ler nivel de transicion
(Kinder)

Colombia

Pre - Jardin

Jardin

Transicion
1° de educacion basica
primaria

2° de educacion basica
primaria

3° de educacion basica
primaria

4° de educacion basica
primaria

5° de educacion basica
primaria

6° de educacion basica
secundaria

7° de educacion basica
secundaria

8° de educacion basica
secundaria

9° de educacion basica
secundaria

10° de educacion media

11° de educacion media

Galery myne
Galery myne

1° Kyndegadenn

2° Kyndegadenn

Cuba

3° ciclo

3° ciclo

4° ciclo

1° de educacion primaria

2° de educacion primaria

3° de educacion primaria

4° de educacion primaria

5°¢ de educacion primaria

6° de educacion primaria

7° de educacion secundaria

basica

8° de educacion secundaria

basica

9° de educacion secundaria

basica

10° grado de
preuniversitario

11° grado de
preuniversitario

12° grado de
preuniversitario

Primer ciclo
Primer ciclo
Primer ciclo

Segundo ciclo

Segundo ciclo

Ecuador

Educacion inicial 2

Educacion inicial 2

1° de educacion general basica

2° de educacion general basica

3° de educacion general basica

4° de educacion general basica

5° de educacion general basica

6° de educacion general basica

7° de educacion general basica

8° de educacion general basica

9° de educacion general basica

10° de educacion general basica

1° de bachillerato

2° de bachillerato

3° de bachillerato

Venezuela

Educacion inicial - Maternal
Educacion inicial - Maternal
Educacion inicial - Maternal

Preescolar Simoncito

Preescolar Simoncito



Sistema Educacional

Chileno

2do nivel de transicion
(Prekinder)

1° de educacion basica

2° de educacion basica

3° de educacion basica

4° de educacion basica

5° de educacion basica

6° de educacion basica

7° de educacion basica

8° de educacion basica

1° de educacion media

2° de educacion media

3° de educacion media

4° de educacion media

3° Kyndegadenn

1° annee fondamentale
2° annee fondamentale
3° annee fondamentale
4° annee fondamentale
5° annee fondamentale
6° annee fondamentale
7° annee fondamentale
8¢ annee fondamentale
9° annee fondamentale
|

Il

Fuente: Centro de Estudios, MINEDUC.

Segundo ciclo

1° de educacion primaria
2° de educacion primaria
3° de educacion primaria
4° de educacion primaria
5° de educacion primaria
6° de educacion primaria
1° de educacion secundaria
2° de educacion secundaria
3° de educacion secundaria
4° de educacion secundaria

5° de educacion secundaria

Cuestionario Hogar

Venezuela

Preescolar Simoncito

1° de escuela bolivariana
2° de escuela bolivariana
3° de escuela bolivariana
4° de escuela bolivariana
5° de escuela bolivariana
6° de escuela bolivariana
1° de liceo bolivariano
2° de liceo bolivariano
3° de liceo bolivariano
4° de liceo bolivariano

5° de liceo bolivariano
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10. Cuestionario Adulto

El cuestionario adulto sera aplicado a todas las personas de 18 afios y mas seleccionadas en la muestra, y tiene
por objetivo la estimacion de la prevalencia de discapacidad y dependencia en la poblacion adulta.

El cuestionario esta conformado por 6 modulos, 3 de los cuales provienen de la Encuesta Modelo de Discapacidad
(EMD) de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y son esenciales para la medicion de la discapacidad y la
dependencia funcional:

1. Deterioro Cognitivo: MEFO

2. Desempefio

3. Capacidad y Condiciones de Salud
4. Factores Ambientales

5. Servicios y Participacion

6. Personas mayores

Modulo inicio de entrevista

Previo al inicio de la entrevista, el encuestador(a) debe registrar la forma en que comienza la entrevista, para
ello se consideran las siguientes alternativas:

Senale la forma que mejor indica cémo [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] comenzara respondiendo la encuesta:

Respondera la encuesta por si La persona seleccionada se dispone a contestar directamente la encuesta sin considerar el

1 :
mismo(a) apoyo de otras personas.
La persona seleccionada respondera directamente a las preguntas de la encuesta pero
5 Respondera la encuesta con contara con el apoyo de otra(s) persona(s) para responder la entrevista, es decir, otra
ayuda de otra persona persona apoyara al seleccionado(a) con acciones como: repetir o explicar as preguntas,
leer las tarjetas, recordar cosas, etc.
3 Respondera la encuesta La persona respondera con apoyo del sistema Vi-Sor que es una aplicacion web que

utilizando la aplicacion Vi-Sor  permitira a los encuestados contar con intérpretes de lengua de sefias.

Tras completar este campo, el encuestador(a) iniciara la entrevista comenzando con el primer modulo de la
encuesta.

Cabe destacar que, comprendiendo que la situacion con la que se inicia la entrevista puede cambiar a lo largo
de ésta, al finalizar la encuesta se registrara la forma en que principalmente fue llevada a cabo.

Deterioro cognitivo: Memoria, Fluidez y Orientacion (MEFO)

El cuestionario adulto comienza con una prueba de cribado de deterioro cognitivo: Memoria, Fluidez y
Orientacion (MEFO). Esta prueba sera aplicada solo en el caso de que la persona entrevistada tenga 60 afios o
mas. La prueba consiste en 3 ejercicios, a saber, recuerdo libre, la fluencia fonética y la orientacion temporo-
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espacial.

“La administracion se inicia con la prueba de memoria consistente en enunciar 5 palabras de uso frecuente,
con 2 ensayos, seguido de evaluacion de fluencia fonologica consistente en solicitar al entrevistado decir la
mayor cantidad de palabras en un minuto iniciadas con la letra P. Luego se administraban las preguntas de
orientacion y finalmente se indicaba enunciar las 5 palabras del item de memoria” (Delgado, y otros, 2012).
Algunos beneficios de MEFO son que tiene baja correlacion con la escolaridad y no hay influencia de la edad.

En a elaboracion del cuestionario se ha intentado agregar todas las consideraciones necesarias para realizar la
prueba de manera correcta, por tanto, el encuestador(a) debera procurar seguir las indicaciones que apareceran
al aplicar el instrumento. A continuacion, se describen cada una de las preguntas y las consideraciones que se
deben tener a la hora de aplicar el test, indicando las instrucciones de aplicacion al encuestador(a).

Memoria 1

En esta primera parte del test se busca que la persona entrevistada pueda recordar las palabras que el
encuestador(a) lea. Usted debe asegurarse de que la persona escuche cada una de ellas, leyendo las palabras
al encuestado(a) con un intervalo de un segundo entre cada palabra, con el tono de voz necesario para que la
persona la escuche correctamente.

Introduccion: "Antes de comenzar la encuesta, le pediré realizar una breve actividad relacionada con sumemoria.
Para estas preguntas no hay respuestas buenas ni malas. Esta es una prueba de memoria. Le voy a leer una lista
de cinco palabras que debe recordar ya que se las volveré a preguntar mas adelante. Escuche con atencion y,
cuando yo termine, me gustaria que me diga todas las palabras que pueda recordar, en el orden que desee”.

* Lealas siguientes palabras al encuestado(a) con una velocidad de 1 por segundo:

* Debe dar a la persona dos intentos para repetir las palabras y registrar las palabras que repitio en cada
intento.

Rojo
Cara
Seda
Iglesia
Clavel

Es importante que le indique a la persona que le preguntara las palabras mas adelante, para que sepa que debe
recordarlas.
Una vez que haya terminado de decir cada una de las palabras lea la indicacion:

m1_intentol. “;Me podria decir la lista de cinco palabras que le mencioné hace unos momentos?”.

* Registre las palabras que repitio el(la) encuestado(a) en el primer intento
* Registre todas las alternativas que correspondan

1. Rojo
2.Cara
3.Seda

4. 1glesia

5. Clavel
78.Ninguna
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Luego del primer intento, cuando la persona termine (se haya acordado de todas las palabras) o cuando no
pueda acordarse de mas palabras, usted debe leer la lista de palabras nuevamente, indicando:

"Ahora le voy a leer la misma lista de palabras una vez mas. Intente acordarse del mayor namero posible de
palabras, incluyendo las que repitio en la primera ronda”.

A continuacion, lea la indicacion:

m1_intento2: “;Me podria decir nuevamente la lista de cinco palabras que le mencioné hace unos momentos?”

e Registre las palabras que repitio el(la) encuestado(a) en el primer intento
* Registre todas las alternativas que correspondan

1.Rojo

2. Cara
3.Seda

4. 1glesia

5. Clavel
78.Ninguna

Fluidez verbal

En la segunda seccion de la prueba se debe pedir a la persona entrevistada que diga el mayor nimero de
palabras con la letra P, para ello se debe leer completamente el enunciado:

m2. "Me gustaria que me diga el mayor nimero posible de palabras que comiencen por la letra que le diga.
Puede decir cualquier tipo de palabra, excepto nombres propios ni palabras derivadas, por ejemplo, mano-
manito. Le pediré que pare al minuto. ¢Esta preparado? Ahora, diga el mayor nUmero posible de palabras que
comiencen por la letra P”

* Registre el numero de palabras que dijo el(la) entrevistado(a) y que comienzan con la letra P.

Total de palabras _ _

Para obtener los resultados de esta prueba usted debe contar el nimero de palabras que la persona diga, por lo
que debe ir contando a medida que la persona vaya diciendo las palabras, sin considerar en la suma las palabras
derivadas nirepetidas. Al finalizar el tiempo, usted debe anotar el nimero total de palabras que la persona haya
dicho. En esta pregunta no importan las palabras que diga sino el nimero total de palabras dichas.

Orientacion

Las preguntas de orientacion buscan que la persona diga la fecha y el lugar donde se encuentra en el momento
de la entrevista. Se pregunta por el dia del mes, el mes, el afo, el dia de la semanay el lugar donde se encuentran,
siendo las alternativas de respuesta “Responde correctamente” y “Responde incorrectamente”, por lo que debe
asegurarse de que lo que le diga la persona entrevistada corresponde a la fecha y lugar donde se encuentran a
la hora de realizar la encuesta.

Puede suceder que la persona dé una respuesta correcta en la primera pregunta, por ejemplo “Hoy es 3 de
marzo de 2022", si la fecha es correcta el encuestador debe colocar “Responde correctamente” a las preguntas
relacionadas con el dia del mes, el mes y el ano. Si la persona dice que es lunes 3 del 2021, indique que es
correcto el dia del mes y de la semana. Por el contrario, si la persona da una respuesta completa, pero erronea
en algln o algunos datos, considere correcta o incorrecta la informacion, es decir, si se le pregunta por el dia del
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mes e indica “3 de junio de 2021"y la fecha es 4 marzo de 2022, entonces la persona responde incorrectamente
el dia del mes, el mes y la fecha.

Primero le debe indicar a la persona que le diga:

m3_1.“;En qué dia del mes estamos?”

* Encuestador(a): debe evaluar la respuesta dada por el(la) encuestado(a)

e Silapersona indica un dia mas o un dia menos del actual, debe tomar la respuesta como correcta
1. Responde correctamente
2. Responde incorrectamente
m3_2.“;En qué mes estamos?’
* Encuestador(a): debe evaluar la respuesta dada por el(la) encuestado(a)
1. Responde correctamente
2. Responde incorrectamente

Una vez dicho el mes, se le pregunta:

m3_3. “;En qué afo estamos?”
e Encuestador(a): debe evaluar la respuesta dada por el(la) encuestado(a)
1. Responde correctamente
2. Responde incorrectamente
Luego "m3_4. ;En qué dia de la semana estamos?”, siendo esto los dias de lunes a domingo.

* Encuestador(a): debe evaluar la respuesta dada por el(la) encuestado(a)

e Silapersona indica un dia mas o un dia menos del actual, debe tomar la respuesta como correcta
1. Responde correctamente
2. Responde incorrectamente

Por Gltimo, en las preguntas de orientacion se les pregunta por el lugar y comuna donde se encuentran:

m3_5. “sEn qué lugar estamos?”
e Encuestador(a): debe evaluar la respuesta dada por el(la) encuestado(a)

En esta pregunta la persona puede indicar la accion o el lugar donde esta, por ejemplo, contestando una
encuesta, living de la casa, en mi casa, indicar la direccion de la vivienda, etc.

1. Responde correctamente
2. Responde incorrectamente
m3_6. “sEn qué comuna estamos?”
e Encuestador(a): debe evaluar la respuesta dada por el(la) encuestado(a)

1. Responde correctamente

2. Responde incorrectamente
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Memoria 2: Recuerdo diferido

Una vez realizado los 2 ejercicios anteriores, se le vuelve a preguntar a la persona por las palabras que se le
dijeron en un comienzo:

texto_m4. “Antes lei una serie de palabras y le pedi que las recordase. Digame ahora todas las palabras de las
que se acuerde” No importa el orden en el que diga las palabras.

m4 _Llibre. Registre las palabras que repitio el(la) encuestado(a) en el recuerdo libre
e Registre todas las alternativas que correspondan

1.Rojo

2.Cara

3.Seda

4. 1glesia

5. Clavel

78.Ninguna

Si la persona recuerda todas las palabras se termina la entrevista. Si la persona no recuerda todas las palabras,
usted debera ofrecer claves semanticas de las palabras que no record6 la persona. Por ejemplo, la persona
recordo las palabras Rojo y Cara, pero no las palabras Seda, Iglesia y Clavel, entonces usted le debe decir “Una
de las palabras que le mencione era una Tela” espere unos segundos para ver si la persona recuerda la palabra,

si la recuerda marque la respuesta como correcta, si no continde con la siguiente clave semantica “Otra de las
palabras correspondia a un Edificio”, etc.

m4_pistas. Entregue pistas para las palabras que el(la) encuestado(a) no recuerda. Las pistas para cada palabra
son as siguientes:

Rojo — color

Cara — parte del cuerpo
Seda — tela

Iglesia — edificio

Clavel — flor

m4 _clave_sem. Registre las palabras que repitio el(la) encuestado(a) cuando usted le dio pistas

e Registre todas las alternativas que correspondan

1. Rojo

2. Cara
3.Seda

4. 1glesia

5. Clavel
78.Ninguna

Finalmente, si la persona no recuerda alguna de las palabras, se le leeran tres palabras, entre las cuales se
encuentra la palabra que se le habia pedido recordar. Por ejemplo, si a la persona se le olvido la palabra Rojo,
entonces se leen las palabras “Rojo, Azul, Verde” y se le indica que seleccione la palabra que le habia mencionado
anteriormente.
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texto_posibles_resp. “Ahora le leeré una serie de palabras y usted me debera indicar para cada una de ellas
cual es la que le mencioné anteriormente;”

Entregue las posibles respuestas solo para aquellas palabras que el(la) encuestado(a) no recuerda. Las posibles
respuestas para cada palabra son las siguientes:

Rojo — rojo, azul, verde

Cara — nariz, cara, mano

Seda — Lana, algodon, seda

Iglesia — Iglesia, escuela, hospital

Clavel — Rosa, clavel, tulipan

m4_clave_sem_2. Registre las palabras que repitio el(la) encuestado(a) cuando usted le dio las posibles
respuestas

Registre todas las alternativas que correspondan
1.Rojo

2. Cara

3.Seda

4. 1glesia

5. Clavel

78.Ninguna

Modulo D: Desempeiio

Esta seccion del cuestionario tiene como objetivo identificar los niveles de dificultad para la realizacion de
actividades de las personas encuestadas, en los distintos dominios del funcionamiento. Es decir, lograr describir
como realmente las personas viven en su entorno real e inmediato.

El desempefio es un constructo que describe, como calificador, lo que los individuos hacen en su ambiente/
entorno real, y, de esta forma, conlleva el aspecto de la participacion de la persona en situaciones vitales. Se
puede utilizar el componente “Factores Ambientales” para describir las caracteristicas de este contexto/entorno
uniforme o normalizado.

Esta seccidon cubre como se desarrollan las actividades cotidianas de los sujetos en los dltimos treinta dias
en cuanto a: la movilidad, el autocuidado, la energia, relaciones interpersonales, manejo de estrés, cognicion,
las tareas del hogar, la comunidad y la participacion ciudadana, el trabajo y la educacion, considerando todas
las ayudas y apoyos que utiliza la persona, es decir, ayudas técnicas que utiliza, medicamentos que consume,
apoyos de terceros, etc. Esta seccion es, por tanto, una medicion del desempefio de las personas, pues describe
lo que los individuos hacen en su ambiente/entorno real, y, de esta forma, conlleva el aspecto de la participacion
de la persona en situaciones vitales.

I. Revision preguntas

Problemas en el Desempeno (D1 a D12)
Al comenzar esta seccion usted debera leer las siguientes indicaciones al entrevistado(a):

e A continuacion, le realizaremos algunas preguntas sobre los problemas que experimenta en su vida diaria,
su salud, asi como el entorno que le rodea, entre otros temas.
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e Enesta seccion quiero que reflexione acerca de los tipos de problemas que experimenta en su vida. Estos
problemas pueden surgir debido a su condicion de salud, al ambiente en el que vive, 0 a las actitudes
o conductas de las personas que lo rodean. Por favor al responder tenga en cuenta las personas que le
ayudan, los medicamentos que toma y todos los dispositivos de apoyo que utiliza, tales como lentes,
audifonos, baston, silla de ruedas, protesis, elementos tecnologicos, entre otros.

* Para cada pregunta, por favor digame qué tan problematico es para usted usando una escala de nada
problematico, levemente problematico, moderadamente problematico y extremadamente problematico
0 no puede hacerlo.

e Elencuestador debe mostrar la tarjeta al informante y leer el enunciado de cada pregunta, dando ejemplos
sencillos cuando el informante no entienda la accion por la cual se le esta preguntando.

En los casos en que la persona encuestada no haya realizado alguna de las actividades durante los dltimos 30
dias, el/la encuestador/a debe indagar cual es la razon, y de acuerdo con ello consignar lo siguiente:

e Si la persona no ha realizado la actividad porque no puede o no tiene la capacidad fisica o mental
de realizarlo, aln con medicamentos o apoyos, se debe registrar la alternativa 5. Extremadamente
problematico o no puede hacerlo.

* Sila persona no ha realizado la actividad porque no es parte de sus funciones en el hogar o practicas
habituales, por lo tanto, no puede estimar la dificultar, entonces se debe registrar la opcion “-88. No sabe”.

* Siel informante no responde, guarda silencio u omite la pregunta, entonces se debe registrar la opcion
~99. No responde”.

Severa- | Extremada-
Nada mente | damente

proble-
matico

En los dltimos 30 dias, ¢qué tan problematico ha sido para usted...

D1  Caminar diez cuadras o un kilometro? 1 2 3 4 5 -88 -99
D2 Llegar a los lugares donde ha querido ir? 1 2 3 4 5 -88 =61
D3 Asearse o vestirse? 1 2 3 4 5 -88 -99
D4  Usar el bafo (W.C)? 1 2 3 4 5 -88 =89

Cuidar de su salud, como por ejemplo
D5  hacer ejercicio, alimentarse bien o tomar 1 2 3 4 5 -88 -99
sus medicamentos?

Sentirse cansado(a) y no tener suficiente

D6 , 1 2 3 4 5 -88 -99
energia’?

D7 Enfrentar todas las tareas que tiene que 1 3 3 4 5 88 99
hacer?

D8 Recordar las cosas i’mpor’tantes que 1 > 3 4 5 _88 _99
tiene que hacer en su dia a dia?

D9 Hacer las tareas de la casa como barrer, > 3 4 5 88 —99

cocinar, hacer arreglos o sacar la basura?

Participar en fiestas, eventos religiosos,
D10 reuniones vecinales u otras actividades 1 2 3 4 5 -88 -99
de la comunidad?

Utilizar los servicios de transporte

D11 piblico? 1 2 3 4 5 -88 -99
Responde sélo si trabaja o estudia actualmente
D12 Realizar las tareas que le solicitan en su 1 5 3 4 5 38 99

trabajo o establecimiento educacional?
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Recuerde leer instruccion “Por favor al responder tenga en cuenta las personas que le ayudan, los medicamentos
que toma y todos los dispositivos de apoyo que utiliza, tales como lentes, audifonos, baston, silla de ruedas,
protesis, elementos tecnologicos, entre otros.”. Esto implica, por ejemplo, que si una persona tiene una
deficiencia auditiva, pero usa un audifono que le permite oir sin problemas, la respuesta esperada a la pregunta
correspondiente seria “Nada problematico”.

Las preguntas utilizan una escala de 1 a 5, en la que 1 significa nada problematico y 5 extremadamente
problematico o no puede hacerlo:

1. Nada problematico

2. Levemente problematico

3. Moderadamente problematico

4. Severamente problematico

5. Extremadamente problematico o no puede hacerlo
-88.No sabe
-99. No responde

A continuacion, se describen cada una de las actividades y situaciones por [as que se pregunta en este modulo:

T T S

En los Gltimos 30 dias, ¢qué tan problematico ha sido para usted

D2

D3

D4

Caminar diez cuadras o un
kilometro?

Llegar a los lugares donde ha
querido ir?

Asearse o vestirse?

Usar el bafio (W.C)?

Caminar un kilometro usualmente corresponde a caminar la longitud de diez campos de
fatbol o diez bloques o cuadras de la ciudad.

Ejemplo: Una persona no puede caminar un kilometro porque él o ella necesitarian
muletas para eso y no as tiene. El encuestado debe describir la magnitud del problema,
considerando que las muletas no estan disponibles. Por otro lado, si el encuestado
declara que cuenta con muletas, y no le es tan problematico realizar la accion, pero
sin ellas le seria extremadamente problematico, la respuesta debe considerar dicho
dispositivo de ayuda.

Recuerde que, si el informante declara que gracias a algln dispositivo o recurso de
apoyo no le es tan problematico, pero sin él le seria extremadamente problematico, la
respuesta que debe registrar es aquel considerando el dispositivo mencionado.

Los problemas incluyen moverse fuera de la casa para llegar a distintos lugares, como el
lugar de trabajo o lugares de culto. Los problemas podrian ser, por ejemplo, limitaciones
de movilidad, ansiedad asociada a salir de casa o falta de transporte accesible. La falta
de dinero para pagar la locomocion no debe considerarse.

Ejemplo: Una persona con epilepsia que solo puede salir acompanado por otra persona,
pero los familiares y los amigos tienen poco tiempo libre. El encuestado debe describir
que tan problematico le resulta llegar a diferentes lugares considerando la necesidad de
tener apoyo personal y la falta de tiempo de los familiares y los amigos.

Los encuestados deben considerar actividades como recoger y seleccionar ropa del
lugar donde se encuentra guardada y/o ordenada (p. €j, el armario, el guardarropa, el
closet), vestirse, abrocharse los botones, atar los nudos, peinarse el cabello, y cepillarse
los dientes.

Ejemplo: Una persona con enfermedad de Parkinson no tiene problemas para asearse y
vestirse debido a la ayuda de un asistente personal. El encuestado debe describir que tan
problematico le resulta, considerando la ayuda del asistente personal.

Usar el bafio incluye regular la accion de orinar o defecar, el cuidado menstrual, y asearse
después.

Ejemplo: Una persona con artritis que tiene problemas para usar el bano y utiliza
dispositivos de ayuda que le permiten realizar dicha accion. El encuestado debe describir
que tan problematico le resulta utilizar el bafio, considerando los dispositivos de ayuda.
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Cuidar de su salud incluye acciones como: comer bien, realizarse chequeos médicos

Cuidar de su salud, como, regulares, hacer ejercicio o tomar los medicamentos recetados.

por ejemplo, hacer ejercicio,
alimentarse bien o tomar sus
medicamentos?

D5 Ejemplo: Una persona con problemas de abuso de sustancias puede cuidar de su salud

con el apoyo de la atencion comunitaria de salud. El encuestado debe describir que tan
problematico le resulta, considerando la atencion comunitaria de salud que recibe.

Estos problemas consideran un nivel reducido de energia y vitalidad que afecta la vida

: diaria, por ejemplo, la fatiga.
Sentirse cansado(@) y no tener

D6 . P
suficiente energia?

Ejemplo: Después de un ataque cerebral, una persona se siente facilmente cansada, pero
el jefe en su trabajo no le permite descansos regulares. El encuestado debe describir que
tan problematico le resulta, considerando la situacion en el trabajo.

Estos problemas incluyen situaciones como no ser capaz de mantenerse en el trabajo
0 en la escuela, llegar tarde a [as citas o reuniones, 0 no ser capaz de hacer las tareas

domeésticas.
Enfrentar todas las tareas que

D7 )
tiene que hacer?

Ejemplo: Una persona desarrollé dolor cronico después de una lesion, lo que le significa
problemas para enfrentar todas las tareas que tiene que hacer y ahora depende del
apoyo de los amigos y los vecinos. El encuestado debe describir que tan problematico le
resulta, considerando el apoyo de los amigos y de los vecinos.

Esta pregunta se refiere a los problemas que tiene el encuestado para recordar cosas

que son importantes para él, tales como citas, reuniones y fechas importantes.

Recordar las cosas importantes Ejemplo: Una persona con enfermedad de Parkinson tiene impedimentos significativos
D8  que tiene que hacer ensu diaa de la memoria y usa una alarma para recordar la hora en la que debe tomar sus
dia? medicamentos.

El encuestado debe describir el tamafio del problema, considerando el apoyo de la
alarma.

Estos problemas involucran todos los aspectos del cuidado y las necesidades del hogar o

la familia, incluidas las necesidades fisicas, financieras y psicologicas. Ejemplos de tareas

domésticas son: limpiar las salas de estar, limpiar y secar la ropa, usar electrodomésticos,
Hacer las tareas de la casa elabastecimiento diario de alimento y sacar la basura.

D9 como barrer, cocinar, hacer Ejemplo: Una persona con una lesion de la médula espinal que usa una silla de ruedas
arreglos o sacar la basura? no tiene problemas para hacer las tareas de la casa porque un asistente personal se
encarga de ellas.

El encuestado debe describir que tan problematico le resulta, considerando al asistente
personal.

Esta pregunta considera participar en reuniones de, fiestas y actividades de ocio o de
deportes en la localidad, el barrio o la comunidad local.

Participar en fiestas, eventos Sila persona no ha realizado la actividad porque no es parte de sus practicas habituales,
religiosos, reuniones vecinales se debe registrar la opcion “~88. No sabe”.

u otras actividades de la
comunidad?

D10
Ejemplo: Una persona en una silla de ruedas no tiene problemas para participar en las

fiestas debido al apoyo de la familia y a la accesibilidad de los lugares en el barrio. EL
encuestado debe describir que tan problematico le resulta participar, considerando el
apoyo de la familia y a accesibilidad del barrio..

En los dGltimos 30 dias y sin tener en cuenta ningln tipo de ayuda. Debido a su salud, ;qué grado de dificultad ha tenido para...

Esta pregunta incluye utilizar servicios de transporte para moverse como pasajero, tales
como automovil particular, tomar el metro, utilizar autobls o microbds, bicitaxis, o en

- o taxi privado o pablico.
Utilizar los  servicios de o ;
D Ejemplo: Una persona no puede usar el transporte pablico porque tiene barreras.

transporte pablico? Ly B - _
El encuestado debe describir qué tan problematico es, teniendo en cuenta que el
transporte publico tiene barreras, como por ejemplo, la distancia para acceder al
transporte, aglomeraciones, accesibilidad del transporte pablico.
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Esta pregunta considera realizar las tareas del trabajo esperadas para mantener su
empleo, negocio, profesion u otra forma de trabajo, asi como trabajar en grupo con otros
estudiantes y completar as tareas y proyectos asignados.

Este item solo sera aplicado a aquellas personas que hayan declarado trabajar o estudiar

en el cuestionario hogar.
Realizar las tareas que le

D12 solicitan en su trabajo o
establecimiento educacional?

Ejemplo en el trabajo: Una persona con diabetes ya no puede realizar las tareas del
trabajo como se le solicita y no recibe apoyo de su jefe. El encuestado debe describir
qué tan problematico es, considerando la falta de apoyo de su jefe en el trabajo.
Ejemplo en la escuela/colegio/universidad: Una persona con depresion ya no puede
completar as tareas de la escuela como se le solicita y no recibe apoyo de sus profesores.
El encuestado debe describir qué tan

problematica es esta situacion, considerando la falta de apoyo de sus profesores.

Efecto de la pandemia COVID-19 en el desempeno (D13)

Esta pregunta se realiza s6lo a quienes indicaron dificultades para realizar al menos una de las actividades del
modulo desempefio (D1 a D12). El objetivo de esta pregunta es identificar los efectos que pudo haber tenido
la pandemia COVID-19 en el desempeno y/o funcionamiento de la persona encuestada, considerando como
periodo de referencia los Gltimos 12 meses.

T ™ S

La persona encuestada debe responder evaluando su dificultad para hacer actividades
en los Gltimos 12 meses, considerando los efectos de la pandemia COVID-19 en su

Usted me dijo que tenia situacion actual. Se leen las alternativas y se selecciona una alternativa utilizando la

dificultades para realizar ciertas siguiente escala:

actividades. En los daltimos 12 1 13 disminuido mucho

D13 meses, producto de lapandemia > 3 disminuido poco

COVID-19, usted diria que estas 3. Se ha mantenido igual

dificultades: 4. Ha aumentado poco

' Lea alternativas 5. Ha aumentado mucho
Asi, un aumento, permanencia o disminucion de la dificultad, debe referirse a los efectos
que la pandemia caus6 y no a otra razon.

Modulo C: Capacidad y Condiciones de Salud

Esta seccion del cuestionario tiene como objetivo identificar los niveles de dificultad para la realizacion de
actividades y participacion de las personas encuestadas considerando como base Unicamente su estado
de salud mas genuino. Es decir, lograr describir el maximo nivel de funcionamiento del cuerpo sin tener a
disposicion ningln tipo de ayuda. Asimismo, el modulo buscar recoger informacion sobre las condiciones de
salud y/o enfermedades que, eventualmente, podrian estar vinculadas a las dificultades que presenta la salud
del encuestado(a).

La capacidad es un concepto que indica, como calificador, el maximo nivel posible de funcionamiento que puede
alcanzar una persona en un momento dado, en alguno de los dominios incluidos en actividad y participacion,
considerando estrictamente sus condiciones de salud. La capacidad se mide en un entorno uniforme o
normalizado, reflejando las capacidades del individuo ajustadas en funcion del ambiente.

Las capacidades son las aptitudes inherentes de los individuos para realizar actividades derivadas
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estrictamente de su estado de salud, sin considerar ninguna ayuda técnica *> o humana. Esta seccion trabaja
detectando la autopercepcion de los individuos sobre su potencialidad para realizar actividades derivadas de
su condicion de salud, las cuales se traducen en dificultades para desarrollar su vida en dominios determinados
de la realidad.

En esta seccion se hacen preguntas acerca de los problemas en el dia a dia la vida exclusivamente debido
a problemas de salud, asi como la presencia, los diagnosticos y el tratamiento de problemas de salud o
enfermedades.

l. Revision preguntas

Estado de salud (C1)

Para comenzar con esta seccion, los entrevistados deben evaluar su salud en general, incluyendo su salud
fisica y mental. Lea en voz alta todas las opciones de respuesta en C1 y marque la opcion seleccionada por el
encuestado.

“Las proximas preguntas se refieren a dificultades que tal vez usted tenga para hacer ciertas actividades debido
Gnicamente a su salud. Piense en los Gltimos 30 dias, tomando en cuenta tanto los dias buenos como los malos.”

Lea envoz alta todas las opciones de respuesta en C1 y marque la opcion seleccionada por el encuestado.

En relacion con su salud en general, incluyendo tanto su salud fisica como su salud mental, ¢como calificaria su estado de
salud hoy?

' Lea alternativas
1. Muy mala

2. Mala

3. Regular

(o]

4. Buena
5. Muy buena

Dificultades debido al estado de salud (C2 a C24)

El propdsito de esta seccion es determinar la cantidad de personas que tienen problemas en su vida cotidiana
que se deben exclusivamente a cuestiones de salud, el nimero de personas que tienen enfermedades o
dolencias, y cuantas de estas personas reciben efectivamente tratamiento.

Las personas encuestadas deben evaluar sus dificultades considerando el efecto de su estado de salud en
su capacidad para desenvolverse, sin tomar en cuenta el efecto de medicamentos, asistencia personal, o
dispositivos asistenciales ni modificaciones.

En este caso, el/la encuestador/a debe mostrar la tarjeta C2-C21 y leer la instruccion del modulo. Las
alternativas de respuesta incluidas en el tarjetero para estas preguntas corresponden a una escala de 1 a 5,
en la que 1 significa ninguna dificultad, 2 dificultad leve, 3 dificultad moderada, 4 dificultad severa y 5 significa
dificultad extrema o no puede hacerlo.

En los casos en que la persona encuestada no haya realizado alguna de las actividades durante los dltimos 30
dias, el/la encuestador(a) debe indagar cual es la razon, y de acuerdo con ello consignar lo siguiente:

e Sila persona no ha realizado la actividad porque no puede o no tiene la capacidad fisica o mental de

12 Los elementos o implementos requeridos por una persona con discapacidad para prevenir la progresion de la misma,
mejorar o recuperar su funcionalidad, o desarrollar una vida independiente.
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realizarlo, se debe registrar la alternativa 5. Extrema o no puede hacerlo.

e Sila persona no ha realizado la actividad porque no es parte de sus funciones en el hogar o practicas
habituales, por lo tanto, no puede estimar la dificultar, entonces se debe registrar la opcion “-88.No sabe”.

e Siel informante no responde, guarda silencio u omite la pregunta, entonces se debe registrar la opcion
“-99. no responde”.

q Modera- Extremaono | No \[o}

En los Gltimos 30 dias y sin tener en cuenta ningn tipo de ayuda. Debido a su salud, ;qué grado de dificultad ha tenido para...

C2  \Ver, sin usar anteojos 6pticos o lentes? 1 2 3 4 5 -88 -99
3 g;[l;;n;;raar;lgifono o dispositivo de 1 5 3 4 5 88 99
C4  Caminar o subir peldafios? 1 2 3 4 5 -88 -99
C5  Recordar cosas o concentrarse? 1 2 3 4 5 -88 =69
C6  Asearse o vestirse? 1 2 3 4 5 -88 =69
C7  Alimentarse? 1 2 3 4 5 -88 -99
C8  Usar el bafo (W.C)? 1 2 3 4 5 -88 -99
9 g/lac;\;grse o desplazarse dentro de la 1 5 3 4 5 88 99
C10 Acostarse o levantarse de la cama? 1 2 3 4 5 -88 =5
C11 Dormir? 1 2 3 4 5 -88 -99
Hacer las tareas de la casa como
C12 barrer, cocinar, hacer arreglos o sacar 1 2 3 4 5 -88 -99
la basura?
C13 Salirala calle? 1 2 3 4 5 -88 =65
C14 Hacer compras o ir al médico? 1 2 3 4 5 -88 -99

Participar en fiestas, eventos
C15 religiosos, reuniones vecinales u otras 1 2 3 4 5 -88 -99
actividades de la comunidad?

Llevarse bien con la gente cercana a

C16 usted, incluyendo su familia, amigos 1 2 3 4 5 -88 -99
y amigas?
C17 Cuidar o dar apoyo a otros? 1 2 3 4 5 -88 -99

Manejar sus medicamentos,
C18 organizarlos y tomarlos en los horarios 1 2 3 4 5 -88 -99
requeridos?

C19 Manejar o administrar dinero? 1 2 3 4 5 -88 -99

cyo Macero recibir llamadas o utilizar otro 1 5 3 4 5 88 99
medio para comunicarse?

C21 Mantener el equilibrio fisico? 1 2 3 4 5 -88 -99

q Modera- Extremaono | No \[o}

Debido a su salud, ¢qué grado de dificultad le ha generado en su vida...
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Modera- Extremaono | No No

Sentirse triste, deprimido(a),
preocupado(a) o ansioso(a)?

Sentir algn malestar o dolor fisico,
C23 por ejemplo dolor de espalda, dolor de 1 2 3 4 5 -88 -99
estomago o dolor de cabeza?

C24 La pérdida de fuerza en las manos? 1 2 3 4 5 -88 =99

Las preguntas utilizan una escala de 1 a 5, en la que 1 significa ninguna dificultad y 5 dificultad extrema o no
puede hacerlo.

A continuacion, se describen cada una de las preguntas C2 a C21 con algunas especificaciones.

S Pregunta Descripcion
Debido a su salud, ¢qué grado de dificultad ha tenido para...

Ver, sin usar anteojos opticos Si una persona tiene dificultad para ver cosas de lejos, pero usa anteojos (6pticos o de

C2 . e . )
o lentes? contacto), el encuestador debe registrar el grado de dificultad para ver sin los anteojos.

Ofr, sin usar audifono o Si una persona tiene dificultad para ofr, pero usa un audifono, el encuestador debe

= dispositivo de ayuda para oir?  registrar el grado de dificultad para oir sin el audifono.

Si una persona anciana con artritis tiene dificultad para caminar o subir peldafios y usa

) : =
4 Caminar o subir peldafios? muletas, el encuestador debe registrar el grado de dificultad sin las muletas.

Si los problemas de olvido de una persona anciana mejoran gracias al uso de un
Recordar cosas o

C5 cuaderno como ayuda memoria encuestador debe registrar el grado de dificultad sin
concentrarse? ol cuaderno

Si una persona que padece esclerosis maltiple tiene una dificultad importante para
C6 Asearse o vestirse? vestirse y necesita la ayuda de un asistente personal, el encuestador debe registrar el
grado de dificultad sin tener en cuenta la ayuda del asistente personal.

Alimentarse se refiere a cortar la comida, llevarse la comida o un vaso de liquido a la
boca y tragar. También incluye los factores mentales o emocionales que contribuyan
a dificultar el comer, tales como anorexia, bulimia o depresion. Si el individuo utilizara
alimentacion no oral (por ejemplo, alimentacion por sonda), esta alternativa considera

c7 Alimentarse? las dificultades experimentadas en administrarse por si mismo la comida no oral (por
ejemplo, instalacion y limpieza de sonda de alimentacion). Si un individuo relata que
no tiene dificultad para alimentarse puesto la comida se la da un familiar que vive con
él/ella, el encuestador debe registrar el grado de dificultad sin tener en cuenta dicho
apoyo humano.

Si una persona declara no tener dificultad para utilizar el W.C. pues cuenta con
C8 Utilizar el bafo (W.C)? elevadores de water y sillas para el inodoro, el encuestador debe registrar el grado de
dificultad sin tener en cuenta tales ayudas técnicas.

Siuna persona anciana con artritis o algn problema de movilidad tiene dificultad para
moverse o desplazarse dentro de la casa, y usa muletas o la asistencia de un tercero
para realizarlo, el encuestador debe registrar el grado de dificultad sin las muletas y

sin la ayuda.
Moverse o desplazarse

= dentro de la casa?

En el caso de una persona con dificultades sensoriales (vision u audicion), también
podria manifestar problemas para moverse y desplazarse dentro de la casa, no
obstante, podria verse apoyado por distintos dispositivos u adecuaciones dentro del
hogar para realizar la actividad, sin embargo, el encuestador debe registrar el grado de
dificultad sin considerar esas adecuaciones.
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C10

C11

Acostarse y levantarse de la
cama?

Dormir?

Siuna persona declara no tener dificultades porque todas las mafanas una persona la
asiste para levantarse de la cama, la respuesta debe ser la categoria de dificultad que
reporte tener el individuo sin contar con tal apoyo humano.

Se debe considerar cualquier tipo de problema de salud que le genere dificultad para
dormir, ya sean problemas de salud mental, fisicos o sensoriales, por ejemplo, padecer
de insomnio, hiper sensibilidad a a luz, lograr una postura corporal comoda para
dormir, entre otros.

Si la persona toma medicamentos para dormir, o requiere de la asistencia de un

tercero, el encuestador debe registrar el grado de dificultad para dormir sin considerar
el medicamento/asistencia.

En los Gltimos 30 dias y sin tener en cuenta ningln tipo de ayuda. Debido a su salud, ¢qué grado de dificultad ha tenido

para..

C12

C13

C14

C15

C16

C17

C18

C19

Hacer las tareas de la casa
como barrer, cocinar, hacer
regalos o sacar la basura?

Salir a la calle?

Hacer compras o ir al
médico?

Participar en actividades
comunitarias tales como
fiestas o eventos religiosos?

Llevarse bien con la gente
cercana a usted, incluyendo
su familia, amigos y amigas?

Cuidar o dar apoyo a otros?

Manejar sus medicamentos,
organizarlos y tomarlos en los
horarios requeridos?

Manejar dinero?

Si una persona que padece una lesion de la médula espinal tiene dificultades
importantes con las tareas de la casa, pero tiene un asistente personal que se encarga
de ellas, el encuestador debe registrar el grado de dificultad sin tomar en cuenta la
ayuda del asistente personal.

Tanto una persona con depresion como una persona con deficiencia fisica o de
movilidad podrian declarar tener el mismo grado de dificultad para salir a la calle
debido a su estado de salud.

Incluye a las personas que, por diversas razones no tienen un desarrollo psicomotor
ni cognitivo que le permita llevar a cabo un conjunto de actividades implicitas en el
proceso de realizar compras o ir por si mismo/a al médico. Para poder hacer compras
o ir al médico por si mismo/a, una persona requiere: poder salir de la casa, desplazarse,
tener una adecuada localizacion espacial, hablar de manera comprensible y/o
comunicarse con los otros, manejar dinero, comprender conceptos abstractos (como
comprar, pagar, valor del dinero como medio de cambio y unidad de valor).

Si una persona que usa silla de ruedas puede participar en las festividades gracias a la
ayuda de su familia, el encuestador debe registrar el grado de dificultad sin la ayuda
de la familia.

Si los problemas de una persona que sufre depresion para llevarse bien con personas
cercanas mejoran después de iniciar un tratamiento, el encuestador debe registrar el
grado de dificultad sin tomar en cuenta el tratamiento.

Si una persona sufrio un accidente cerebrovascular no puede atender a sus hijos
pequenos, pero recibe suficiente ayuda de su familia, amigos y vecinos, el encuestador
debe registrar el grado del problema sin tomar en cuenta la ayuda de su familia,
amigos/as y vecinos/as.

Si una persona debe cumplir con un régimen de medicacion o tomar medicamentos
con regularidad, pero debido a alguna condicion de salud en particular requiere de
ayuda de su familia, amigos/as y/o vecinos/as, el encuestador debe registrar el grado
del problema sin tomar en cuenta la ayuda de su familia, amigos/as y vecinos/as.

Si la persona enfrenta dificultades de salud que no le permiten manejar dinero de
manera eficiente u acorde a sus necesidades (por ejemplo: dificultades cognitivas,
dificultades de movilidad, dificultades en la memoria, dificultades visuales, entre
otros) por lo tanto, necesita de un tercero que lo acomparnie y asesore en las decisiones
que toma respecto al manejo del dinero. El encuestador debe registrar el grado del
problema sin tomar en cuenta la ayuda que recibe.
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Sila persona enfrenta dificultades de salud que no le permiten utilizar el teléfono para
realizar o recibir llamadas, escribir y enviar mensajes de texto (u otro dispositivo para
comunicarse), sin embargo dispone de un software que le facilita realizar llamados, o
de un tercero que lo acompafia y asiste para utilizar el teléfono, el encuestador debe
registrar el grado del problema sin tomar en cuenta la ayuda que tiene disponible o
el software.

Hacer o recibir llamadas
C20 o utilizar otro medio para
comunicarse?

Equilibrio se refiere a la sensacion de estabilidad al estar parado, mantener una

posicion, moverse o desplazarse.

Si la persona enfrenta dificultades de salud que no le permiten mantener el equilibrio,
C21  Mantener el equilibrio? experimentando, por ejemplo, problemas para mantenerse de pie o para caminar sin

perder el equilibrio, el encuestador debe registrar el grado del problema sin tomar en

cuenta la ayuda que tiene disponible (medicacion, ayudas técnicas y/o ayuda de otras

personas).

Debido a su salud, ¢qué grado de dificultad le ha generado en su vida...

: ) . Si una persona que sufre depresion se siente frecuentemente triste, desanimada o
Sentirse triste, deprimido(a),

C22 : deprimida, pero esta mejor desde que empez6 un tratamiento, el encuestador debe
preocupado(a) o ansioso(a)? ; o ) )
registrar el grado de dificultad sin tener en cuenta el tratamiento.
Sentir algin malestar o dolor
3 fisico, por ejemplo dolor de Si una persona tiene dolor, pero usa analgésicos muy eficaces, el encuestador debe
espalda, dolor de estomago o registrar cuanto dolor tiene sin tomar los analgésicos.
dolor de cabeza?
Siuna persona que padece artritis reumatoide o tiene dificultades para hacer cosas que
24 La pérdida de fuerza en las requieren_el uso de las manos y lo; dedos debido a la pérdida_de fu_erza en_ las m.anos,
manos? pero no tiene problemas para abrir una botella usando un dispositivo asistencial, el

encuestador debe registrar el grado del problema sin el dispositivo asistencial.

Pérdida de peso involuntaria (C25)

T ™ S

El objetivo de la pregunta es saber si la persona ha perdido un peso notable por ésta
de forma involuntaria. Este indicador es relevante en tanto permite identificar, en
conjunto con otras variables, un deterioro en las reservas fisiologicas o fragilidad, que
potencialmente lleva a algln deterioro funcional importante en las personas.

Si existen dudas, indicar al entrevistado(a) que la pregunta refiere a una pérdida inusual
de peso, sin haber hecho dieta o haber reducido la ingesta de alimentos, ni haber
comenzado o intensificado ejercicios o algln deporte.

Las alternativas de respuesta de esta pregunta son:

1.51

2.No

¢Ha perdido mucho peso
C25  recientemente sin que usted
quisiera?

Enfermedades y condiciones de salud

Enfermedades y/o condiciones de salud (C26)

Esta seccion hace referencia a las enfermedades y/o condiciones de salud de la persona encuestada, para lo cual
el/la encuestador(a) debe realizar la pregunta general y entregar la tarjeta C26 al informante. El encuestador(a)
debera registrar todas las enfermedades o condiciones de salud sefialadas por el encuestado (respuesta
maltiple).

A continuacion, se presenta la descripcion de cada enfermedad o condicion de salud consultada:
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Enfermedad /
Condicion de Salud

Descripcion

C26. ;Tiene o ha tenido alguna de las siguientes enfermedades o condiciones de salud?

Se considera como ceguera la imposibilidad de ver con los dos ojos (en caso de
1 Ceguera haber perdido la vision de un ojo, se considera como baja vision). Es de tipo cronico o
permanente.

Se considera como pérdida de vision cuando la persona en cuestion (sin uso de su

ayuda técnica, lentes u otro), tiene dificultad para ver objetos (de lejos o de cerca), para
distinguir objetos y cuando posee reduccion de la capacidad visual en general. Es de tipo
cronico o permanente.

2 Pérdida de vision

Es una pérdida importante o total de la capacidad de oir de una persona, no solucionable
por medio de ayudas técnicas como audifonos. Las personas en este punto pasan a
comunicarse de forma escrita o por medio de lenguaje de sefas. Es de tipo cronico o
permanente.

3 Sordera

Es una pérdida parcial de la capacidad de ofr, la cual puede ser solucionada por medio
4 Pérdida de audicion de ayudas técnicas como aumento de volumen de las conversaciones o audifonos. Es de
tipo cronico o permanente.

Se trata de una pérdida importante o total de las funcionalidades auditivas y visuales

de forma simultanea. Cuando estas pérdidas son parciales, el uso de ayudas técnicas
visuales o auditivas pueden aumentar la capacidad sensorial de la persona. En aquellos
usuarios con pérdida total de la vista, las ayudas técnicas sirven para su orientacion y las
personas sordas pasan a comunicarse de forma escrita o por medio de lengua de sefas.
Es de tipo cronico o permanente.

5 Sordoceguera

- ) La hipertension o tension arterial alta es una elevacion persistente de la presion en las
Presion arterial alta : - - ; .
6 (T a—— arterias que puede afectar la funcion cardiaca, cerebral o renal con el tiempo. Es de tipo
P cronico o permanente.

La migrafa es una cefalea primaria que suele aparecer en la pubertad y afecta
principalmente a personas de entre 35 y 45 afios. Se produce por la activacion de

un mecanismo encefalico que conduce a la liberacion de sustancias inflamatorias

y causantes de dolor alrededor de los nervios y vasos sanguineos de la cabeza. Los
episodios de migrafa se caracterizan por cefalea moderada o intensa; nauseas (el
sintoma mas caracteristico); dolor de un solo lado de la cabeza, a veces pulsatil; empeora
con la actividad fisica ordinaria; puede durar desde algunas horas hasta dos o tres dias;
los episodios se presentan con una frecuencia que va desde uno por afio a uno por
semana.

Migrana (dolores de cabeza
recurrente)

En términos sencillos para el entrevistado, se trata de dolores de cabeza recurrentes, de
larga duracion, y generalmente acompanados por nauseas.

Enfermedad infecciosa causada por el virus SARS-CoV-2, genera desde un resfrio
comdn hasta enfermedades mas graves, como Insuficiencia Respiratoria Aguda Grave.
La COVID-19 afecta de distintas maneras la funcion de cada persona, los sintomas mas
habituales son: fiebre, tos, cansancio, pérdida del gusto o del olfato.

8 COvVID-19

Es la persistencia en el tiempo de manifestaciones clinicas no asociadas a un érgano
especifico y post COVID-19 mas alla de 6 semanas e incluso hasta 12 semanas, con
afectacion multisistémica y sintomas que incluso son de caracter fluctuante, es lo que
se ha denominado COVID-19 persistente. Si el cuadro clinico persiste después de 12
semanas desde la infeccion aguda, y no se explica por otra afeccion o diagnostico, se
reconoce como “Long-COVID" o COVID-19 prolongado-

COVID prolongado
9 (sintomas por mas de 3
meses post infeccion)

La diabetes, también conocida como diabetes sacarina o “alto nivel de azlcar en
la sangre”, es una enfermedad cronica (o de largo plazo) en la que la persona tiene
problemas para producir insulina. La insulina ayuda a convertir lo que comemos en la

10 Diabetes energia que necesitamos para sobrevivir y para mantener los niveles correctos de azlcar
en la sangre. El efecto de la diabetes es la hiperglucemia (@umento del azlcar en la
sangre), que con el tiempo puede provocar problemas en los vasos sanguineos, los 0jos,
los riflones, los nervios y el corazon. Es de tipo cronico o permanente.

105
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11

12

13

14

15

16

17

18

19

Enfermedad /
Condicion de Salud

Malnutricion por exceso
o déficit (obesidad,
sobrepeso, desnutricion)

Depresion o trastorno
depresivo

Ansiedad o trastornos

de ansiedad (como por
ej. agorafobia, fobia
social, trastorno obsesivo
compulsivo, trastorno de
estrés postraumatico)

Trastorno por déficit de
atencion o déficit de
atencion con hiperactividad

Problema o trastorno del
suefio-vigilia (insomnio,
apnea)

Trastorno alimentario
(bulimia, anorexia)

Enfermedad al corazon
(enfermedad cardiaca,
ataque o infarto al corazon,
insuficiencia cardiaca)

Accidente o0 ataque
cerebrovascular (ataque
cerebral, ataque isquémico
transitorio, AVE, ACY,
derrame cerebral,
hemorragia cerebral)

Enfermedad tiroidea (hiper
0 hipotiroidismo)

Descripcion

Se define como una nutricion deficiente o desequilibrada a causa de una dieta pobre o
excesiva de una persona: la desnutricion, que incluye la emaciacion (un peso insuficiente
respecto de la talla), el retraso del crecimiento (una talla insuficiente para la edad) y la
insuficiencia ponderal (un peso insuficiente para la edad); y el sobrepeso y la obesidad
cuando una persona pesa mas de lo que corresponde a su altura.

La depresion puede definirse como una sensacion o un periodo de animo profundamente
decaido; un estado de tristeza, abatimiento, pesimismo, consternacion, desanimo, afliccion,
aprension, desconsuelo, malhumor, pesadumbre, melancolia, pena y congoja e infelicidad
por un tiempo determinado (semanas, meses o anos). Aungue la depresion es algo comn,
suele pasar inadvertida porque se atribuye a las dificultades fisicas, sociales o econémicas
de la persona.

La ansiedad es un estado de agitacion interna, a menudo acompanado por conductas
nerviosas como pasearse de un lado al otro, quejas somaticas y rumia mental. La
ansiedad se caracteriza por una sensacion de temor, preocupacion o inquietud,
usualmente generalizada y poco definida, como por ejemplo, una reaccion exagerada
a una situacion que solo subjetivamente se percibe como alarmante. A menudo viene
acompanada de inquietud, fatiga, problemas de concentracion y tension muscular.

EL déficit de atencion se puede definir como una intensa y permanente dificultad

para poner atencion a los detalles, lograr hacer las cosas con precision y mantener la
atencion puesta sobre alguna cosa por un tiempo suficiente o necesario. Usualmente
se caracteriza porque las personas parecen no prestar atencion cuando les hablan,
muestran una dificultad para seguir instrucciones o terminar lo que estan haciendo,
tienen dificultades para organizarse, suelen perder u olvidar objetos y cosas cotidianas.
Esto puede ir (0 no) acompanado de una imposibilidad de quedarse quieto(a) o una
necesidad de estar en constante movimiento, leve (como estar moviendo manos o pies)
0 mas grande (como una sensacion de estar movilizadas por un "'motor interno" que los
lleva a hacer algo y no estar sentadas, acostadas o quietas por un tiempo).

Se pueden caracterizar por una predominante insatisfaccion por la cantidad o calidad
del suefio, que generalmente se asocia a una dificultad para iniciarlo, para mantener

un dormir constante (despertares frecuentes o problemas para volver a dormir una vez
que se ha interrumpido el suefio), 0 un despertar precoz (o muy pronto) en l[as mafanas.
También puede referirse a alteraciones nocturnas (o durante el dormir) de la respiracion
(ronquidos, resoplidos o jadeo, o pausas respiratorias) que llevan a un suefio no reparador
y que involucra somnolencia o fatiga.

Se puede definir por una restriccion de la ingesta de energia (o comida) en relacion

con las necesidades que la persona tiene, pudiendo entonces involucrar una baja de
peso importante; puede ir acompanado de miedo a ganar peso y una alteracion en la
forma que la persona percibe su propio peso. Otras veces puede referirse a episodios
recurrentes de atracones (ingestion de una cantidad de alimentos muy superior a lo que
la mayoria de las personas ingeriria en un poco tiempo); acompanados de conductas para
compensar la ingesta exagerada de comida, y evitar la subida de peso (como vomitos
autoprovocados, ingesta de laxantes o ejercicio excesivo).

La enfermedad al corazon incluye una gran variedad de enfermedades que afectan el
normal funcionamiento éste, dentro de las cuales se encuentran la insuficiencia cardiaca
que es una afeccion en la cual el corazon ya no puede bombear sangre rica en oxigeno al
resto del cuerpo de forma eficiente y el atague o infarto al corazon, que ocurre cuando el
flujo de sangre al corazon se bloguea repentinamente.

Un ataque cerebro vascular (ACV) es una emergencia médica, que ocurre cuando se
interrumpe el suministro de sangre al cerebro o cuando existe un sangrado en él. Puede
ocurrirle a cualquier persona y de un momento a otro, independiente de su edad, sexo
0 raza. Puede ser hemorragico (menos frecuente, pero mas letal y se produce cuando
Se rompe un vaso sanguineo en el cerebro originando un derrame) o isquémico (el mas
frecuente en donde ocurre un blogueo del flujo normal de sangre hacia el cerebro).

La enfermedad de la glandula tiroides se presenta cuando la tiroides (una glandula
pequefa, con forma de mariposa que se encuentra en la parte delantera del cuello)

no produce la cantidad adecuada de hormona tiroidea. O bien, se presenta cuando se
desarrolla un crecimiento anormal, dando lugar a un bulto o nddulo, puede manifestarse
como hipertiroidismo o hipotiroidismo.
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Enfermedad /
Condicion de Salud

Asma o enfermedad
alérgica respiratoria

Enfermedad respiratoria
cronica (EPOC o bronquitis
cronica o enfisema)

Enfermedades de la piel,
por ejemplo, psoriasis

Enfermedad renal cronica

Tumor o cancer (incluyendo
cancer a la sangre y
tumores beingnos)

Enfermedades
reumatologicas (lupus,
esclerodermia u otras
mesenquimopatias),
diferentes a artritis o
artrosis

Incontinencia urinaria

Cuestionario Adulto

Descripcion

El Asma es una inflamacion cronica de las vias aéreas en la que juegan un papel destacado
determinadas células y mediadores. Esta inflamacion se asocia con hiperreactividad
bronquial a diversos estimulos, como infecciones, ejercicio, aeroalergenos, etc, y podria
determinar remodelacion de la via aérea. Se presenta con episodios recurrentes de
sibilancias, disnea, opresion toracica y tos, especialmente durante la noche o la madrugada
y los sintomas pueden manifestarse varias veces al dia 0 a la semana. Estos sintomas se
asocian habitualmente con obstruccion bronquial difusa de intensidad variable que es
reversible, ya sea en forma espontanea o con tratamiento. Es importante destacar en el
Asma, los tres elementos caracteristicos: Inflamacion Cronica de la via aérea, Reversibilidad
de la obstruccion e hiperreactividad bronquial. En algunas personas, las alergias cutaneas o
alimentarias pueden provocar sintomas de asma.

Si el encuestado no comprende el término asma, explique que consiste en ataques
recurrentes con dificultad para respirar y respiracion ruidosa. Es de tipo cronico o
permanente.

La bronquitis cronica forma parte de una enfermedad respiratoria [lamada enfermedad
pulmonar obstructiva cronica (EPOC). Bronquitis significa inflamacion de as vias aéreas
que conectan la traquea con los pulmones. Esta inflamacion significa que las paredes
de los bronquios estan hinchadas y llenas de un moco pegajoso en cantidad mayor a lo
habitual. Debido a esta inflamacion y a la mucosidad adicional, el flujo de aire que entra
a los pulmones y sale de ellos esta parcialmente bloqueado.

El enfisema también forma parte de la enfermedad pulmonar [lamada EPOC. La parte de
los pulmones en la que se intercambia el oxigeno esta danada; esto ocasiona en general
que la persona tenga dificultad para respirar y el pecho en forma de barril. Es de tipo
cronico o permanente.

Las enfermedades de la piel pueden tener un efecto grave en la calidad de vida de la
persona, causar pérdida de productividad en el trabajo y la escuela, o discriminacion por
causa de la desfiguracion. Es posible que los cambios en la piel sean indicadores de otras
enfermedades mas graves que precisen tratamiento.

Una enfermedad comin y cronica de la piel es la psoriasis. Consiste en la acumulacion
excesiva de piel de apariencia roja y gruesa, cubierta por escamas plateadas. Primero
aparece en los codos y las rodillas, pero puede extenderse a otras partes de los
miembros y aun al tronco. Ciertas formas de psoriasis afectan las manos, el cuero
cabelludo o las articulaciones.

Las enfermedades renales son trastornos que afectan a los rifones, los dos 6rganos que
eliminan toxinas producen ciertas hormonas y regulan el balance quimico en la sangre.

Algunos sintomas que pueden indicar una enfermedad renal son: dificultad o sensacion
de ardor durante la miccion; aumento en la frecuencia de la miccion; sangre en la orina;
hinchazon alrededor de los ojos, en las manos y en los pies; dolor en la zona lumbar, justo
debajo de las costillas, y presion alta. Es de tipo crénico o permanente.

Cancer es un término genérico que designa un amplio grupo de enfermedades que
pueden afectar a cualquier parte del organismo; también se habla de tumores o neoplasias
malignos. Una caracteristica del cancer es la multiplicacion rapida de células anormales
que se extienden mas alla de sus limites habituales y pueden invadir partes adyacentes del
CUErpo 0 propagarse a otros 0rganos, proceso conocido como metastasis.

Se incluyen aqui todos los tipos de cancer, incluido el de la sangre, también [lamado
leucemia.

El término “enfermedades reumaticas” engloba un conjunto de enfermedades muy
diversas y complejas, de origen no traumatico, que afectan principalmente al aparato
locomotor o musculo esquelético (articulaciones, huesos, masculos, tendones y
ligamentos), pero que también pueden afectar a otros sistemas u 6rganos como el
corazon, los pulmones, los 0jos, la piel, los vasos sanguineos y a otros tejidos conectivos
que se encuentran en todo el organismo. Aungue los sintomas varian, generalmente
incluyen dolor, hinchazon, rigidez matutina, fatiga, cansancio, alteraciones del suefio,
contracturas, hormigueo, entre otros.Es de tipo cronico o permanente.

Es [a pérdida involuntaria de orina de forma espontanea o en esfuerzo (tos, estornudo, etc).
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Enfermedad /
Condicion de Salud

Ulcera venosa cronica
o del pie diabético en
extremidades inferiores

Demencia (tipo alzheimer u
otras demencias)

Parkinson u otros
trastornos del movimiento
(enfermedad de Huntington,
Sindrome de Tourette)

Dolor crénico de duracion
mayor a 3 meses (de una
articulacion, extremidad,
columna o generalizado)

Amputacion, ausencia
0 malformacion de
extremidades

Epilepsia

Autismo (trastorno del
espectro autista)

Bipolaridad

Descripcion

Ulcera Venosa: Lesion o herida con pérdida de la continuidad de la piel producto de
alteraciones de la circulacion localizada en el tercio distal (lejano) de la pierna zona
ubicada entre el pie y debajo de rodilla (tobillo hasta rodilla) con mayor frecuencia en

la cara interna. Tiene una duracion igual o superior a cuatro semanas que no cicatriza.
Es una lesion dolorosa que dificulta la movilidad y altera la imagen corporal; el dolor es
frecuente y puede ser continuo e incapacitante. Se incluyen en estas Venas varicosas de
miembros inferiores con Glcera y/o inflamacion.

Ulcera del pie diabético: lesion o herida con pérdida de la continuidad de la piel

en personas que presentan diabetes mellitus en un punto de presion, roce o por
deformacion del pie (producto del zapato por ejemplo), producto de pérdida de
sensibilidad de los pies y problemas de circulacion asociado también al mal manejo de la
diabetes (azicar de la sangre alta) por periodos largos. Estas se encuentra entre tobillos
hasta la parte mas distal (mas lejana) del pie principalmente planta, bordes y dedos del
pie. Requiere siempre ser atendido por profesional de Salud Enfermera o enfermero
capacitado. Se considera UPD independiente del tiempo de inicio de esta lesion.

La demencia es una pérdida grave de capacidad cognitiva global en una persona que
antes era normal, mas alla del deterioro que generalmente puede esperarse por el
envejecimiento. Esta puede ser estatica, puede ser el resultado de una lesion cerebral
Unica y global, o puede ser progresiva y ocasionar un deterioro a largo plazo debido a
lesiones 0 a una enfermedad en el cuerpo. Las areas cognitivas afectadas principalmente
son la memoria, la atencion, el lenguaje vy la resolucion de problemas. Es de tipo cronico
0 permanente.

Enfermedades neurologicas que causan problemas con el movimiento, como: aumento
del movimiento que puede ser voluntario (intencional) o involuntario (no intencional) o
disminucion del movimiento voluntario o movimientos mas lentos.

Dentro de estas condiciones de salud se encuentra la enfermedad de Parkinson,
trastorno neurodegenerativo de progresion lenta que produce temblores, rigidez,
lentitud en el movimiento (bradicinesia) o falta de equilibrio. También puede provocar
otros sintomas no relacionados con el movimiento. Es de tipo cronico o permanente.

El dolor cronico es una experiencia sensorial (pinchazo, hormigueo, picadura, ardor o
molestia) y emocional desagradable asociada a una lesion real o potencial o descrita en
los términos de dicha lesion, con una duracion que persiste durante un periodo mayor a 3
meses.

La amputacion es el corte y la separacion de una extremidad del cuerpo por un
traumatismo o mediante una intervencion quirargica. Como medida quirargica, se usa
para controlar el dolor o un proceso patologico en el miembro afectado, como un tumor
maligno o0 una gangrena. Un trasplante o una protesis son las Gnicas opciones para
recuperar la pérdida. Es de tipo cronico o permanente.

La epilepsia es una enfermedad cerebral cronica que se caracteriza por convulsiones
recurrentes. Las convulsiones son episodios breves de contracciones musculares

que pueden afectar a una parte del cuerpo (convulsiones parciales) o a su totalidad
(convulsiones generalizadas) y a veces se acompafan de pérdida de la consciencia y del
control de los esfinteres.

Las convulsiones pueden ir desde episodios muy breves de ausencia o de contracciones
musculares hasta convulsiones prolongadas y graves. Su frecuencia también puede variar
desde menos de una al afio hasta varias al dia. Es de tipo cronico o permanente.

Se caracteriza por episodios reiterados en los que as personas fluctGan entre dos polos
alterados del estado de animo y conducta: periodos de exaltacion (mania o hipomania),
y periodos de descenso de la vitalidad (depresion). La exaltacion suele ser un animo
anormal y permanentemente elevado o irritable, pudiendo verse un sentimiento de
grandeza o autoestima muy elevada, baja necesidad de dormir, aumento de la necesidad
de hablar, aumento de la actividad dirigida a un objetivo (social, sexual o laboral), una
sensacion de pensamientos a gran velocidad, distraccion muy alta (la atencion cambia
de una cosa a otra), participacion en muchas actividades o una agitacion intensa que no
puede parar. El descenso de la vitalidad suele ser un animo anormal y permanentemente
deprimido, pudiendo verse tristeza, sensacion de vacio, falta de esperanza, falta de
interés por casi todas las cosas, dificultades para lograr el peso esperado, dificultade de
suefo, fatiga o pérdida de energia, sentimiento de inutilidad o culpabilidad excesiva.
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Enfermedad /
Condicion de Salud

Esquizofrenia u otros
trastornos psicoticos

Problema o trastorno por
consumo de alcohol

Problema o trastorno por
consumo de drogas

Lesion medular (paraplejia
o tetraplejia) u disrafia
espinal (mielomeningocele)

Enfermedad neuromuscular
(Duchenne, esclerosis
lateral amiotrofica-ELA)

Paralisis cerebral

Cuestionario Adulto

Descripcion

Conjunto de trastornos caracterizados por alteraciones muy intensas y especificas

del pensamiento, comportamiento y emociones, que afectan la capacidad general de
las personas para tener dominio de si misma y una identidad/individualidad estable

y definida; esto altera de forma muy importante la vida de las personas y quienes le
rodean. Generalmente se suelen presentar sintomas positivos como fantasias (delirios),
o creencias falsas que no tienen sustento en la realidad; alucinaciones, o ver, escuchar
0 sentir cosas que no existen; pensamiento o habla desorganizado, donde parece

que no hay relacion logica entre las cosas que la persona habla o piensa; conducta
desorganizada o anormal, donde pareciera que la persona tiene una conducta sin
sentido, o presenta movimientos indtiles o se resiste a seguir instrucciones. Ademas,
aparecen sintomas negativos, como una falta de capacidad para vivir, que se suele
expresar en desmotivacion, carencia de emociones, falta de interés general, retraimiento
social e incapacidad de experimentar placer.

Conjunto de fendmenos del comportamiento, cognitivos y fisiologicos, que se desarrollan
luego del consumo repetido del alcohol, entre los cuales se cuentan caracteristicamente
los siguientes: un poderoso deseo de tomar alcohol, un deterioro de la capacidad para
autocontrolar el consumo de la misma, la persistencia del uso a pesar de consecuencias
dafiinas, una asignacion de mayor prioridad a la utilizacion de la droga que a otras
actividades y obligaciones, un aumento de la tolerancia a la droga y, a veces, un estado
de abstinencia por dependencia fisica. Es de tipo cronico o permanente.

Conjunto de fenémenos del comportamiento, cognitivos y fisiologicos, que se desarrollan
luego del consumo repetido de la droga, entre los cuales se cuentan caracteristicamente
los siguientes: un poderoso deseo de tomar la droga, un deterioro de la capacidad para
autocontrolar el consumo de la misma, la persistencia del uso a pesar de consecuencias
dafinas, una asignacion de mayor prioridad a la utilizacion de la droga que a otras
actividades y obligaciones, un aumento de la tolerancia a la droga y, a veces, un estado
de abstinencia por dependencia fisica. Es de tipo cronico o permanente.

EL término «lesion medular» hace referencia a los dafos sufridos en la médula espinal

a consecuencia de un traumatismo (por ejemplo, un accidente de coche) o de una
enfermedad o degeneracion (por ejemplo, el cancer). Los sintomas, que dependen de la
gravedad de la lesion y su localizacion en la médula espinal, pueden incluir la pérdida
parcial o completa de la sensibilidad o del control motor en brazos o piernas e incluso en
todo el cuerpo. Las lesiones medulares mas graves afectan a los sistemas de regulacion
del intestino, la vejiga, la respiracion, el ritmo cardiaco y la tension arterial. La mayoria
de las personas con lesiones medulares sufren dolor cronico. Es de tipo cronico o
permanente.

Las Disrafias espinales son un grupo de patologias que se caracterizan por una anomalia
en el desarrollo del tubo neural. Se clasifican en dos grupos: Disrafias abiertas y Disrafias
ocultas o cerradas. Las primeras corresponden a malformaciones precoces en el
desarrollo embrionario de las estructuras medulares y raquideas y en todas ellas las
estructuras nerviosas y meningeas se encuentran comunicadas con el medio externo, o
que hace que su correccion quirdrgica sea urgente. Es de tipo cronico o permanente.

Las enfermedades neuromusculares afectan los nervios que controlan los masculos
voluntarios. Los masculos voluntarios son los que se pueden controlar, como es el

caso de los brazos y las piernas. Las células nerviosas o neuronas envian mensajes

que controlan esos masculos. Cuando las neuronas se enferman o se mueren, la
comunicacion entre el sistema nervioso y los masculos se interrumpe. Como resultado,
los masculos se debilitan. La debilidad puede conducir a espasmos musculares,
calambres, dolores y problemas articulares y del movimiento. Algunas veces, también
afecta la funcion cardiaca y la capacidad para respirar. Es de tipo cronico o permanente.

La paralisis cerebral es un trastorno permanente y no progresivo que afecta a la
psicomotricidad del paciente. La paralisis cerebral describe un grupo de trastornos del
desarrollo psicomotor, que causan una limitacion de la actividad de la persona, atribuida
a problemas en el desarrollo cerebral del feto o del nifio. Los desordenes psicomotrices
de la paralisis cerebral estan a menudo acompafiados de problemas sensitivos,
cognitivos, de comunicacion y percepcion, y en algunas ocasiones, de trastornos del
comportamiento”. Es de tipo crénico o permanente.
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Condicion de Salud P

41

42

43

44

45

77

78

Sindrome de Down

SIDA/VIH u Enfermedades
de Transmision Sexual
diferente a VIH/SIDA

Lesiones o secuelas graves
por accidente como peaton,
motociclista, ciclista u
ocupante de vehiculo

Lesiones o secuelas graves
por caida, quemadura,
aplastamiento, golpes,
inmersion, mordedura de
animales.

Lesiones o secuelas graves
infringidas por otras
personas

Otro problema de salud
cronico (persistente).

Especifique

El sindrome de Down (DS) es un trastorno genético causado por la presencia de una copia
extra del cromosoma 21 (o una parte del mismo), en vez de los dos habituales, por ello
se denomina también trisomia del par 21. Se caracteriza por la presencia de un grado
variable de discapacidad cognitiva y unos rasgos fisicos peculiares que le dan un aspecto
reconocible. Es de tipo cronico o permanente.

La infeccion por Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) se caracteriza clinicamente
por una infeccion asintomatica durante un periodo variable de tiempo. En etapas
avanzadas de la infeccion se rompe este equilibrio aumentando la Carga Viral (CV) y
deteriorandose la funcién inmune, lo que permite la aparicion de diversas infecciones,
y tumores con lo que se llega a la etapa de SIDA (Sindrome de la Inmunodeficiencia
Adquirida).

Las enfermedades de transmision sexual corresponden a enfermedades contagiosas o
transmisibles con modo de transmision predominantemente sexual (sifilis, infecciones
por clamidias, tricomoniasis, entre otras)

Las lesiones o secuelas graves producidas por un accidente como peaton, ciclista
u ocupante de vehiculo generan una hospitalizacion a causa del evento traumatico
generando una afectacion al menos dos sistemas (circulatorio, musculoesquelético,
neurologico, etc), de las cuales al menos una de ellas puede comprometer la vida.

Las lesiones o secuelas graves producidas por caida, quemadura, aplastamiento, golpes,
inmersion, mordedura de animales que generan una hospitalizacion a causa del evento
traumatico y que pueda comprometer la vida.

Las lesiones o secuelas graves infringidas por otras personas que generan una
hospitalizacion a causa del evento traumatico y que pueda comprometer la vida.

Registre aqui cualquier otro problema de salud cronico no listado anteriormente.

No tiene ninguna enfermedad o condicion de salud

Medicamentos (C27):

En esta pregunta, la persona encuestada debe responder si ha tomado medicamentos de manera habitual o
si tiene alguna medicacion indicada para las enfermedades o problemas de salud que declard en la seccion
anterior)

T ™ S

c27

¢Toma medicamentos de
manera habitual debido a

esta(s) enfermedad(es) y/o

condicion(es) de salud?

Los medicamentos se definen como ‘cualquier sustancia natural o fabricada por el
hombre, recogida, procesada o manufacturada para fines médicos”. En esta pregunta,
los medicamentos incluyen las sustancias naturales (por ejemplo, extractos vegetales)
o fabricadas por el hombre (por ejemplo, drogas sintéticas producidas en laboratorios),
que se usan por un tiempo limitado para tratar problemas agudos o de manera regular
para tratar enfermedades cronicas.

Las alternativas de respuesta de esta pregunta son:

1.51

2.No

Condiciones permanentes y de larga duracion (C28):




Cuestionario Adulto

Esta pregunta hace referencia a una condicion permanente o de larga duracion. Ello significa que la condicion
que sufre la persona ha durado seis meses 0o mas o su pronostico médico es determinado como permanente.
Por ejemplo, puede ocurrir que la persona sufrid un accidente en un lapso menor a los seis meses, y que un
médico diagnostico que ha perdido o tendra un deterioro permanente en algln organo. Este caso debiera ser
considerado como condicidn permanente de salud.

A continuacion, se presenta la descripcion de cada condicion permanente y/o de larga duracion:

c28. ¢Tiene usted alguna de las siguientes condiciones permanentes y/o de larga duracion?

' Lea alternativas.
' Registre todas las alternativas que correspondan.

Personas que presentan dificultad para hacer uso o que les falta una parte del cuerpo, independiente de su

Dificultad origen (nacimiento, enfermedad o accidente). Por ejemplo, presentan dificultad para levantarse de la cama,
fisica y/o de acostarse y permanecer de pie, caminar distancias largas (un kilometro o mas), ponerse de pie cuando esta
movilidad: sentado en una silla y movilizarse dentro de la casa. Estas dificultades pueden requerir el uso de aparatos,

tales como: muletas o bastones, silla de ruedas, aparatos ortopédicos de brazos o piernas y/o protesis.

Mudez o Personas mudas o con dificultades para hablar en forma comprensible. Por ejemplo, personas que han
dificultad en el perdido o nunca han tenido la capacidad de hablar o tienen dificultades para hacerlo a consecuencia de
habla: traumatismos, operaciones (laringe), o asociado a otra condicion deficitaria de salud.

Personas que presentan graves alteraciones en su comportamiento, tales como: agresividad, aislamiento,
Dificultad ideas irracionales, manifiestan tener visiones y/o escuchar voces, usan palabras extrafias, o desarrollan
psiquiatrica: conductas extrafas. Por ejemplo, personas diagnosticadas con esquizofrenia, psicosis, paranoia o trastorno
afectivo bipolar (conocido como depresion bipolar).

Personas con un funcionamiento mental o intelectual que les genera dificultad para: reconocer personas

Dificultad u objetos, comprender situaciones cotidianas, estudiar y trabajar, evitar riesgos que pongan en peligro
mental o su vida. Por ejemplo, personas con Sindrome de Down, Sindrome de Asperger, Autismo, paralisis cerebral,
intelectual: diagnostico de retardo mental, Alzheimer. Cabe sefalar que la epilepsia es una enfermedad neurologica y

no mental, por lo que excluya estos casos.

Se refieren a las personas con diagnéstico de trastorno mental que han sufrido los efectos de factores
sociales negativos, como el estigma, la discriminacion y la exclusion. Puede estar relacionada a dificultades
Dificultad para: comunicarse con otros, el auto cuidado, la vida familiar, relaciones sociales, la vida comunitaria,
psicosocial estudiar y trabajar, la autonomia, la salud y seguridad. Por ejemplo, personas con Sindrome de Down,
Sindrome de Asperger, Autismo, paralisis cerebral, diagnostico de retardo mental, Alzheimer, Depresion,
Bipolaridad, Ansiedad, entre otras.

Personas que son sordos totales, que han perdido la audicion de un oido o bien presentan problemas de
audicion y que, a pesar de usar audifonos, no pueden escuchar bien. Por ejemplo, personas que tienen
dificultades graves para oir alarmas, sirenas, etc. o bien que por la pérdida o disminucion de la capacidad
auditiva no logran entender una conversacion a tono normal. Excluya a las personas que pueden oir sin
dificultad o corregir la condicion deficitaria para oir mediante el uso de audifonos.

Sordera o
dificultad para
ofr aun usando
audifonos:

Personas ciegas totales, que han perdido totalmente la vision de un ojo, o que tienen dificultades severas
para ver, aun haciendo uso de lentes opticos. Por ejemplo, personas que tienen problemas graves para:
distinguir las imagenes del televisor, leer el periddico, coser, ver la hora en un reloj de pulsera normal y/o
caminar en forma auténoma. Excluya a las personas que pueden ver sin dificultad o corregir la condicion
deficitaria para ver mediante el uso de lentes dpticos.

Ceguera o
dificultad para
ver aun usando
lentes:

NOTA: Las dificultades psiquiatricas, intelectuales y/o psicosocial estan relacionadas a condiciones de salud
mental. Sin embargo, la expresion de las dificultades que las personas experimentan permite clasificar una
0 mas categorias, por ejemplo, una persona con Trastorno del Espectro Autista (TEA), podria experimentar
dificultades intelectuales y a su vez psicosociales. Una persona con trastornos del animo o de ansiedad podria
presentar dificultades psiquiatricas debido a su condicion y psicosociales debido al aislamiento en sociedad.
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Modulo FA: Factores Ambientales

Los Factores Ambientales constituyen un componente de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento (CIF)
yserefierenatodos los aspectos del mundo extrinseco o externo que forma el contexto de la vida de un individuo,
y como tal afecta el funcionamiento de esa persona. Los Factores Ambientales incluyen al mundo fisico natural
con todas sus caracteristicas, el mundo fisico creado por los seres humanos, las demas personas con las que se
establecen o asumen diferentes relaciones o papeles, las actitudes y valores, los servicios y sistemas sociales
y politicos, y las reglas y leyes. Los factores ambientales, por tanto, son externos a los individuos y pueden
tener una influencia negativa o positiva en el funcionamiento del individuo como miembro de la sociedad. Esta
seccion trata de determinar cuales son los factores relevantes que afectan el funcionamiento de una persona
por dominio especifico. Los factores, ambientales pueden actuar como facilitadores o barreras.

* Facilitadores son todos aquellos factores en el entorno de una persona que, cuando estan presentes o
ausentes, mejoran el funcionamiento y reducen la discapacidad. Entre ellos se incluyen aspectos tales
como que el ambiente fisico sea accesible, la disponibilidad de tecnologia asistencial adecuada, las
actitudes positivas de la poblacion respecto a la discapacidad, y también los servicios, sistemas y politicas
que intenten aumentar la participacion de las personas con una condicion de salud en todas las areas de
la vida. También la ausencia de un factor puede ser un facilitador, por ejemplo, la ausencia de estigma
0 actitudes negativas entre la poblacion. Los facilitadores pueden prevenir que un déficit o limitacion
en la actividad se convierta en una restriccion en la participacion, puesto que contribuyen a mejorar
el rendimiento real al llevar a cabo una accion, con independencia del problema que tenga la persona
respecto a la capacidad para llevar a cabo dicha accion.

e Barreras son todos aquellos factores en el entorno de una persona que, cuando estan presentes o
ausentes, limitan el funcionamiento y generan discapacidad. Entre ellos se incluyen aspectos tales como
que el ambiente fisico sea inaccesible, falta de tecnologia asistencial adecuada, actitudes negativas de
la poblacion respecto a la discapacidad, y también los servicios, sistemas y politicas que bien no existen o
dificultan la participacion de las personas con una condicion de salud en todas las areas de la vida.

La seccion de Factores Ambientales aborda dimensiones relacionadas con:

» Aspectos del medio ambiente que obstaculizan o facilitan

» Apoyo familiar y social

» Actitudes de los demas

» Necesidad y disponibilidad de asistencia y/o apoyos de otra(s) persona(s) para realizar actividades

» Ayudas técnicas y/o dispositivos de ayuda.

l. Revision preguntas

Ambiente como barrera o facilitador

Ambiente como barrera o facilitador (FA1 a FA13):

Esta primera seccion del Modulo Factores Ambientales hace referencia a los distintos factores fisicos, tanto
naturales como artificiales, que pueden facilitar o dificultar la realizacion de las distintas actividades del
entrevistado. Se pregunta por los distintos ambitos en los cuales la persona necesita o quiere realizar sus
actividades (FA1 a FA13): el trabajo, los establecimientos de educacion y salud, los espacios publicos, comercios
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Cuestionario Adulto

cercanos, lugares de culto religioso, transporte publico, habitaciones de la vivienda, factores geograficos y
climaticos, luz natural, niveles de ruido y aglomeraciones de gente.

La seccion Ambiente como barrera o facilitador tiene tres escalas, las cuales se distribuyen de la siguiente
manera segln la pregunta:

e FA1-FA11: Por favor respondame usando una escala de 1 a 5, en la que 1 significa ‘muy facil” y 5 ‘muy
dificil”.

* FA12-FA13:Escala del 1 al5, enla que 1 significa “Siempre” y 5 “Nunca”.

Las preguntas FA1-FA8 buscan conocer si distintos entornos del entrevistado(a) facilitan o dificultan su
desempefio, actuando como facilitador o como barrera.

El modulo comienza con la siguiente introduccion:

“Ahora, le voy a realizar algunas preguntas acerca de su entorno y sus relaciones.

Me gustaria saber en qué medida el entorno o ambiente que lo(a) rodea le facilita o dificulta las cosas que usted
necesita o quiere hacer. Por favor respondame usando una escala de 1 a 5, donde 1 significa que el ambiente se
lo hace muy facil y 5 significa que el ambiente se lo hace muy dificil.”

Muy = | Nifacil ni e Muy No No
I A T A

¢En qué medida los espacios
publicos para socializar y participar
Fpq  nactividades de la comunidad 1 5 3 4 5 _83 99
le hacen facil o dificil realizar las
actividades que quiere o necesita

hacer en ellos?

¢En qué medida las tiendas, bancos o
;o Comercios de su vecindario le hacen 1 5 3 4 5 88 99
facil o dificil lo que usted necesita o

quiere hacer en ellos?

¢En qué medida el sistema de
FA3 transporte pablico le hace facil o 1 2 3 4 5 -88 =69
dificil utilizarlo?

¢En qué medida su vivienda, incluido
FA4 el bafo y todas sus habitaciones, le 1 2 3 4 5 -88 =61
hace facil o dificil vivir en ella?

¢En qué medida los servicios de

sa}u_d, como consultorlf)sZ hospltales, 1 5 3 4 5 88 99
clinicas, etc, le hacen facil o dificil

utilizarlos?

FA5

¢En qué medida el entorno de donde
usted vive (el entorno natural, clima,
FAG niveles de ruido, luz, etc) le hacen 1 2 3 4 5 -88 -99
facil o dificil realizar las actividades
que usted necesita o quiere hacer?

Responde solo si trabaja actualmente
¢En qué medida su lugar de trabajo

FA7 le hace facil o dificil realizar las 1 2 3 4 5 -88 -99
actividades que debe hacer en él?
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Muy - .| Nifacil ni 2= g Muy No No
Responde solo si estudia actualmente

¢En qué medida su establecimiento

FA8

educacional le hace facil o dificil
realizar las actividades que debe
hacer en él?

A continuacion, se presenta el detalle de cada pregunta:

I T ™ S

Me gustaria saber en qué medida el entorno o ambiente que lo(a) rodea le facilita o dificulta las cosas que usted necesita o
quiere hacer. Por favor respondame usando una escala de 1 a 5, donde 1 significa que el ambiente se lo hace muy facil y 5
significa que el ambiente se lo hace muy dificil.

» Mostrar tarjeta FA1 - FA11

¢En qué medida los espacios
publicos para socializar y participar
en actividades de la comunidad

El encuestado debe evaluar diversos aspectos de los lugares que él o ella visita
para socializar y participar en actividades comunitarias, tales como el disefio

FA1 le hacen facil o dificil realizar Las y la construccion de los edificios, la accesibilidad de las entradas y salidas, y
I S — ————— la cantidad de espacio e instalaciones disponibles, asi como la accesibilidad
hacer en ellgs7 q presente en el lugar.
¢En qué medida las tiendas, bancos  El encuestado debe evaluar diversos aspectos de las tiendas, comercios, los

my O comercios de su vecindario le bancos y/u oficinas de correos del barrio, tales como el disefio y construccion de
hacen facil o dificil lo que usted los edificios, la accesibilidad de las entradas y salidas, y la cantidad de espacio e
necesita o quiere hacer en ellos? instalaciones disponibles.
¢En qué medida el sistema de El encuestado debe evaluar diversos aspectos del transporte que necesita usar,

FA3  transporte pablico le hace facil o tales como la disponibilidad y la accesibilidad a los medios de transporte, la
dificil utilizarlo? cantidad de espacio disponible y la presencia de barreras y facilitadores.

B G il SU VR El encuestado debe evaluar diversos aspectos de su vivienda, tal como
iéncll(jido ol bafio v todas Sus’ la cantidad de espacio disponible, la limpieza, espacios de privacidad, las

FA4 e — gace facil o dificil instalaciones disponibles (tales como la electricidad y el agua corriente o
vivir an ella? ' entubada), y la calidad de la construccion de la vivienda (tales como goteras en

: el techo y humedad)
En qué medida los servicios El encuestado debe evaluar diversos aspectos de os servicios de salud que
fje sglud ———; necesita usar o ha usado, tales como la disponibilidad de hora de atencion en

FAS hos italés clinicas. etc. e h’acen salud o rehabilitacion, actitud y atencion del personal de salud o administrativo,

féciFo difiéil utilizar‘los; la accesibilidad y seguridad de los recintos de salud, la cantidad de espacio

: disponible y la presencia de barreras y facilitadores.
ijor:]32(%”::?3]318\,?(:?;%2?@9 El encuestado debe evaluar diversos aspectos del entorno donde vive, como por
et cime, nhveles d i, e ejemplo el clima, la cantidad de horas de luz, los niveles de ruido, la cantidad

FAG — ]hacen 'fécil o dificil realyizary de areas verdes que podrian estar dificultando o facilitando la realizacion
- Iactividades e de actividades que necesita hacer, identificando la presencia de barreras y

) @ facilitadores.
0 quiere hacer?
En qué medida su lugar de trabaio El encuestado debe evaluar diversos aspectos de su lugar de trabajo, tales como

A7 fe hgce facil o dificil rializar i ) la actitud y trato de sus compafieros/as de trabajo, la accesibilidad y seguridad
actividades que debe hacer en &l del recinto, bafios con adaptaciones y/o lugar de trabajo adaptado para ayudarlo

4 : en su desempeno laboral. Asi como la presencia de barreras y facilitadores.
o5 G ek au El encuestado debe evaluar diversos aspectos de su establecimiento
ésta%lecimiento educacional educacional, tales como la actitud y trato de sus compafieros/as de colegio/

FA8 escuela/universidad, la accesibilidad y seguridad del recinto, bafios con

le hace facil o dificil realizar las
actividades que debe hacer en él?

adaptaciones y/o salones adaptados para ayudarlo en su desempefio y vida
estudiantil. Asi como la presencia de barreras y facilitadores.



Cuestionario Adulto

Las preguntas FA9 a FA11 indagan en las redes de apoyo con las que cuenta el entrevistado(a), y evaldan lo facil
o dificil que seria para el entrevistado(a) contar con ayuda de diferentes personas en caso de requerirlo.

Las preguntas FA12 y FA13 indagan en la percepcion de autonomia del entrevistado(a) y respeto de otras
personas.

A continuacion, se presenta el detalle de cada pregunta:

T ™ S

Quisiera que responda las siguientes preguntas en una escala del 1 al 5, en la que 1 significa “muy facil” y 5 “muy dificil”.
' Mostrar tarjeta FA1 - FA11

1. Muy facil

2. Facil

3. Ni facil ni dificil

4. Dificil

5. Muy dificil

-88. No sabe

-99. No responde

Sinecesitara ayuda, ¢en qué

medida le resultaria facil o dificil  Los encuestados deben evaluar la facilidad con la que pueden conseguir ayuda
conseguir ayuda de un pariente o de familiares cercanos como padres, hijos/as o conyuges.

familiar cercano?

FA9

Si necesitara ayuda, ;en qué

medida le resultarfa facil o dificil
FA10  conseguir ayuda de amigos(as)

0 companeros(as) de trabajo o

estudios?

Los encuestados deben evaluar la facilidad con la que pueden conseguir ayuda
de amigos o compafieros de trabajo.

Sinecesitara ayuda, ¢en qué

medida le resultaria facil o dificil  Los encuestados deben evaluar la facilidad con la que pueden conseguir ayuda
conseguir ayuda de vecinos o de sus vecinos.

conocidos(as)?

FA11

Ahora le haré algunas preguntas sobre sus decisiones de la vida diaria y la relacion que tiene con otras personas
' Mostrar tarjeta FA12 - FA13

1. Siempre
2. Muchas veces
3. Algunas veces

4. Casi nunca
5.Nunca
¢Con qué frecuencia puede Los encuestados deben evaluar la frecuencia con que pueden tomar sus propias
FA12 tomar sus propias decisiones en decisiones en relacion con su vida diaria, por ejemplo, donde ir, qué hacer, qué
relacion con su vida diaria? comer, quUé comprar.

¢Con qué frecuencia usted siente
que las demas personas lo

FA13  respetan o valoran? Por ejemplo,
escuchan lo que usted quiere
decir, etc.

Los encuestados deben evaluar la frecuencia con que otras personas los
respetan.

Disponibilidad de Redes (Inclusion/exclusion) (FA14 a FA18)

Estas preguntas aluden a la disponibilidad de redes de apoyo mediante las cuales el encuestado(a) satisface
necesidades socioafectivas y/o compensan condiciones socio-estructurales deficitarias.

* A través de estas preguntas se busca medir: los grados percibidos de integracion y apoyo social, de
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consideracion y compafiia afectiva, de interacciones sociales gratificantes y de participacion en instancias
comunitarias.

Las preguntas indagan en el nivel percibido de integracion a las redes sociales y comunitarias que posibilitan
contar con apoyo social. A continuacion, se presenta el set de preguntas a aplicar:

T T S

A continuacion, le leeré una serie de afirmaciones y le pediré que me sefiale si esta muy en desacuerdo, en desacuerdo, de
acuerdo o muy de acuerdo con cada una de ellas.

 Mostrar tarjeta FA14 - FA18

1. Muy en desacuerdo
2. En desacuerdo

3. De acuerdo

4. Muy de acuerdo

En general su familia lo(la) invita

FA14  eincluye en sus actividades Estas preguntas aluden a la disponibilidad de redes de apoyo mediante las cuales

sociales el encuestado satisface necesidades socio-afectivas y/o compensan condiciones
socio-estructurales deficitarias.

Cuenta con un buen grupo de

i3 amistades y conocidos(as)

Considera la integracion con familiares, vecinos o amigos y la participacion en
organizaciones comunitarias y otras instancias que favorecen el reconocimiento
vy la cooperacion social. Esta dimension puede observarse en la vida cotidiana de
las personas en los grados de apoyo con que cuentan de parte de sus familias

u otras redes de apoyo, su participacion en reuniones sociales gratificantes, su
sensacion de compafiia afectiva e incorporacion en actividades sociales. Este

nivel constituye, para las personas, su disponibilidad de capital social.

A menudo siente que no cuenta
FA16 CON personas con quienes
compartir sus penas y alegrias

Siente que tiene suficientes

FAl7 personas cercanas a usted Por ejemplo: Los grados percibidos de integracion y apoyo social, de
consideracion y compafiia afectiva, de interacciones sociales gratificantes y de
FA18 En general se lleva bastante bien  participacion en instancias comunitarias.

con su familia y cercanos(as)

Dependenciay asistencia personal (FA19 a FA40):

Esta seccion del cuestionario tiene como objetivo caracterizar la situacion de dependencia funcional de las
personas encuestadas, mediante la identificacion de las necesidades y frecuencias de ayuda y asistencia de
terceros que los encuestados requieren para realizar diversas actividades de la vida diaria. Es decir, l[as ocasiones
en que las personas que, por motivos de salud, enfrentan alguna dificultad para llevar cabo algunas actividades
son asistidas o ayudadas por otras personas para asi poder realizarlas efectivamente.

De acuerdo con el marco conceptual que guia la ENDIDE 2022, la dependencia se entiende como una situacion
especifica de discapacidad en la que se darian dos elementos: una limitacion del individuo para realizar una
determinada actividad (mas o menos severa) y su interaccion con factor ambiental especifico, que es la
ayuda o asistencia personal. Esto Gltimo se define como la cantidad de ayuda o apoyo que puede proporcionar
otra persona, tanto en el plano fisico como emocional, en aspectos relacionados con la nutricion, limpieza,
proteccion, asistencia y relaciones, sea esto en casas, en lugares de trabajo, escuelas, en el juego o en cualquier
otro espacio fisico o social.

En concordancia con lo anterior, la Ley n©20.422, define la dependencia como el estado de caracter permanente
en que se encuentran las personas que, por razones derivadas de una o mas deficiencias de causa fisica, mental
o sensorial, ligadas a la falta o pérdida de autonomia, requieren de la atencion de otra u otras personas o ayudas
importantes para realizar las actividades esenciales de la vida. Por lo tanto, l[as personas que se encuentran
en una situacion de dependencia funcional son aquellas que, considerando su capacidad mental, fisica y/o de
movilidad, requieren del apoyo de un tercero para realizar ciertas tareas o actividades.




Cuestionario Adulto

Las preguntas del cuestionario que seran utilizadas para caracterizar la situacion de dependencia requieren
que la persona se sitle en el periodo de 30 dias anteriores a la entrevista. Teniendo en cuenta dicho periodo,
la persona encuestada debe indicar la frecuencia con que ha necesitado asistencia o ayuda de terceros para
realizar un listado de actividades debido a su salud, y la frecuencia con que efectivamente ha recibido dicha
ayuda cuando la ha necesitado. Asimismo, debe considerar a todas las personas que le han entregado la ayuda
0 asistencia: familiares, amigos, vecinos, servicio doméstico, profesionales de la salud, del cuidado u otros, sean
estos remunerados o no remunerados, que son parte de hogar o externos a él.

Cabe sefalar que este modulo esta directamente relacionado con el modulo C: Capacidad y Condicion de Salud,
ya que el listado de actividades consultadas corresponde a aquellas en las que la persona indico tener algln
grado de dificultad para realizarlas debido a su condicion de salud. Por lo tanto, las actividades consultadas a
cada encuestado pueden variar, segln sus respuestas en el modulo de capacidad y condicion de salud.

A continuacion, se expone la estructura y el detalle de cada una de las tres preguntas que se contemplan en este
modulo, y la logica de su aplicacion.

Frecuencia de necesidad de asistencia o ayuda (FA19A a FA40A)

El modulo comienza leyendo a la persona encuestada la siguiente introduccion que busca enfatizar que
la asistencia o ayuda consultada, refiere solo a la asistencia recibida debido a la condicion de salud del
entrevistado(a):

‘Debido a su salud, algunas personas requieren apoyo de otras personas para realizar algunas actividades.
A continuacion, le realizaré algunas preguntas sobre la asistencia o ayuda que usted necesita y la que
efectivamente recibe debido sélo a su salud”.

Luego se debe realizar la pregunta A:

FA19a-FA40a. En los Gltimos 30 dias, debido a su salud, ¢con qué frecuencia usted ha necesitado asistencia o
ayuda de otra persona para:

e Mostrar tarjeta FA19 - FA40
1.Nunca
2. Casinunca
3. Algunas veces (solo algunas veces que realiza la actividad)
4. Muchas veces (la mayoria de las veces que realiza la actividad)
5. Siempre (todas las veces que realiza la actividad)

Las actividades consultadas en esta seccion son aquellas en las cuales el entrevistado(a) reportd tener
dificultades en el médulo "Capacidad y Condiciones de Salud" (ver listado en Anexo 1).

Las preguntas FA19a-FA40a dan comienzo al modulo de dependencia y asistencia personal, consultando por
la frecuencia con que el entrevistado ha necesitado asistencia o ayuda de otra persona para poder realizar
alguna actividad de la vida diaria. Si bien el listado completo de actividades contempla 22 actividades, solo
seran consultadas aquellas en que persona encuestada indico, en el modulo de capacidad, tener algln grado de
dificultad para realizarlas (Leve, Moderada, Severa, Extrema o no puede hacerlo).

Es importante recalcar, en primer lugar, que se consulta por ayuda humana, ya que una persona que utiliza un
dispositivo de ayuda (ayuda técnica) y resuelve la necesidad de asistencia sin la intervencion de otra persona
deberia indicar la alternativa “Nunca” (por ejemplo, alguien con dificultad para ver, pero que al usar lentes no
requeriria ayuda de terceros para ver); en segundo lugar, que la persona debe evaluar si necesita asistencia
debido a su condicion de salud, expresada en una pérdida de capacidad para realizar la actividad consultada.
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Esto ya que puede haber personas que reciben asistencia de otra persona debido a que no realizan la actividad
por motivos ajenos a su salud, por ejemplo, un entrevistado que recibe ayuda para realizar las tareas de la casa
debido a que las asocia al género femenino, siendo esto una razon vinculada a un sesgo de género mas que a
motivos de salud o pérdida de capacidad funcional del entrevistado.

El periodo en el cual debe situarse la persona encuestada corresponde a los Gltimos 30 dias anteriores a la
realizacion de la entrevista. Asimismo, para responder la frecuencia del en que requiere la asistencia, la persona
debe considerar todas las veces en las que ha realizado esa actividad durante dicho periodo y evaluar en segln
el total de ocasiones, siguiendo las alternativas de frecuencias presentadas.

Pararesponder a estas preguntas, el encuestador(a) entregara al entrevistado(a) una tarjeta con las alternativas
de respuesta (tarjeta FA19-FA40), con el objetivo de facilitar el proceso de entrevista.

Frecuencia de asistencia o ayuda recibida (FA19B a FA40B)

Junto con la frecuencia con que el entrevistado(a) necesita la asistencia o ayuda de otra persona, se pregunta por
la frecuencia con que el entrevistado(a) recibe efectivamente esta ayuda, permitiendo asi identificar posibles
brechas entre la ayuda necesitada (letra A) y recibida (letra B) por el entrevistado(a).

Con el objetivo de contextualizar esta nueva pregunta, el encuestador leera el siguiente texto introductorio:

“Usted me ha indicado que debido a su salud necesita asistencia para realizar algunas actividades. Ahora le
realizaré algunas preguntas sobre la asistencia o ayuda que efectivamente ha recibido”

Posteriormente se debe realizar la pregunta B:

FA19b-FA40b. En los Gltimos 30 dias, debido a su salud, ¢ con qué frecuencia usted ha recibido asistencia o ayuda
de otra persona para..

e Mostrar tarjeta FA19 - FA40
1.Nunca
2. Casinunca
3. Algunas veces (s6lo algunas veces que realiza la actividad)
4. Muchas veces (la mayoria de las veces que realiza la actividad)

5. Siempre (todas las veces que realiza la actividad)

Esta pregunta busca identificar la frecuencia con la que la persona ha recibido concreta y efectivamente
ayuda de otra persona en las ocasiones en las que la ha requerido. Se debe seleccionar solo una alternativa de
respuesta.

La pregunta por la asistencia o ayuda recibida (letra B) se activara respecto a cada actividad sobre la que
el entrevistado(a) haya reportado necesitar asistencia o ayuda con frecuencia "casi nunca', "algunas veces',
'muchas veces' o "siempre" (ver listado de actividades en Anexo 1).

La persona encuestada debe considerar los 30 dias anteriores a la entrevista, y para responder debe evaluar
todas las veces en las que efectivamente ha recibido asistencia de otra persona cuando la ha requerido. Cabe
recordar que esta respuesta debe considerar la asistencia o ayuda entregada por cualquier persona sea familiar
o no familiar, remunerada o no remunerada debido a la salud del entrevistado(a).

Evaluacion de situacion de asistencia (FA41y FA42)

Las preguntas FA41 y FA42 indagan sobre la evaluacion subjetiva de los encuestados respecto a la ayuda o



Cuestionario Adulto

asistencia necesitada y recibida.

FA41. ;Cuan insatisfecho(a) o satisfecho(a) se encuentra usted con la ayuda o asistencia que recibe?

e [eaalternativas

1. Muy insatisfecho(a)

2. Insatisfecho(a)

3. Niinsatisfecho(a) ni satisfecho(a)
4, Satisfecho(a)

5. Muy satisfecho(a)

La pregunta FA41 se realiza solo a quienes indicaron haber recibido asistencia o ayuda de otra persona en al
menos una de las actividades de las preguntas anteriores (FA19 a FA40) con frecuencia “casi nunca”, “algunas
veces”, 'muchas veces” o “siempre”. Busca evaluar el nivel de satisfaccion que tiene la persona encuestada con
la asistencia 0 ayuda que recibe de otras personas. Se debe considerar toda la asistencia que recibe en general,
independiente de las actividades en las cuales recibe y en las que no. Se leen las alternativas y la persona

encuestada debe evaluar su satisfaccion, eligiendo solo una alternativa de respuesta.

FA42. Usted me dijo que necesitaba asistencia o ayuda de otras personas para realizar algunas actividades. En
los altimos 12 meses, producto de la pandemia COVID-19, usted diria que su necesidad de ayuda o asistencia:

e |eaalternativas

1. Ha disminuido mucho
2. Ha disminuido poco
3. Se ha mantenido igual
4.Ha aumentado poco

5. Ha aumentado mucho

La pregunta FA42 se realiza solo a quienes indicaron haber recibido asistencia o ayuda de otra persona en al
menos una de las actividades de las preguntas anteriores (fal9 a fa40), con frecuencia “casi nunca” o superior.
El objetivo de esta pregunta es identificar efectos que pudo haber tenido la pandemia del covid-19 en las
necesidades de asistencia o ayuda de la persona encuestada. La persona encuestada debe responder evaluando
la cantidad de ayuda para hacer actividades que ha necesitado en los Gltimos 12 meses, evaluando si han existido
cambio en la ayuda requerida producto de la pandemia COVID-19. Se leen las alternativas y se selecciona una
alternativa de respuesta.

Identificacion de personas proveen ayuda o asistencia (FA43 a FA50)

Las preguntas fa43 a fa50 buscan identificar y caracterizar a quienes, de acuerdo con lo indicado por la persona
encuestada, le entregan ayuda o asistencia para realizar actividades de la vida diaria. Con estas preguntas se
apunta a levantar informacion sobre la existencia de personas que presten asistencia al entrevistado(a), quiénes
son, si son parte del hogar, edad, género, relacion con el entrevistado(a) y si reciben remuneracion.
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FA43. Usted me dijo que hay personas que le asisten para realizar algunas actividades. ;Cuenta con una 0 mas personas que,
debido a su salud, le proporcionen asistencia o ayuda permanente para realizar estas actividades en su vida diaria?

1.5
2.No — Pasa a fa54
FA44. FA45. FA46. FA47. ;Cual FA48. ;Es FA49. ;Qué tipo de relacion  FAS50. ¢Recibe
Habitualmente, ¢[NOMBRE] Identifique eslaedadde [NOMBRE] tiene [NOMBRE] con usted? [NOMBRE] una
¢quién o vive en su alapersona [NOMBRE]?  hombre o Espere respuesta remuneracion
quiénes son las hogar? dentro del Anote edad ~ muijer? espontanea y clasifique por la ayuda
personas que 1Si hogar en afos 1.Hombre 1, Conyuge o conviviente que le presta?
debido a su Seleccione 3 e . 151
2.No — 2. Mujer 2. Hijo@) o hijastro(a) :
salud le ayudan apersona
; Saltar aFA47 9P 3y 2.No
a realizar estas e .Yerno o nuera
actividades? listado 4. Nieto
Registrar generado 5. Hermano(a) o cuiado(a)
nombre a partir del 6. Padres o suegros

cuestionario

7. Abuelo(a)

hogar
6; L 8. Otro pariente
F_A)4; tara 9. Vecino(a)
10. Amigo(a)

11. Servicio doméstico

12. Servicio personal de
salud

77.0tra

A continuacion, se presenta el detalle de cada una de estas preguntas:

I T ™ S

Usted me dijo que hay personas
que le asisten para realizar
algunas actividades. ¢ Cuenta con
una o mas personas que, debido
a su salud, le proporcionen
asistencia o ayuda permanente
para realizar estas actividades
en su vida diaria?

FA43

Habitualmente, ¢quién o quiénes
son las personas que le ayudan
0 asisten a realizar estas
actividades?

FA44

¢[NOMBRE FA43] vive en su

75 hogar?

Esta pregunta esta dirigida a las personas que reciben asistencia o ayuda con
frecuencia ‘muchas veces” o “siempre” en al menos una de las actividades
consultadas y busca identificar la existencia de personas que proporcionen
asistencia permanente al entrevistado(a) para realizar actividades, debido s6lo
su estado de salud. Esta pregunta permitira identificar la existencia o no de
‘cuidadores”.

Esta pregunta sera aplicada a todos los entrevistados(as) que reconozcan

la existencia de una persona que le entregue asistencia permanente en la
realizacion de actividades (FA43=Si). Esta pregunta es de respuesta espontanea,
y busca que la persona encuestada indique a todas las personas que le ayudan
0 asisten para realizar actividades de la vida diaria. Debe considerar a todas las
personas: familiares, amigos, vecinos, personas remuneradas o no remuneradas,
etc.

Se debe registrar el nombre de pila de la persona indicada. En caso de ser mas de
una persona, se registra el nombre de todas ellas.

Se debe utilizar el nombre mencionado en la pregunta anterior para determinar
si la persona que presta asistencia vive o no en el hogar.



Cuestionario Adulto

I T T

Esta pregunta no debe ser leida a la persona encuestada. Si la persona que

FA46 Identifique a la persona dentro asiste al encuestado(a) vive en el hogar, el o la encuestadora debe utilizar el
del hogar registro de miembros del hogar del cuestionario hogar, e indicar a cual de ellos
corresponde.
+Cudl es la edad de [NOMBRE (Esta pregunta se hace solo cuando quien as_lste o aygda no es parte del hogar)
FA47 FA43]? Se debe indicar la edad de la persona que asiste, en afios completos, con
' nameros (ejemplo: 56, 39, 28).
Fp48 ¢Es [INOMBRE FA43] hombre o (Esta pregunta se hace solo cuando quien asiste o ayuda no es parte del hogar)
mujer? El entrevistado(a) debe indicar si la persona que lo asiste es hombre o mujer.
QUE tipo de relacion tiene La pregunta busca identificar la relacion de (a(s) persona(s) que asisten con la
FA49 2 P persona encuestada. Se debe esperar la respuesta del encuestado y clasificar de

5
[NOMBRE FA43] con usted acuerdo con las alternativas de respuesta presentadas.

¢Recibe [NOMBRE FA43] una
FAS0 remuneracion por la ayuda que
le presta?

Se debe indicar si la persona que presta asistencia o ayuda al entrevistado recibe
una remuneracion monetaria o en especies por realizar dicha labor.

Especificacion de situaciones de dependencia y asistencia personal (FA51 a FA54):

Por dltimo, las preguntas FAS1 a FAS4 buscan levantar informacion para algunas situaciones especificas
identificadas en las preguntas anteriores.

Las preguntas FA51 y FAS2 se aplicaran cuando se identifique la presencia de mas de un cuidador(@) en la
pregunta FA44, y buscan al del principal cuidador(a) del entrevistado(a) que es parte de su hogar.

FA51. De estas personas, ¢quién es la principal persona que le presta asistencia o ayuda?
Seleccione a persona del listado generado a partir de FA44

FA52.Y entre quienes viven su hogar, ;quién es la principal persona que le presta asistencia o ayuda?

Sila persona seleccionada indica a alguien que es servicio doméstico puertas adentro o personal de salud, por favor pidale que
no lo(a) considere

Las preguntas FAS3 y FAS4 buscan identificar requerimientos de asistencia o ayuda no cubiertas en personas
que declararon recibir asistencia (FA53) y en quienes declararon no recibirla (FA54).

FA53. Ademas de la asistencia o ayuda que recibe, debido a su salud ¢cree usted que necesita asistencia o ayuda 1S
adicional para realizar sus actividades en su hogar o fuera de él? 2.No

1.5

FA54. Debido a su salud, ;cree que necesita a alguien que le asista o ayude para realizar este tipo de actividades? o
.No

A continuacion, se presenta el detalle de cada una de estas preguntas:

I T T

De estas personas, ¢quién es la
principal persona que le presta
FA51 asistencia o ayuda?

Seleccione a persona del listado
generado a partir de FA44

Esta pregunta debe realizarse solo si en FA44 (a persona entrevistada indica a
mas de una persona. En este caso, se debe identificar a la principal persona que
le presta ayuda o asistencia en el listado de la pregunta FA44 y registrarlo en el
cuadro correspondiente.
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T T S

FA52

FAS3

FA54

Y entre quienes viven su hogar,
¢quién es la principal persona
que le presta asistencia o ayuda?

Si la persona seleccionada
indica a alguien que es servicio
doméstico puertas adentro o
personal de salud, por favor
pidale que no lo(a) considere

Ademas de la asistencia o

ayuda que recibe, debido a su
salud, ¢cree usted que necesita
asistencia o ayuda adicional para
realizar sus actividades en su
hogar o fuera de él?

Debido a su salud, /cree que
necesita a alguien que le asista o
ayude para realizar este tipo de
actividades?

Dispositivos de ayuda

Dispositivos de ayuda (FA55 a FA57):

Esta pregunta se debe realizar solo si la principal persona que entrega asistencia
(FA51) no vive en el hogar (FA45) o es servicio doméstico (puertas adentro) (FA49)
y hay mas de una persona que entrega asistencia en el hogar (FA44), donde al
menos uno vive en el hogar (FA45= 1). No se aplicara si hay mas de una persona
que entrega asistencia, pero corresponden exclusivamente a servicio doméstico
o personal de salud.

Cuando corresponda, se debe identificar a la principal persona que le presta
ayuda o asistencia en el listado de la pregunta FA44 y registrarlo en el cuadro
correspondiente.

Esta pregunta solo se aplicara si la persona encuestada indico recibir ayuda en
al menos una de las actividades consultadas en las preguntas FA19 a FA40 con
frecuencia “casi nunca” o superior (letra B).

El objetivo de esta pregunta es que la persona entrevistada evalle si requiere
mas asistencia o0 ayuda de la que recibe actualmente para realizar diversas
actividades de la vida diaria, dentro o fuera de su hogar.

Esta pregunta solo sera aplicada si la persona encuestada indic6 no recibir
asistencia o ayuda en todas las actividades consultadas en FA19 a FA40 (letra B),
es decir, declar6 recibir ayuda con frecuencia “Nunca’.

El objetivo de esta pregunta es identificar si, a pesar de no haber recibido ayuda
para realizar actividades por motivos de salud, aun asi, la persona encuestada
considera que necesita a alguien que lo asista para ello.

Esta seccion del modulo Factores Ambientales (FA) tiene como objetivo saber qué dispositivos de ayuda utilizan
y/o requieren las personas encuestadas como recursos de apoyo para desplazarse por el entorno o para su
autocuidado, debido a problemas de vision y problemas de audicion y comunicacion, para su movilidad o
autocuidado.

El bloque completo de preguntas relacionadas a dispositivos y recursos de apoyo contempla 3 preguntas y el
flujo es el siguiente:

e Primero se pregunta si debido a su salud la persona utiliza algn dispositivo o recurso de apoyo. Se
registran todas las alternativas que correspondan.

e Sicontesta que utiliza al menos uno, se pregunta si ademas del indicado/os, necesitaria otro/os. Al igual
que el punto anterior, se registran todas las alternativas que correspondan.

e Si contesta que no utiliza ningn dispositivo o0 recurso de apoyo, se consulta si cree que necesitaria
alguno/s debido a su salud. También se registran todas las alternativas que correspondan.
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T T S

FA55

FAS6

FA57

FASS5 Debido a su salud, ¢utiliza
alguno de los siguientes
dispositivos o recursos de
apoyo?

“Mostrar tarjeta FAS5-FA57

FA56 Ademas de los que utiliza,
¢;cuales de los siguientes
dispositivos o recursos de apoyo
cree que necesita debido a su
salud?

*Mostrar tarjeta FAS5-FA57

FA57 Usted me dijo que no utiliza
ningun dispositivo o recurso de
apoyo, scuales de los siguientes
cree que necesitaria debido a

su salud?

“Mostrar tarjeta FAS5-FAS7

El listado a seleccionar es el mismo para todas las preguntas:
1. Ninguno

2. Anteojos o lentes de contacto para ver de cerca o de lejos
3. Audifonos

4. Muleta(s) o baston(es)

5. Andadores

6. Silla de ruedas

7.Baston blanco o baston guiador

8. Calzado ortopédico y/o plantillas

9. Cojines y/o colchones antiescaras

10. Catre clinico

11. Ortesis para miembro inferior, miembro superior o columna vertebral
12. Protesis de miembro inferior (pie, pierna, muslo)

13. Protesis de miembro superior (mano, antebrazo, brazo)
14, Bipedestador

15. Productos para transferencias (grda de transferencias, tabla de transferencias
u otros)

16. Equipos tecnolégicos adaptados (computadores, notebooks, celulares o
tablets)

17. Teclado o0 mouse adaptados

18. Programas de accesibilidad informatica (para lectura de pantalla,
reconocimiento de voz, digitalizacion y reconocimiento de caracteres,
magnificador de pantalla u otros similares).

19. Tablero de comunicacion o comunicador de caracteres
20. Lupa (con luz, sin luz o digital)

21. Equipos para proporcionar oxigeno (oxigeno liquido, gaseoso o concentrador
de oxigeno)

77.0tros

Para todas estas preguntas debe recalcarse que las ayudas técnicas, dispositivos
0 recursos de apoyo consultados, son requerido o utilizados debido a la salud del
entrevistado(a).

Satisfaccion con su ayuda técnica o dispositivos de ayuda (FA58 y FA59):

Estas preguntas se realizan solo a quienes indicaron utilizar dispositivos o recursos de apoyo previamente
(pregunta FA55). Busca evaluar el nivel de satisfaccion que tiene la persona encuestada con el uso de su ayuda
técnica u dispositivos o recurso de apoyo. Se debe considerar toda la ayuda técnica o dispositivos que la persona
usa en general. Asimismo, se indaga en las razones de la insatisfaccion con la ayuda técnica o dispositivo de

ayuda.

123
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Las categorias de respuesta son:
1. Muy insatisfecho(a)

Considerando los Gltimos 30 2. Insatisfecho(a)

dias, ¢qué tan insatisfecho(a) i sziisiael hp it
FA58 o satisfecho(a) esta usted con > ls?tls echo(@ niinsatisfecho(s)

su(s) dispositivo(s) o recurso(s) 4. Satisfecho(@)

de apoyo? 5. Muy satisfecho(a)

El encuestador(a) debe leer las alternativas y el entrevistado(a) debe responder
considerando su apreciacion y experiencia personal.

Las categorias de respuesta son:
1. No se ajusta a su talla o la forma del dispositivo es inadecuada
2.Su uso es incomodo o le causa dolor
3. Es muy pesado o grande
¢Cuales son las razones por las 4. No le agrada el aspecto o la apariencia del dispositivo o recurso de apoyo
que esta insatisfecho(a) con sus) 5 N se siente seguro o no le entrega estabilidad al usarlo
dispositivo(s) o recurso(s) de : » o
apoyo? 6. Esta deteriorado, ya cumplio su vida atil
77. Otro. Especifique — Pasa a fab9_esp

El encuestador(a) debe esperar la respuesta espontanea del encuestado(a)
y clasificar segln el listado presentado. Asimismo, debe registrar todas las
alternativas indicadas por el encuestado(a).

FA59

Adaptaciones o adecuaciones en la Vivienda (FA60 a FA62):

Las preguntas FA60, FA61 y FAG2 se refieren al uso de facilitadores que ayuden a la persona a estar mejor en
su vivienda, como rampas, barras de sujecion en el bafo, ampliaciones o modificaciones de habitaciones, etc.

El bloque completo de preguntas adaptaciones o adecuaciones en la vivienda contempla 3 preguntas y el flujo
es el siguiente:

e Primero se pregunta si debido a su salud la persona utiliza adaptaciones o adecuaciones para estar mejor
dentro de su vivienda. Se registran todas las alternativas que correspondan.

e Sicontesta que utiliza al menos una adaptacion, se pregunta si ademas de la indicada/as, necesitaria otra/
as adaptaciones. Al igual que el punto anterior, se registran todas las alternativas que correspondan.

e Sicontesta que no ha realizado ninguna adaptacion o modificacion en su vivienda, se consulta si cree que
necesitaria alguna/s. También se registran todas las alternativas que correspondan.

El detalle de cada una de estas preguntas se presenta en la siguiente tabla:
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T T S

FAG0

Debido a su salud, ¢en su
vivienda utiliza alguna de las
siguientes adaptaciones o
adecuaciones para estar mejor
en ella?

' Mostrar tarjeta FA60-FA62

Ademas de los que utiliza,
¢cuales de las siguientes
adaptaciones o adecuaciones

Las adaptaciones y adecuaciones a la vivienda son las siguientes:

1.Rampas o rebajes

2. Pisos adaptados (nivelados, con huinchas o elementos antideslizantes, etc.)
3. Puertas automaticas

4. Puertas adaptadas, manillas para abrir puertas (incluye palancas)

5. Ascensor o dispositivo elevador

6. Ampliacion o ensanche de puertas, pasillos u otros recintos

7.Barandas y/o pasamanos (en pasillos, escaleras u otros recintos), barras de
sujecion (en el bafo, tina, ducha)

8. Tina 0 ducha adaptada, silla elevable para tina

9. Mobiliario adaptado de cocina, bafo u otros espacios del hogar (cambio o
desplazamiento de lavaplatos, lavamanos, inodoros, muebles, mesones, etc.)

FAG1 cree que necesita para estar
mejor en su vivienda debido a
su salud?

" Mostrar tarjeta FA60-FA62

10. Alarmas y/o timbres audiovisuales, citéfonos u otros dispositivos de
comunicacion

11. Luminaria, interruptores o enchufes adaptados (cantidad, ubicacion y tipo)
12. Sefalizacion de recintos, diferenciacion de recintos por color

77.0tra

78.No, ninguna

Para todas estas preguntas debe recalcarse que las adaptaciones o
adecuaciones de la vivienda consultadas, deben ser requeridas o utilizadas

por el entrevistado(a) debido su salud. De esta forma, si las adecuaciones o
adaptaciones fueron realizadas para otro miembro del hogar y el encuestado(a)
no las utiliza debido a su salud, debera responder que no las utiliza en FA60
(alternativa “78. No ninguna”).

Usted me dijo que no utiliza
ninguna adaptacion o
adecuacion en su vivienda.

FAG2 ¢Cuales de las siguientes cree
que necesitaria para estar mejor
en su vivienda debido a su salud?

" Mostrar tarjeta FA60-FA62

Modulo S: Servicios y Participacion

El modulo de “Servicios y Participacion” contempla preguntas de diversos ambitos orientadas a la identificacion
de brechas de desigualdad entre las personas con discapacidad y/o dependencia funcional frente a las que no
presentan esta condicion.

Este modulo esta compuesto por diferentes secciones tematicas: uso de servicio de salud, percepcion de
discriminacion, participacion politica y social, uso del tiempo libre, y uso y consumo de medios de comunicacion.
También incluye un set de preguntas relacionadas a la pandemia COVID-19.

A continuacion se presenta cada seccion y las preguntas que la componen.
l. Revision preguntas

Uso de servicios de salud: Atencion médica ambulatoria (S1 a S6)

Esta seccion tiene como objetivo identificar el acceso a servicios de salud de tipo ambulatorio. Se entiende
el "uso de los servicios de salud” como la utilizacion, en un periodo determinado de tiempo, de un servicio que
tenga como objetivo examinar su estado de salud. Esto implica a visita a una persona formada y capacitada para
este fin como, por ejemplo, un(@ médico o un(a) enfermero(a), y a un centro de salud como un hospital o clinica.
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Antes de realizar las primeras preguntas de esta seccion, el o la encuestadora debe leer la siguiente introduccion
a la persona encuestada:

“Las siguientes preguntas se refieren a la atencion que ha recibido Ud. en un hospital, centro de salud, clinica
privada o en su residencia por parte de un profesional de la salud, pero sin que pasara la noche en esos lugares, es
decir en forma ambulatoria. Al responder no considere los servicios de rehabilitacion que pueda haber recibido,

ya que le preguntaré por ellos mas adelante.”

A continuacion se presenta cada una de las preguntas de esta seccion en detalle:

T ™ S

En los altimos 12
meses, ¢cuantas

El objetivo de esta pregunta es identificar la cantidad de veces que la persona encuestada
ha recibido atencion de salud ambulatoria, es decir, sin que la atencion haya requerido su
internacion en un centro de salud. Se debe indicar una cantidad con nimeros, se registra
donde corresponde y se continGa en pregunta S2. Si la persona indica cero, o no sabe no

S1 veces ha recibido responde, se salta a pregunta S5.
atencion o consulta _ _ NimEm de veeEs
de salud? )
0. Ninguna — Pasa a s5
-88. No sabe/No responde — Pasa a s5
La pregunta S2 busca identificar el establecimiento donde la persona recibio mas
frecuentemente las atenciones de salud que indicé en la pregunta anterior. En caso de
haber asistido a mas de un establecimiento de salud, se debe registrar el que la persona
encuestada considere el mas importante o mas frecuente.
Se debe mostrar la tarjeta S2 con las alternativas y seleccionar solo una.
1. Centro de Salud Familiar CESFAM o consultorio (Municipal)
2. Posta Rural (Municipal o SNSS)
3. CRS o COT (Consultorio de especialidades del SNSS)
Pensando en 4. COSAM (Centro de salud mental comunitaria)
los attimos 12, 5. SAPU (Servicio de Atencion Primaria de Urgencia)
meses, ¢en qué » o .
establecimiento 6. SAMU (Servicio de Atencion Médico de Urgencias)
S2

de salud recibio
atencion de forma
mas frecuente?

“Mostrar tarjeta S2

7. Posta (Servicio de urgencia de hospital pablico)

8. Hospital pablico o del SNSS

9. CCR, Centro Comunitario de Rehabilitacion

10. Consulta, centro médico, clinica u hospital privado
11. Centro de salud mental privado

12. Establecimiento de las FFAA. o del Orden

13. Servicio de urgencia de clinica u hospital privado
14. Mutual de Seguridad

15. Servicio médico de alumnos del lugar en que estudia
77.0tro

-88. No sabe/No responde
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I S ™

S3

¢Pensando en

los Gltimos 12
meses, ¢qué tipo
de profesional

o profesionales

de salud lo han
atendido en forma
mas frecuente?

*Mostrar tarjeta S3

La pregunta S3 busca identificar a los trabajadores y trabajadoras de la salud que fueron
consultados de manera mas frecuente por la persona encuestada. La persona encuestada
debe evaluar cuales fueron e indicar aquellos que lo atendieron de manera mas frecuente
en los Gltimos 12 meses. Esta pregunta es de respuesta mdltiple y con tarjeta, por lo

que el encuestador(a) debe mostrar la tarjeta especificada y registrar todos los tipos de
profesionales sefialados por el encuestado(a).

El listado de categorias de respuestas es el siguiente:

1. Médico general

2. Traumatoélogo(a)

3. Ginecologo(a)

4. Psiquiatra

5. Oftalmologo(a)

6. Neurologo(a)

7. Geriatra

8. Otro médico especialista
9. Enfermero(a)

10. Matrona

11. Dentista

12. Kinesiologo(a)

13. Psicologo(a)

14. Nutricionista

15. Tecnélogo(a) médico
16. Fonoaudiologo(a)

17. Terapeuta ocupacional
18. Especialista en medicina homeopatica, alternativa o indigena
77.0tro

-88. No sabe/No responde
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S4

S5

S6

Pensando en los
altimos 12 meses,
¢cual fue la razon
mas frecuente por
la cual necesito ser
atendido(a)?

“Mostrar tarjeta S4

En los dltimos 12
meses, ¢ha habido
alguna ocasion en
la que necesitara
atencion de salud
ambulatoria pero
no recibiera esa
atencion?

¢Cual fue a principal
razon por la cual no
recibio la atencion
de salud que usted
necesitaba?

La pregunta S4 tiene por objetivo identificar cual fue la razon de salud que mas
frecuentemente llevo a la persona encuestada a solicitar una atencion de salud ambulatoria.
Se consulta por razones relacionadas a condiciones de salud y se debe seleccionar solo una
del listado de alternativas a continuacion (la mas frecuente). Si la condicion de salud mas
frecuente no esta en el listado, debe indicar “77. Otro”.

El encuestador(a) debe mostrar la tarjeta S4 y registrar la respuesta.

1. Enfermedad contagiosa (infecciones, malaria, tuberculosis, VIH, COVID-19)

2. Afecciones relacionadas con la maternidad o perinatales (embarazo, parto y posparto)
3. Deficiencias nutricionales

4. Enfermedades agudas (diarrea, fiebre, gripe, dolores fuertes de cabeza, tos, gastritis, otros)
5. Lesiones no relacionadas con el trabajo

6. Enfermedades o lesiones relacionadas con su trabajo u ocupacion

7. Cirugia (atenciones relacionadas a cirugias: control postcirugia, planificacion cirugia, etc.)
8. Problemas para dormir

9. Dolor cronico muscular o en las articulaciones

10. Diabetes o complicaciones asociadas

11. Problemas cardiacos (incluso dolor en el pecho sin causa aparente)

12. Problemas bucodentales: en la boca, en los dientes o al tragar

13. Problemas respiratorios

14. Problemas visuales o auditivos

15. Presion arterial alta o hipertension

16. Accidente cerebrovascular o paralisis repentina de una parte del cuerpo

17. Dolor generalizado (de estomago, muscular o inespecifico)

18. Problemas de salud mental: depresion, ansiedad, estrés, entre otros

19. Problemas de memoria, Alzheimer y/o demencia

20. Cancer

21. Chequeo preventivo

77. 0tro. Especifique — Pasa a s4_esp

Esta pregunta busca identificar ocasiones en que la persona encuestada no recibio atencion
de salud a pesar de necesitarla, es decir, identificar si el entrevistado(a) tuvo un problema de
salud o accidente que no recibiera atencion sanitaria ambulatoria. Las alternativas son siy no.
Siresponde “si", continGa en s6. En caso de indicar “no”, salta a S7

1.Si
2.No — Pasaa s’

La pregunta S6 tiene por objetivo identificar cual fue la principal razén por la que la persona
encuestada no recibio una atencion de salud ambulatoria cuando la necesito. En caso de que
la persona identifique mas de una razon debe indicar la que considere mas importante.

El encuestador(a) debe escuchar la respuesta y clasificar de acuerdo con el listado
predefinido, registrando solo una de las siguientes alternativas. Si la razon mas frecuente no
esta en el listado, debe indicar “otra razon”.

1. No habia disponibilidad del profesional especialista requerido

2.No podia pagar el costo de la atencion

3. Le suspendieron la atencion o tratamiento debido a la pandemia COVID-19

4, Decidio no asistir debido a la pandemia COVID-19

5. Intentd conseguir asistencia de salud, pero se la negaron

6. Lo trataron mal o con negligencia anteriormente y decidié no asistir

7.No le pareci6 confiable o adecuada la atencion que recibiria

8. Tuvo problemas para llegar al establecimiento de salud

9. No podia ausentarse del trabajo o tenia 0tros compromisos

10. No lo considerd necesario

77.0tra razon.



Cuestionario Adulto

Uso de servicios de salud: Atencion médica con hospitalizacion (S7 a S9)

Esta seccion tiene como objetivo identificar el acceso a servicios de salud y atencion médica con hospitalizacion,
es decir aquellas atenciones de salud que conllevaron pasar al menos una noche completa en un establecimiento
de salud como parte de dicha atencion. El o la encuestadora debe leer la siguiente introduccion a la persona
encuestada y luego comenzar con las preguntas:

“Las siguientes preguntas refieren a cualquier estancia o estadia (de al menos una noche) en un hospital u otro
tipo de establecimiento médico que haya tenido en los Gltimos 12 meses.”

I T ™

El objetivo de esta pregunta es identificar la cantidad de veces que la persona
encuestada ha recibido atencion de salud ambulatoria con hospitalizacion, es
decir, atencion que han conllevado pasar al menos una noche completa en un

A Lo Eli3 1o 2 niesies establecimiento de salud, en los Gltimos 12 meses.. Se debe indicar una cantidad con

scuantas veces ha estado

S7 hospitalizado(@) durante al nameros, registrando donde corresponde y se continda en pregunta S8.
menos una noche? —— Ndmero de veces
0. Ninguna

-88. No sabe/No responde

En los Gltimos 12 meses, ¢ha | a pregunta busca identificar si la persona encuestada no fue hospitalizada a pesar de
habido alguna ocasionenla  haber necesitado dicha atencion alguna vez en los dltimos 12 meses. Las alternativas

sg que usted haya necesitado  son siy no. En caso de indicar ‘no”, la encuesta continuara en S10.
estar hospitalizado(a) en 15

un centro de salud, pero no
recibi6 esa atencion? 2.No — Pasaas10

La pregunta S9 tiene por objetivo identificar cual fue la principal razon por la que la
persona no fue hospitalizada a pesar de necesitar dicha atencion. En caso de que la
persona identifigue mas de una razon debe indicar la que considere mas importante.

El encuestador(a) debe escuchar la respuesta y clasificar de acuerdo con el listado
predefinido, registrando solo una de las siguientes alternativas. Si la razon mas
frecuente no esta en el listado, seleccionar la categoria 77. Otra razon”.
1. No habia disponibilidad del profesional especialista requerido
) - 2. No podia pagar el costo de la atencion
59 ?;:;;rg 1;uoer llaa 2ﬂglc§]oalfue 3. Le suspendieron la atencion o tratamiento debido a la pandemia COVID-19
hospitalizado(a)? 4. Decidio no asistir debido a la pandemia COVID-19
5. Intentd conseguir asistencia de salud, pero se la negaron
6. Lo trataron mal o con negligencia anteriormente y decidi6 no asistir
7.No le parecio confiable o adecuada la atencion que recibiria
8. Tuvo problemas para llegar al establecimiento de salud
9. No podia ausentarse del trabajo o tenia 0tros compromisos
10. No lo considerd necesario
77.0trarazon.

Uso de servicios de salud: Rehabilitacion (510 a S14)

Esta seccion tiene como objetivo identificar el acceso a servicios y atencion de rehabilitacion por parte de las
personas encuestadas. Se entiende como servicios y atencion de rehabilitacion la atencion de salud y planes
de intervencion que apuntan a mejorar la funcionalidad de las personas, entregada en distintos espacios y
establecimientos (no exclusivos del sector salud), por diversos profesionales y variados niveles de especializacion.
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S10

S11

En los dltimos 12
meses, ¢cuantas
veces ha recibido
atencion o servicios
de rehabilitacion?

Pensando en

los altimos 12
meses, ¢en qué
establecimiento

de salud recibio
atencion o servicios
de rehabilitacion
de forma mas
frecuente?

“Mostrar tarjeta S11

El objetivo de esta pregunta es identificar la cantidad de veces que la persona encuestada
ha recibido servicios y atencion de rehabilitacion en los dltimos 12 meses. Se debe indicar
una cantidad en nimeros. Si la persona encuestada indica no haber recibido atencion de
rehabilitacion ("0. Ninguna'), o ‘no sabe/no responde” se salta a la pregunta s13.

_ _ Ndmero de veces
0. Ninguna — Pasa as13
-88. No sabe/No responde — Pasa a s13

La pregunta S11 busca identificar el establecimiento donde la persona recibio mas
frecuentemente las atenciones de rehabilitacion que indico en la pregunta anterior S10. En
caso de haber asistido a mas de un establecimiento de salud en los Gltimos 12 meses, se
debe registrar el que la persona encuestada considere el mas importante o mas frecuente.

Se debe mostrar la tarjeta S11 con las alternativas y seleccionar solo una.

1. Centro de Salud Familiar CESFAM o consultorio (Municipal)
2. Posta Rural (Municipal o SNSS)

3. CRS o COT (Consultorio de especialidades del SNSS)

4. COSAM (Centro de salud mental comunitaria)

5. SAPU (Servicio de Atencion Primaria de Urgencia)

6. SAMU (Servicio de Atencion Médico de Urgencias)

7. Posta (servicio de urgencia de hospital pablico)

8. Hospital pablico o del SNSS

9. CCR, Centro Comunitario de Rehabilitacion

10. Centro diurno o centro de dia (para personas mayores o con discapacidad)
11. Consulta, centro médico, clinica u hospital privado

12. Centro de salud mental privado

13. Establecimiento de las FFAA. o del Orden

14. Servicio de urgencia de clinica privada

15. Mutual de Seguridad

16. Servicio médico de alumnos del lugar en que estudia
17.En su domicilio

77.0tro

-88. No sabe/No responde



Cuestionario Adulto

I S ™

S12

S13

S14

Pensando en

los dltimos 12
meses, ¢qué tipo

de profesional o
profesionales de
rehabilitacion lo han
atendido de forma
mas frecuente?

“Mostrar tarjeta S12

En los altimos 12
meses, ¢ha habido
alguna ocasion en
la que necesitara
atencion o servicios
de rehabilitacion,
pero no la recibiera?

Cual fue la principal
razon por la cual no
recibio la atencion
0 servicio de
rehabilitacion que
necesitaba?

La pregunta S12 busca identificar a los trabajadores y profesionales de la salud que
frecuentemente le entregaron atencion de rehabilitacion a la persona encuestada, quien
debe indicar aquellos que lo atendieron de manera mas frecuente en los Gltimos 12 meses.
Esta pregunta es de respuesta mdltiple y con tarjeta, por lo que el encuestador(a) debe
entregar la tarjeta y registrar todos los tipos de profesionales sefalados por el encuestado(a).

El listado de categorias de respuestas es el siguiente:

1. Traumatologo(a)

2. Ginecologo(a)

3. Psiquiatra

4. Oftalmologo(a)

5. Neurdlogo(a)

6. Geriatra

7. Fisiatra

8. Otro médico especialista
9. Kinesiologo(a)

10. Psicologo(a)

11. Fonoaudiologo(a)

12. Terapeuta ocupacional
13. Especialista en medicina homeopatica, alternativa o indigena
77.0tro

-88. No sabe/No responde

La pregunta busca identificar si la persona encuestada no recibié rehabilitacion a pesar de
necesitar dicha atencion alguna vez en los Gltimos 12 meses. Las alternativas son siy no. Si la
persona indica “si” se continua en s14. En caso de indicar "no”, salta a S15.

1.51
2.No — Pasaasl5

La pregunta S14 tiene por objetivo identificar cual fue la principal razén por la que la persona
no recibio rehabilitacion a pesar de haber necesitado dicha atencion en los Gltimos 12 meses.

El encuestador(a) debe escuchar la respuesta y clasificar de acuerdo con el listado predefinido.
En caso de que la persona identifiqgue mas de una razon debe indicar la que considere mas
importante. El encuestador(@) debe registrar solo la razon mas importante, seleccionando
una de la siguiente lista de alternativas. Si la razon mas frecuente no esta en el listado, debe
registrar la categoria “77. Otra razon”.

1. No habia disponibilidad del profesional especialista requerido

2.No podia pagar el costo de la atencion

3. Le suspendieron la atencion o tratamiento debido a la pandemia COVID-19

4. Decidio no asistir debido a la pandemia COVID-19

5. Intent6 conseguir asistencia de salud, pero se la negaron

6. Lo trataron mal o con negligencia anteriormente y decidio no asistir

7.No le pareci6 confiable 0 adecuada la atencion que recibiria

8. Tuvo problemas para llegar al establecimiento de salud

9. No podia ausentarse del trabajo o tenia otros compromisos

10. No lo considero necesario

77.0tra razon.

Uso de servicios de salud: Sistema de salud (S15)

Esta pregunta busca identificar cual es el sistema previsional al que pertenece la persona entrevistada, y que
utiliza para acceder y financiar sus atenciones de salud.
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¢A qué sistema
S15 previsional de salud
pertenece usted?

El o la encuestadora debe realizar la pregunta y esperar la respuesta espontanea de la
persona encuestada. En caso de que no surja respuesta, se leen las alternativas de la
siguiente lista:

1. FONASA A

2. FONASA B

3.FONASA C

4.FONASA D

5. FONASA, no sabe grupo

6. FFAA. y del Orden

7. |sapre

8. Ninguno (Particular)

9. Otro Sistema

-88. No Sabe/No responde

En el caso de las personas afiliadas a FONASA, se debe identificar el grupo de FONASA al cual
pertenece. Si el entrevistado(a) desconoce su grupo se debera seleccionar la alternativa

“5. FONASA, no sabe grupo”. Si el entrevistado(a) desconoce completamente el grupo de
salud al cual pertenece, el encuestador(a) podra seleccionar la alternativa “-88. No sabe/No
responde”, la cual no es leida al entrevistado(a).

Percepcion de Discriminacion (S16 a S19)

En la siguiente seccion se busca indagar en las experiencias de discriminacion experimentadas por los
entrevistados(as) en los Gltimos 12 meses.

Se entiende discriminacion como toda distincion, exclusion, segregacion o restriccion arbitraria, y cuyo fin
o efecto sea la privacion, perturbacion o amenaza en el goce o ejercicio de los derechos establecidos en el
ordenamiento juridico. Esta distincion arbitraria se recogera como percepcion de las personas en determinados
dominios de la realidad como la familia, el entorno urbano y la escuela, entre otros. El set de preguntas es el

siguiente:

I ™

En los Gltimos
12 meses, ¢con
qué frecuencia
ha sido tratado(a)
injustamente o

S16 discriminado(a),
es decir, se le ha
impedido hacer algo,
se le ha molestado o
se le ha hecho sentir
inferior?

El objetivo de la pregunta S16 es saber a modo general si el entrevistado se ha sentido
discriminado, ya sea porque se le ha hecho sentir inferior, ha recibido un trato desigual o
se le ha pasado a llevar su dignidad y considera un periodo de referencia de 12 meses. El
encuestador debe leer las siguientes alternativas de respuesta:

1.Nunca — Pasa a s20a

2. Pocas veces

3. Algunas veces

4. Muchas veces

5. Siempre

-88. No sabe/No responde — Pasa a s20a



Cuestionario Adulto

I S ™

¢Qué tipo de trato
0 actitud lo han

S17 hecho sentir de esta
manera?

“Mostrar tarjeta S17

¢Por qué razones

cree usted que ha
518 sido tratado(a) de

esta manera?

“Mostrar tarjeta S18

La pregunta S17 tiene por objetivo identificar [as razones y/o actitudes que lo han hecho
sentir de esta manera y sera aplicada solo a aquellos entrevistados(as) que sefialen
haber sido tratados injustamente o discriminado en los Gltimos 12 meses. El encuestador
presentara una tarjeta con las siguientes alternativas y seleccionara todas las que
correspondan:

1. Lo han tratado con menos respeto 0 amabilidad que al resto

2. Han actuado como si tuvieran miedo de usted

3. Han pensado que usted no es una persona honrada

4. Han creido ser mejores personas que usted

5. Se han referido a usted con apodos o insultos

6. Ha sido amenazado y/o acosado

7. Ha sido maltratado fisicamente

8. Las personas actuaron como si pensaran que usted no fuera inteligente

9. Recibi6 una peor atencion o servicio que otras personas

10. Las personas actuaron como si usted no pudiera hacer cosas por su cuenta

11. Se ha sentido excluido o le han negado el uso de un espacio, recinto o servicio (salud,
transporte, educacion, comercio, ocio, etc)

12. Ha sido tratado de forma inadecuada por un funcionario pablico
77.0tro

La pregunta S18 indaga en los aspectos de la vida del encuestado que él o ella reconoce
como la razon de discriminacion. Se pueden registrar todas las opciones que indique el
encuestado(a).

El encuestador(a) presentara una tarjeta con las siguientes alternativas:

1. Por nivel socioeconomico

2. Por ser mujer o ser hombre

3. Por su estado civil

4. Por suropa

5. Por ser extranjero

6. Por su color de piel

7. Por pertenecer a un pueblo indigena

8. Por su edad

9. Por su orientacion sexual o identidad de género

10. Por tener tatuajes, piercing, perforaciones o expansiones
11. Por su cuerpo o apariencia fisica

12. Por sus creencias o religion

13. Por su ideologia u opinion politica

14. Por participar o no en sindicatos u organizaciones gremiales
15. Por el lugar donde vive

16. Por el establecimiento educacional donde estudio

17. Por su nivel educacional

18. Por su condicion de salud o por tener alguna discapacidad
77.0tro

133
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La pregunta S19 tiene por objetivo identificar en qué lugares u espacios el encuestado(a) se
ha sentido discriminado. El encuestador(a) debe escuchar la respuesta y clasificar de acuerdo
con el listado predefinido.

Se deben registrar todas las opciones que correspondan, estas son:
1. En su familia

2.Enun centro de salud

3. En su barrio o vecindario

¢Me podria )
indicar donde 4.En su trabajo _
S19 ha sido tratado 5. Buscando trabajo
injustamente o 6. En su establecimiento educacional

s 7.En tribunales de justicia

8. En el transporte pdblico

9. En tiendas o comercio

10. En instituciones de orden y seguridad publica (comisaria, retenes, brigadas, otros)
11. En instituciones pablicas (servicios publicos, municipalidades, gobernaciones, otros)
12.En la via pablica

77.0tro

Participacion Politica y Social (520 a S25)

Se entiende por participacion politica y social de un ciudadano el disponer de un status legal como ciudadano,
y disfrutar los derechos, protecciones, privilegios y responsabilidades asociadas con ese papel, como el derecho
a votar y a presentarse a elecciones, el de formar asociaciones politicas; disfrutar de derechos y libertades
asociadas a ser ciudadano; disfrutar de un marco legal por el hecho de ser ciudadano.

Esta seccion tiene como objetivo establecer las brechas entre las personas con discapacidad y/o dependencia
funcional frente a las que no lo estan, en el plano de la incorporacion como miembros de un colectivo, su
participacion como lider de estos, asi como también el conocer las barreras que impidieron la participacion
plena en las instancias de participacion social y politica consultadas.

Participacion en Organizaciones Sociales (520 a S22)

El objetivo de la pregunta S20 es conocer las principales organizaciones sociales en las que participa el
entrevistado(a), ya sea como asistente, como socio o integrante, o como dirigente u organizador.

Debe realizar la pregunta y leer las alternativas indicando al informante que puede indicar todas las
organizaciones en las que participa. Para cada organizacion en la que afirme participar, se indagara por el rol en
dicha organizacion (asistente, socio o integrante y dirigente u organizador).

Las preguntas son las siguientes:



Cuestionario Adulto

T ™ S

S20a

S20b

En los Gltimos

12 meses, ¢con

queé frecuencia

ha sido tratado(a)
injustamente o
discriminado(a),

es decir, se le ha
impedido hacer algo,
se le ha molestado o
se le ha hecho sentir
inferior?

“Mostrar tarjeta
s20a

¢usted participa
como (.)?

En esta pregunta el entrevistado debera considera su participacion en los Gltimos 12
meses en organizaciones sociales o grupo, bajo cualquier rol o modalidad de participacion
(actividades presenciales u online).

El encuestado(a) mostrara una tarjeta con las siguientes alternativas, seleccionado todas las
que correspondan:

1. Juntas de vecinos u otra organizacion territorial (comité de aguas, comité de allegados,
otros)

2. Club deportivo o recreativo
3. Organizacion religiosa o de iglesia

4. Agrupaciones artisticas o culturales (grupo folclorico, de teatro, de misica, de baile, de
danza, otros)

5. Grupos de identidad cultural (asociaciones indigenas, circulos de inmigrantes, otros)
6. Agrupaciones juveniles o de estudiantes (scout, centros de alumnos, otros)

7. Agrupaciones de mujeres (centros de madres, talleres de mujeres, organizaciones de
mujeres y/o género, otros)

8. Agrupaciones de adulto mayor (club de adulto mayor, asistentes de centros de dia, otros)

9. Grupos de voluntariado (bomberos, damas de colores, cruz roja, voluntarios en instituciones
de caridad, otros)

10. Grupos de apoyo o autoayuda en salud (de diabéticos, hipertensos, obesos, alcohdlicos
anonimos, personas con discapacidad, grupos asociados a otros problemas de salud)

11. Agrupacion Ideologica (Partido Politico)
12. Agrupacion corporativa (sindicato, asociacion gremial, colegio profesional, otros)
13.Centro de padres y apoderados

14. Organizacion, agrupacion o movimiento que defiende una causa o ideal (ecologica,
derechos humanos, derechos de minorias sexuales, gratuidad educacion, etc.)

77.0tro
78.No participa — Pasa a 522
-88. No sabe/No responde — Pasa a 523

Las alternativas de respuesta son las siguientes para cada organizacion en donde el
encuestado haya declarado participar. Lea las alternativas:

1. Como asistente
2. Como socio o integrante
3. Como dirigente u organizador

Las siguientes preguntas indagan en la participacion y no participacion de las personas en organizaciones

sociales:

T ™ S

S21

En los dltimos

12 meses, ¢Qué
tan frecuente ha
participado en esa
organizacion u
organizaciones?

A quienes declaran haber participado en organizaciones sociales en los Gltimos 12 meses, se
consulta por la frecuencia de esa participacion, considerando la siguiente escala de respuesta
que el encuestador(a) debe leer:

1.Rara vez

2. Ocasionalmente

3. Frecuentemente

4. Muy frecuentemente

-88. No sabe/No responde
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A quienes declaran NO haber participado en organizaciones sociales en los Gltimos 12 meses,
se consulta por el motivo. El encuestador(a) debera esperar la respuesta del entrevistado(a)
y clasificar de acuerdo con el siguiente listado de alternativas, registrando correspondanla
alternativa mas importante:

1. No tiene tiempo

2.No le interesa o considera que no sirve para nada

3. No sabe como participar 0 no conoce una organizacion que le interese
¢Cudl es la principal 4. No tiene quién lo acompane

razon por la que no 5. Cuida o ayuda a cuidar de otras personas
participa en ninguna
organizacion?

S22
6. Falta de accesibilidad en los lugares

7. Ha tenido problemas de salud
8. Falta de recursos economicos
9. No existen organizaciones de su interés en su territorio
10. No le agrada como funcionan las organizaciones de su interés
11. No ha podido participar por pandemia COVID-19 o producto de restricciones sanitarias
77.0tra razon
-88. No sabe/No responde
Especifique. Otra
S22 razon por la que no Si el encuestado no puede identificar una razon en el listado, este debe especificar una razon

_esp  participaenninguna  del por qué no participa en ninguna organizacion.
organizacion

Percepcién y conocimiento sobre Leyes (523)

Durante la Gltima década, el Estado de Chile ha impulsado una serie de normativas a fin establecer Igualdad,
Inclusion y Justicia Social en grupos de personas mas vulnerables. Las nuevas leyes y convenciones se basan
los principios de vida independiente, accesibilidad universal, disefio universal, intersectorialidad, participacion
y dialogo social.

Estos nuevos textos legales, junto a la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad de las
Naciones Unidas, constituyen un solido marco legislativo en nuestro pais referente a la proteccion de los grupos
mas vulnerables y discriminados.

El objetivo de la pregunta S23 es conocer si el entrevistado(a) conoce estos cuerpos normativos actualmente
vigentes.

T ™

Lea las alternativas de respuesta son comunes para todos estos items y son las siguientes:

¢Usted conoce 1. Ley 20.422 sobre igualdad de oportunidades e inclusion social de personas con
o0 sabe de qué discapacidad
tratan de las 2. Ley 21.015 que incentiva la inclusion de personas con discapacidad al mundo laboral

siguientes leyes o
convenciones?

*Mostrar tarjeta S23
Lea alternativas

3. Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad

4, Convencion interamericana sobre la proteccion de los derechos humanos de las personas
mayores

5. Ley 20.609 o Ley antidiscriminacion (Ley Zamudio)

6. Ley 21.013 que establece un nuevo delito de maltrato y aumenta la proteccion de
personas en situacion especial (personas mayores, nifos, nifias y adolescentes, personas con
discapacidad)

78.No, ninguna

S23

Registre todas las
alternativas que
correspondan




Cuestionario Adulto

Participacion electoral (524 y S25)

e La pregunta S24 tienen por objetivo reconocer si el encuestado participd de las Gltimas elecciones,
considerando como referencia el periodo de trabajo de campo de ENDIDE.

* . laspreguntas S25ay S25b buscan identificar dificultades que pudiese haber enfrentado la persona a
la hora de ejercer su derecho a voto.

Las preguntas son las siguientes:

T ™ S

¢Voto en las Se debe consignar si es que el encuestado voto en las Gltimas elecciones, correspondiente a
elecciones de la la segunda vuelta presidencial del 19 de diciembre de 2021.
524 segunda vuelta Si el encuestado indica que No voto, se debe pasar a S25b:
presidencial del 19 B
de diciembre de LsSi
20217 2.No — Pasa a s25b
Para quienes votaron, se indagara respecto a las dificultades que el entrevistado(a) pudo
haber experimentado para ejercer su derecho a voto, estas dificultades pueden haberse
presentado incluso si la persona logro votar.
El encuestador(a) debera esperar la respuesta del encuestado y clasificar segtn el siguiente
listado de alternativas, registrando todas las alternativas que correspondan:
o ! 1. Dificultad por razones de salud.
¢Enfrento alguna e i
de las siguientes 2. Dificultad para llegar a los lugares de votacion.
S$253 dificultades para 3. Dificultad de acceso a la mesa de votacion u obstaculos fisicos en lugares de votacion
ejercer su derecho 4. Falta de apoyo del personal del lugar de votacién
7
a votos 5. Falta de una persona que lo(a) acompafara
6. Aglomeraciones en el local de votacion
7. Falta de ajustes y elementos de apoyo necesarios para el voto asistido (plantilla en braille,
silla de ruedas, asistencia para el acceso al local, entre otros)
77.0Otra.
78.No, ninguna
Usted me dijo que Si el encuestado indica no haber votado en las Gltimas elecciones, se indagara respecto a
no fue a votar. posibles dificultades que le hayan impedido ejercer su derecho a voto.
sp5p  ¢Enfrentdalguna Se deben leer las alternativas:

dificultad que le
impidiera ejercer su
derecho a voto?

1.51
2.No

Uso del tiempo libre: Cultura, Deporte y Recreacion

La pregunta S26 tiene por objetivo identificar si el encuestado(a) se encuentra actualmente inscrito en el
Registro Nacional de la Discapacidad. El Registro Nacional de la Discapacidad, RND, es un registro administrativo
dependiente del Servicio de Registro Civil e Identificacion, que cuenta con la informacion de personas con
discapacidad que voluntariamente han iniciado sus procesos de calificacion y certificacion de la discapacidad
a través de la COMPIN.
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I ™

S26

¢Se encuentra
inscrito(a) en el

Registro Nacional de

la Discapacidad?

El encuestado debe identificar si actualmente se encuentra inscrito en el RND. La
permanencia (inscripcion) en el RND puede ser temporal y en otros casos es permanente
(dependiendo de la evaluacion que haga la COMPIN), es decir, en algunos casos tiene tiempo
de caducidad y debe ir a reevaluarse. Entonces, la persona debe responder “Si” si es que al
momento de la encuesta esta inscrito en el RND, de lo contrario, debera indicar “No”.

1.51
2.No

Uso del tiempo libre: Cultura, Deporte y Recreacion

Se entiende como uso del tiempo libre a todas las actividades que realizan las personas en momentos que no
corresponden a su trabajo formal ni a tareas domésticas esenciales. Esta seccion tiene como objetivo establecer
las brechas en el tipo de uso del tiempo libre, tanto en las actividades que realizan, como en as razones de la
no realizacion de alguna actividad.

Actividades y modalidad de participacion (527 a S28)

El objetivo de la pregunta S27a es saber las diferentes actividades que el informante desarroll6 durante el
altimo mes.

D ™ S

S27a

Durante el
altimo mes,
¢realizo o asistio
a las siguientes
actividades o
lugares?

Considere tanto

la modalidad
presencial como
online cuando
corresponda. Por
favor, no considere
las actividades que
realiza como parte
de su trabajo o
estudio

"Mostrar tarjeta
s27a

Al responder el encuestado(a) debe considerar tanto la modalidad presencial como online
cuando corresponda. Ademas, no debe considerar las actividades que realiza como parte
de su trabajo o estudio. El encuestador(a) debera mostrar la tarjeta con actividades S27a 'y
seleccionar todas las alternativas que el encuestado mencione. Sino ha realizado ninguna
actividad durante el Gltimo, se debe seleccionar la categoria “78. Ninguna”. Las actividades
son:

1. Asistir a reuniones sociales o familiares

2. Ir al cine, museo, teatro, concierto, exposiciones de arte, danza, etc.

3. Ver un evento deportivo, ir a un estadio u otro recinto.

4. Hobbies como tocar un instrumento musical, pintar, dibujar, bailar, cantar, escribir algin
texto literario, (incluya asistencia a clases para esto)

5. Jugar juegos de mesa, cartas o videojuegos
6. Practicar algn deporte o hacer ejercicio fisico

7. Realizar actividades al aire libre (salidas a plazas o parques, paseos dentro o fuera de su
localidad)

8. Salir de compras o vitrinear fuera de casa (comercios, tiendas, persas, mall, mercado u
otros)

9. Ir a restaurantes, bares, discotecas, pubs, o salir de fiesta
78.Ninguna

A'modo complementario, la pregunta S27b intenta cubrir actividades que solo pueden ser realizadas de manera
presencial y que consideran un periodo temporal mas amplio (Gltimos 12 meses), indagando principalmente
sobre celebraciones civicas o religiosas y vacaciones, esto es:




Cuestionario Adulto

I S ™

Durante los : ) . :
R p— Debe leer las alternativas de respuesta y registrar todas las alternativas que correspondan:

¢realizd o asistio 1. Asistir a celebraciones civicas o religiosas (bautizo, matrimonio, funeral, festivales, desfiles)
a las siguientes 2. Salir de vacaciones o tomarse vacaciones.

SEEWERLES B 78. Ninguna (NO LEER)
lugares?

S27b

La pregunta S28 busca indagar y profundizar en las razones por las cuales una persona no particip6 o realizo
ninguna de las actividades consultadas durante el Gltimo mes, por o tanto, se aplicara s6lo a personas que
indicaron la categoria "78. Ninguna” en las preguntas S27a o0 S27b:

T ™ S

Debe esperar respuesta espontanea y clasificar, registrando la razon mas importante entre el
listado a continuacion:

1. Falta de infraestructura o espacios para la realizacion de las actividades
2. No tiene informacion suficiente
3. Inexistencia de profesionales capacitados o equipamiento para apoyar las actividades

¢Cualeslaprincipal o cihilidad debido a la pandemia COVID-19

razon por la cual

528 no realizo o asistio 5. No tiene quién lo acomparie o lo asista
a alguna de estas 6. Porque su salud no se lo permite
actividades?

7.No le interesa o no le motiva

8. No tuvo tiempo

9. No tiene lugares donde hacerlo

10. No le alcanza el dinero para hacerlo
77.0tra

Deporte y Actividad Fisica (529 y S30)

Estas preguntas buscan saber la frecuencia con que el entrevistado realizo actividad fisica durante el Gltimo
mes, 0 sino realizo ninguna actividad fisica. Para esta pregunta debe considerar lo siguiente:

e Enelcaso de la S29 el encuestador debe especificar que la actividad fisica debe haberse desarrollado
durante 30 minutos o mas y fuera del horario laboral.

e Siel informante ha realizado al menos una vez por semana deporte o actividad fisica durante el Gltimo
mes, es decir, si responde alternativas ‘1’ 0 ‘2" se pasara a la pregunta S31.

e Por el contrario, si el informante sefiala que ha realizado actividad fisica de estas caracteristicas en una
frecuencia inferior a 4 veces en el mes (S29= 3, 4 0 5), debe pasar a la S30. Esta pregunta indaga en las
razones de no haber practicado mas actividad fisica, y admite la seleccion de una sola alternativa (solo la
razon mas importante).
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En el altimo mes, Lea alternativas
¢con qué frecuencia
practico deporte

o realizo actividad 2.1 a2 veces por semana — Pasa a s31

1.3 0 mas veces por semana — Pasa a s31

S29 fisica f 4
SIICE] USR] Ol Sl 3. Menos de 4 veces en el mes
horario de trabajo,
durante 30 minutos 4 1 vezal mes
0 mas? 5. No realizé actividad fisica el Gltimo mes
Espere respuesta espontanea y clasifique registrando la mas importante:
1. Falta de infraestructura o espacios para la realizacion de las actividades
2. No tiene informacion suficiente
3. Inexistencia de profesionales capacitados o equipamiento para apoyar las actividades
¢Cual es la principal 4. Imposibilidad debido a la pandemia COVID-19
$30 razon para no haber 5. No tiene quién lo acompafie o lo asista

practicado mas

- o 6. Porque su salud no se lo permite
actividad fisica?

7.No le interesa o no le motiva

8. No tuvo tiempo

9. No tiene lugares donde hacerlo

10. No le alcanza el dinero para hacerlo
77.0tra

Uso del tiempo libre: Uso de medios de comunicacion (S31y S32)
Esta seccion busca conocer las actividades vinculadas al uso y consumo de los medios de comunicacion.

Consumo de medios de comunicacion (531)

La pregunta S31 indaga por la frecuencia de consumo de un listado de medios de comunicacion.

I T I S

En una semana habitual, ¢con qué frecuencia utiliza o consume los siguientes medios de comunicacion? Considere formatos
fisicos o digitales en caso de que corresponda y no incluya el uso o consumo por razones de trabajo o estudio

“Mostrar tarjeta S31

S31.a  Diarios, libros y/o revistas : ; )
Todas las preguntas tienen las mismas alternativas, por lo tanto, la

persona tiene que identificar para cada una el nivel de frecuencia
Programas de tv, teleseries, peliculas, series con el que realiza la actividad en una semana habitual:

sl documentales, noticias, etc.

1. No utiliza o consume
2. Pocas veces a la semana (1 a 2 veces)

S31c Radio u otros medios de audio (incluso si es 3. Varias veces a la semana (3 veces o mas)

desde el computadon. 4, Pocas veces al dia (1 a 2 veces)

5. Varias veces al dia (3 veces o mas)

$31d Computador o dispositivos electronicos para : .
: consultar informacion y navegar por internet. El encuestador(a) debe mostrar tarjeta con las alternativas de

respuesta y seleccionar una categoria de respuesta para cada
medio consultado.

Redes sociales (Facebook, Instagram, Twitter,

seile TikTok, entre otros)

Dificultades para el consumo y acceso a medios de comunicacion (532)

La pregunta S32 indaga sobre los problemas y dificultades que las personas pudieron haber enfrentado a la hora




Cuestionario Adulto

de consumir o acceder a medios de comunicacion. El encuestado(a) debe responder de manera espontanea
y el encuestador(a) debera clasificar segin el listado predefinido, consignando todas las alternativas que
correspondan.

T ™

Recuerde que se deben registrar las respuestas espontaneas y clasificar segn corresponda:

1. Falta de infraestructura o servicios para su uso (electricidad, internet, comercio, no llega el

diario, entre otros)

2. No sabe utilizarlos o no tiene informacion suficiente sobre como utilizarlos

3. Ausencia de personas o cuidador/es que lo asista para usar y acceder a los medios de
¢Tuvo algin comunicacion

problema o

o 4. No dispone del dispositivo o el equipamiento adecuado (radio, TV, celular, tablet o PC)
dificultad para

acceder o consumir 5. Falta de elementos de accesibilidad de los medios de comunicacion que dificultan su uso
estos medios? (por ejemplo, intérprete en lengua de sefas, subtitulos, gama adecuada de colores, braille,
¢Cual? etc)

6. Debido a su salud, tiene limitado el uso de estos medios

S32

7.No tuvo tiempo

8. No le alcanza el dinero para adquirir el servicio o el dispositivo
77.0tra.

78.Ningln problema o dificultad

Pandemia COVID-19 (S33 y S34)

Esta seccion tiene por objetivo recoger, en distintas dimensiones, las dificultades que ha experimentado el
encuestado(a) producto de la pandemia COVID 19:

* S33:Indagaenposibles efectosde lapandemia COVID-19 enaspectos como ingresos, trabajo, tratamientos
de salud, tratamientos de rehabilitacion y/o participacion en grupos u organizaciones.

e S34: Recoge informacion sobre la percepcion del impacto de la pandemia COVID-19 sobre diferentes
ambitos de la vida del entrevistado(a).

La pregunta S33 indaga en los efectos de la pandemia COVID-19 en los Gltimos 12 meses en la vida del
encuestado(a).

I T S T S

Durante los altimos 12 meses, producto de las crisis COVID-19, ¢usted ha ...

S33a  Perdido su trabajo o fuente de ingresos? Para todos los items, el entrevistado(a) tiene que identificar si
ha tenido o experimentado esta problematica en los Gltimos 12

meses producto de la pandemia COVID-19:
S33b  Disminuido su ingreso o el de su hogar? . .

1.5
Suspendido o postergado consultas médicas,
S33c ) 2.No
dentales u otras, o examenes de salud?
; i -97.No aplica.
$33d Suspendido o postergado otros tratamientos de : » -
' salud (rehabilitacion, cirugias, etc.)? Cabe destacar que esta pregunta busca identificar situaciones
experimentadas producto de la crisis sanitaria de la pandemia
Suspendido su participacion en grupos u COVID-19, por lo que si el entrevistado(a), por ejemplo, postergd
S33.e  organizaciones en las cuales participaba una consulta de salud por razones no vinculadas a la crisis

previamente? sanitaria, no debera ser considerado en su respuesta.
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La pregunta S34 tiene por objetivo indagar sobre la percepcion del encuestado(a) respecto a los efectos de la
pandemia COVID-19 en dimensiones importantes de su vida, tales como: relacion con las personas que vive,
relacion con otras personas externas al hogar, actividades cotidianas, salud fisica y mental. Esta pregunta busca
identificar los efectos de la pandemia en los Gltimos 12 meses (periodo temporal de referencia).

I T S T S

Pensando en los Gltimos 12 meses, ;en qué medida cree usted que la pandemia COVID-19 ha afectado las siguientes
dimensiones de su vida? Por favor responda considerando la siguiente escala de respuesta, le ha afectado: 1. Muy
negativamente, 2. Negativamente, 3. No le ha afectado, 4. Positivamente, 5. Muy positivamente.

“Mostrar tarjeta S34
Su relacion con las otras personas con las que

vive El encuestador(a) debe leer las alternativas de respuesta y
mostrar la tarjeta S34:

S34.a

Su relacion con otras personas (externas a su

Sl hogar)

1. Muy negativamente
2. Negativamente

S34.c  Las actividades que realiza cotidianamente
3.No le ha afectado

S34d  Susalud fisica 4. Positivamente

5. Muy positivamente
S34e  Susalud mental

Modulo AM: Personas Mayores

Elmodulo Adulto Mayor busca levantar informacion especifica sobre algunas dimensiones que son relevantes de
conocer en personas de 60 y mas anos. Este modulo esta compuesto por los siguientes instrumentos: Depresion
a través del instrumento Escala de Depresion Geriatrica de 5 items (GDS-5) y Exclusion/Inclusion Simbalica.

l. Revision preguntas

Depresion - GDS5 (AM1 a AM5)

El instrumento GDS5 es un test de tamizaje de depresion, con respuestas dicotémicas (si/no) que fue disefiado
especificamente para personas mayores. Cabe mencionar que este instrumento no mide depresion, sino
mas bien estados de animo que pudiesen estar vinculados a sintomatologia de depresion, en tal sentido los
resultados en ningln caso indican depresion y pueden ser considerados un diagnostico clinico.

Esta escala permite establecer relaciones entre estados de animo y:

* Peores desempefos en actividades de la vida diaria, basicas e instrumentales.

» Efectos en el rendimiento en pruebas de tamizaje de deterioro cognitivo.

e Efectos en la morbilidad de las personas mayores y consumo de medicamentos.

e Salud mental, como elemento clave de la politica de envejecimiento positivo y la estrategia

saludablemente, dados sus efectos en la calidad de vida y el bienestar.

La escala que se aplicara es la siguiente:




Cuestionario Adulto

A continuacion le realizaré una serie de preguntas con alternativas de respuesta “Si” o “No”. Por favor, elija la respuesta que
mejor describa como se ha sentido la Gltima semana:

AM1 ¢Se siente basicamente satisfecho con su vida?

AM2 ¢Se aburre con frecuencia?
1.Si
AM3 ¢Se siente indtil frecuentemente? 2. No

AM4 ¢Se siente frecuentemente ansioso(a) o angustiado(a)?

AM5 ¢Se siente frecuentemente desvalido o que no vale nada?

Tal como aparece en la pregunta, la temporalidad de esta pregunta hace referencia a la Gltima semana, por lo
que es importante que la persona encuestada se sitle en dicho espacio temporal.

El encuestador(a) debe leer una a una las preguntas y marcar "St", si la persona indica que le ha ocurrido en la
altima semana dicha situacion y “No” de lo contrario.

Consideraciones para el encuestador(a): Si usted ve que la persona se siente afectada por las
preguntas, deje que se exprese e intente ser empatico(@). Una opcién podria ser: “gracias por
contarme cOmo se siente” y preguntarle “si quisiera que lo conectara con Fono Mayor para que lo
orienten y pueda sentirse mejor”.

Se sugiere al encuestador(a) enfatizar los objetivos del estudio y la relevancia de las respuestas de la persona,
en cuanto a que contribuyen a tener informacion relevante para intentar mejorar el bienestar de las personas
mayores. Es importante resaltar que sus opiniones representan a otras personas similares a ella.

Inclusion/exclusion simbolica (AM6 a AM8)

Enestasecciondel cuestionario, se intentaindagar en las dimensiones simbolicas del envejecimiento, inquiriendo
sobre la percepcion que tienen las personas sobre la imagen que existe sobre la vejez y el envejecimiento en sus
entornos cercanos, en los medios de comunicacion y a nivel del pais en general.

Las inclusiones/exclusiones simbolicas consideran las presunciones, imagenes, estereotipos, tipificaciones,
esquemas y creencias que circulan en la sociedad e informaciones respecto a los atributos de las personas
mayores. Incluyen las opiniones sobre sus grados de integracion social, expectativas respecto a sus niveles de
auto-valenciay de satisfaccion personal con la vida. Estas definiciones sociales se pueden proyectar en variados
ambitos, entre ellos las relaciones sociales cotidianas, las sensaciones y estados de salud, las satisfacciones
personales, las autonomias o los niveles esperados de discapacidad y dependencia funcional.

La seccion esta compuesta de 3 preguntas: Primero se pregunta sobre la imagen que tienen las personas que
conoce respecto a la vejez. En segundo término, se indaga sobre la imagen negativa/positiva que muestran los
medios de comunicacion sobre las personas mayores. Y, finalmente, se pregunta sobre como ha ido cambiando
la imagen de las personas mayores a través del tiempo.

143




Manual de Trabajo de Campo | ENCUESTA NACIONAL DE DISCAPACIDAD Y DEPENDENCIA 2022

T

Ahora realizaré una serie de preguntas referidas a la imagen que existe sobre el envejecimiento y la vejez.

AM®. ;Cual de las siguientes alternativas representa mejor la opinion de las personas que usted conoce?

' Lea alternativas.

En general expresan

Esta alternativa se refiere a personas cercanas a la persona mayor, que por lo
general tienen opiniones negativas sobre el proceso. Esta actitud se asocia a

1 opiniones negativas sobre el . o o A ) A
[AIOIES (NS . visiones sobre a vejez vinculadas a pérdidas, es decir pérdida de ingresos, pérdidas
envejecimiento y la vejez . P .
de capacidades, pérdidas de amistades, etc.
En general evitan pensar o hablar  Esta alternativa se relaciona a personas cercanas a la persona mayor que se
2 sobre el envejecimiento y la niegan a pensar en la vejez. Es posible especular que estas personas tienen una
vejez vision negativa sobre la vejez y el proceso de envejecer, pero no lo expresan.
En general asumen la vejez y el 3 5
S Esta alternativa hace referencia a personas cercanas a la persona mayor, que creen
envejecimiento COmMo un proceso N O . -
3 . que la vejez tiene tanto beneficios como desventajas, definiéndose como una
natural que tiene aspectos tanto . : ) 5 L
S . etapa natural del ciclo de vida que contiene desafios y posibilidades.
positivos como negativos
En general expresan . -
o " En esta alternativa se posicionan aquellas personas cuyos cercanos, por lo general,
4 opiniones positivas sobre el X . o '
. . tienen una imagen positiva de la vejez.
envejecimiento y la vejez
Esta alternativa no debe ser leida por el encuestador(a) y s6lo debe ser utilizada
-88 No sabe en caso de que el encuestado(a) no logre seleccionar una de las alternativas

previamente presentadas.

El encuestador(a) debera leer todas las alternativas de respuesta las veces que sea necesario, hasta que la
persona seleccione una.

La pregunta AM7 busca conocer la percepcion de los entrevistados(as) sobre la imagen de las personas mayores
en los medios de comunicacion.

AM7

Pensando en la imagen que proyectan los medios de comunicacion

1. Principalmente positiva
2. Ni positiva ni negativa

sobre lo que significa ser adulto mayor, ;usted considera que la imagen

que se proyecta en los medios es (.)?

‘Lea alternativas

3. Principalmente negativa
-88. No sabe
-99. No responde

Finalmente, la pregunta AM8 refiere a la imagen que la persona entrevistada percibe que tiene la sociedad
sobre las personas mayores en los Gltimos afos.

AM8

Considerando la imagen que tenemos en Chile sobre las personas
mayores, usted diria que ésta imagen:

‘Lea alternativas

1. Ha ido empeorando

2. Se ha mantenido igual
3. Ha ido mejorando
-88. No sabe

-99. No responde

El encuestador(a) debera leer todas las alternativas de respuesta las veces que sea necesario, hasta que la
persona entrevistada seleccione una.




Cuestionario Adulto

Modulo Cierre de entrevista

Previo al cierre de la entrevista, el encuestador(a) debe registrar la forma en que principalmente fue realizada
la entrevista, para ello se consideran las siguientes alternativas:

e | i

Senale la forma que mejor indica cémo [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] respondio la encuesta:

1 Respondio la encuesta por si La persona seleccionada contesto directamente la encuesta sin recibir apoyo de
mismo(a) otras personas durante la entrevista.

La persona seleccionada contesto a las preguntas de la encuesta pero recibio
P Respondio la encuesta conayuda  apoyo de otra(s) personal(s) en el proceso de entrevista, es decir, otra persona
de otra persona apoyo al seleccionado(a) con acciones como: repetir o explicar las preguntas, leer
las tarjetas, recordar cosas, etc.

3 Respondio la encuesta conayuda  El adulto seleccionado respondio directamente a las preguntas de la encuesta,
del sistema Vi-Sor pero conto con apoyo del sistema Vi-Sor.

Para finalizar la entrevista, agradezca la participacion del encuestado(a) y registre la horade término del
Cuestionario Adulto.
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11. Cuestionario Cuidador(a)

El cuestionario al cuidador(a) es parte de las principales innovaciones que considera ENDIDE 2022 respecto a
los estudios de referencia (Endisc Il y EDPM 2009), y tiene como objetivo profundizar en el estudio del cuidado
respecto de la poblacion adulta con discapacidad en situacion de dependencia.

Este cuestionario sera aplicado cuando el adulto seleccionado indique contar con un(a) cuidador(a) que sea
integrante de suhogar 2. A través de este cuestionario se busca dimensionar el fenomeno del cuidado, indagando
en la cargay estrategias de cuidado, las actividades de asistencia, el nivel de dificultad y disponibilidad de ayuda
en la realizacion de las labores de cuidado, el tiempo destinado al cuidado, asi como también en el impacto de
tales labores en el bienestar de los(as) cuidadores(as).

El siguiente cuestionario esta estructurado en las siguientes secciones:

e Tareas de cuidado
e Tiempos de dedicacion al cuidado
e Cuidado COVID-19
e Descanso y uso del tiempo libre
* Sobrecarga del Cuidador y Salud Mental
* Redes de apoyo
La persona que respondera este cuestionario debe ser una persona adulta de 18 afios 0 mas. En caso de que

el entrevistado(a) indique contar solo con un cuidador(a) menor de edad dentro de su hogar, se captara esa
informacion dentro del cuestionario adulto, pero no se abrira el cuestionario cuidador(a).

A continuacion, se presenta la revision pregunta por pregunta de cada uno de los modulos del cuestionario
cuidador(a), asi como los principales conceptos a considerar.

Modulo Inicio de entrevista

Previo al inicio de la entrevista, el encuestador(a) debe registrar la forma en que comienza la entrevista, para
ello se consideran las siguientes alternativas:

Senale la forma que mejor indica cémo [INFORMANTE] comenzara respondiendo la encuesta:

Respondera la encuesta La persona seleccionada se dispone a contestar directamente la encuesta sin considerar el
por st mismo(a) apoyo de otras personas.

La persona seleccionada respondera directamente a las preguntas de la encuesta pero
contara con el apoyo de otra(s) persona(s) para responder la entrevista, es decir, otra persona
apoyara al seleccionado(a) con acciones como: repetir o explicar las preguntas, leer las
tarjetas, recordar cosas, etc.

Respondera la encuesta
2 conayudade otra
persona

13 La aplicacion del cuestionario al cuidador(a) dependera de las respuestas recogidas en el cuestionario adulto. Tras
completar el cuestionario adulto, se le indicara al encuestador(a) si debe aplicar el cuestionario cuidador(a), asi como a la persona
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Cuestionario Cuidador(a)

Respondera la encuesta
3 utilizando la aplicacion
Vi-sor

La persona respondera con apoyo del sistema Vi-Sor que es una aplicacion web que permitira
a los encuestados contar con intérpretes de lengua de sefias.

Tras completar este campo, el encuestador(a) iniciara la entrevista comenzando con el primer modulo de la
encuesta.

Cabe destacar que, comprendiendo que la situacion con la que se inicia la entrevista puede cambiar a lo largo
de ésta, al finalizar la encuesta se registrara la forma en que principalmente fue llevada a cabo.

Modulo de tareas de cuidado (CUI1 a CUI3)

Este modulo busca indagar en qué dimensiones del desempenfio se asiste 0 ayuda a la persona en situacion de
dependencia. Las dimensiones en que las personas pueden recibir asistencia estan divididas en 9 dominios, que
a suvez se expresan en 13 actividades.

Cabe mencionar que lo que busca dimensionar cada actividad es un espectro amplio de acciones y no una en
particular, por ejemplo, una persona en la actividad vida domeéstica pudiese requerir ayuda para cocinar, pero
porque no sabe cocinar y no debido a su condicion de salud, por lo mismo, en dicho ambito se incluyen mas
actividades como hacer arreglos o botar la basura. De la misma manera, en la actividad “Moverse, por ejemplo,
a desplazarse, subir peldafios, salir a la calle, utilizar medios de transporte’, una persona puede que no requiera
asistencia para desplazarse dentro de la casa, pero si para subir peldafios o salir a la calle, en ese caso lo que
interesa es conocer la asistencia brindada, por un tercero, para la realizacion de la accion mas amplia, es decir
"movilizarse”.

I. Revision por pregunta

La entrevista comienza con la siguiente introduccion:

‘En la siguiente encuesta le realizaremos algunas preguntas sobre la asistencia o ayuda que usted brinda por
motivos de salud a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADOQ], las personas que le ayudan a dar cuidador, asi como su
situacion actual”

cuil. ¢Usted u otra persona asiste o ayuda a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] a..?
+ Mostrar tarjeta CUI1.

1. Si, solo Ud. Le ayuda

2.Si, Ud. Y otra persona le ayudan
3. Si, otra persona le ayuda

4. No, nadie le ayuda.

Se busca conocer si las personas que brindan cuidado, asisten o ayudan a la
persona que presenta dificultades a desplazarse, dentro o fuera del hogar;
trasladarse hacia arriba o abajo en viviendas de mas de un piso o subir y
bajar peldafios en edificios o construcciones en el exterior.

Moverse, por ejemplo, a desplazarse,
A subir peldafos, salir a la calle, utilizar
medios de transporte
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Cambiar o mantener la posicion del
cuerpo, acostarse o levantarse de la
cama, cambiar de postura, etc.

Mirar o escuchar, por ejemplo, ver letras
0 ndmeros pequenos o a distancia,
escuchar una conversacion o lo que le
dicen, etc.

Recordar cosas o concentrarse

Realizar actividades de autocuidado,
como asearse, vestirse, alimentarse,
utilizar el bafo o manejar sus
medicamentos

Hacer las tareas de la casa como barrer,
cocinar, hacer arreglos o sacar la basura

Relacionarse con gente cercana,
incluyendo su familia,amigos y amigas

Participar en fiestas, eventos religiosos,
reuniones vecinales u otras actividades
de la comunidad

Manejar sus emociones, Como estrés,
angustia, dolor u otras demandas
psicologicas

Manejar sus conductas, como regular o
manejar conductas violentas o agresivas
incluyendo violencia fisica y verbal

Comunicarse con los demas, por
ejemplo, mediante mensajes hablados,
escritos, de signos u otros

e Descripeion

Se quiere conocer si las personas brindan cuidados, asisten o ayudan a
cambiar o mantener la posicion, por ejemplo, una persona postrada que
requiere que la ayuden a cambiar de posicion cada cierto tiempo, para
comer 0 estar en una posicion comoda o para acostarse y levantarse de la
cama, asi como también para arroparse o desarroparse con la ropa de cama.

Se busca conocer si la persona que cuida presta asistencia en el uso de
los sentidos para percibir el entorno. Por ejemplo, mirar e interpretar una
senalética, leer un cartel, escuchar una instruccion.

Tiene como objetivo conocer si se asiste a la persona para recordar cosas
0 mantener la atencion. Por ejemplo, asistencia para recordar un nombre o
una fecha importante como un cumpleafios de un familiar o amigo o ayuda
en seguir la trama de una pelicula.

Las actividades de autocuidado abarcan un conjunto de actividades, por
ejemplo: a. ayuda para entrar o salir de la ducha/ utilizar los implementos
de higiene personal. B.abrocharse una camisa/ ponerse un pantalon/ atarse
los cordones/ abrochar el sostén. C. cortar los alimentos, llenar un vaso/
llevarlos a la boca. D. Sentarse y pararse del W.C/ limpiarse/ arreglarse la
ropa. E. organizar los horarios de toma de los medicamentos/ asegurarse
que se los tome a la hora/ asegurarse que se respeten las dosis y las
indicaciones para ingerirlos.

Esta categoria busca indagar en la ayuda que le brindan a la persona en
la realizacion tareas de la casa, por ejemplo, barrer o sacar la basura, etc.
Lo relevante es saber si la persona presenta dificultades, derivadas de una
condicion de salud, para requerir de la ayuda de un tercero. Se agregan
tareas diversas para que no exista sesgo de género, por ejemplo, puede que
haya personas que no saben cocinar y por ello reciben ayuda, considerando
lo anterior se incluye la tarea de hacer arreglos en el hogar o sacar la basura.

Esta actividad busca indagar si se le ayuda a la persona a relacionarse con
personas cercanas, por ejemplo, ayuda para que la persona esté presente
en actividades o celebraciones familiares. También hace referencia a las
acciones que realiza el cuidador para que la persona se involucre en estas
actividades como por ejemplo mantenerse en el lugar para dar tranquilidad,
dar contencion, etc.

Se busca saber si se le presta ayuda para participar de actividades sociales o
comunitarias, puede ser trasladarlo o asistirlo para que pueda comunicarse
y permitir que participe, por ejemplo, una persona con audicion reducida
que requiera que alguna persona lo pueda apoyar para escuchar lo que se
esta diciendo, o una persona que requiere que le expliquen lo que se espera
que realice en la actividad, permitiendo que la persona se involucre en la
misma.

Asistencia o ayuda en la contencion y manejo de las emociones en
momentos en que se muestra tristeza, rabia u otra emocion que produzca
malestar a la persona cuidada.

Asistencia 0 ayuda en la contencion y manejo de la conducta en momentos
que se expresan o manifiestan acciones o lenguaje que sean disruptivas o
violentos con el entorno.

Asistencia 0 apoyo en el envio, recepcion e interpretacion de mensajes para
comunicarse con el entorno. Por ejemplo, hacer llamadas para que se pueda
comunicar, facilitar la interpretacion de los mensajes, escribir un mensaje,
interpretar mediante lengua de sefas, etc.



Cuestionario Cuidador(a)

fem Descripeion

Utilizar dispositivos y medios
tecnol6gicos para comunicarse con
otros, como hacer o recibir llamadas

L. 0 mensajes, 0 participar en talleres,
actividades culturales o sociales
virtuales, mediante celular, computador
u otro medio

A diferencia de la anterior, esta accion se relaciona directamente con la
utilizacion de dispositivos como celular o computadores, audifonos, etc.

Encargarse de sus asuntos econémicos,
M. Como manejar su dinero, comprar o
pagar productos o servicios, etc.

Asistencia 0 ayuda en el manejo de los asuntos economicos, por ejemplo, a
pagar cuentas, hacer compras de insumos basicos, etc.

En cada una de esas actividades lo que se requiere es saber si el cuidador(a) encuestado(a) realiza las tareas
de asistencia solo, o comparte la asistencia con el apoyo de otra persona o si es otra persona la que presta
asistencia o ayuda en algunas de las actividades que la persona en situacion de dependencia no puede
realizar por st misma.

e Mostrar tarjeta CUI2

1. Si, solo Ud. le ayuda
2.S1,Ud. y otra persona le ayudan
3. S1, otra persona le ayuda

4. No, nadie le ayuda

Es importante que el entrevistado(a) pueda hacer la diferenciacion entre las 3 primeras categorias, la primera
se debe seleccionar si la persona encuestada es la Gnica que asiste 0 ayuda a realizar la actividad, la dos si hay
mas de una persona que ayuda a realizar la actividad ademas de la encuestada y la tercera si es otra persona
la que asiste 0 ayuda.

Por cada actividad que la persona indique que presta asistencia en las preguntas anteriores cuil (alternativas
1y 2) debera hacer la siguiente pregunta que refleja el grado de dificultad que prestar ayuda o asistencia en la
actividad significa para el entrevistado(a):

cui2. ;Cual es el grado de dificultad que tiene para usted ayudar o asistir a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] a..?
+ Mostrar tarjeta CUI2.

1. Ninguna dificultad

2. Dificultad leve

3. Dificultad media

4. Dificultad alta

5. Dificultad muy alta

Descripcion

Por ejemplo, si la persona encuestada ayuda junto con otra persona a “i. Manejar sus emociones, como estrés, angustia, dolor u
otras demandas psicologicas” en ese caso se realiza la pregunta respecto a qué tanto le dificulta al encuestado(a) ayudar o asistir
en manejar l[as emociones de la persona dependiente. Es importante destacar que independientemente que realice la actividad
con un tercero, lo relevante es saber qué tan complejo es para la persona encuestada apoyar en la actividad consultada.

Finalmente, si la persona indico en la pregunta cuil que lo ayuda junto a otra persona (alternativa 2) o que es
otra persona la que ayuda, entonces se desplegara la pregunta cui3, teniendo que identificar a la persona o
personas con quienes comparte dicha tarea, pudiendo ser miembros del hogar, familiares fuera del hogar o
terceros. Se puede marcar mas de una alternativa.
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cui3. ¢Con quién comparte o quién realiza estas tareas regularmente?

+ Mostrar tarjeta CUI3.
' Registre todas las alternativas que correspondan

1. Familiares que residen en el hogar

2. Familiares que no residen en el hogar

3. Amigos(as)

4. Conocidos(as), vecinos(as) y miembros de la comunidad
5. Cuidadores y personal de ayuda (particular pagado)

6. Profesionales de la salud

7. 0tros profesionales

8. Otro

9. No comparte

Descripcion

Considerando el mismo caso anterior, es decir una persona que ayuda junto con otra persona a “i. Manejar sus emociones, como
estrés, angustia, dolor u otras demandas psicologicas’, ahora debe identificar quién es o son esas personas que le ayudan en las
labores de cuidado en dicha area especifica, pudiendo ser ésta un amigo y un profesional de salud, por ejemplo.

Cabe destacar que las preguntas CUI2 y CUI3 se podran desplegar respecto a cada actividad en la que el
entrevistado(a) indique prestar ayuda o asistencia en la pregunta CUI1,

Modulo Tiempos dedicacion al cuidado (CUI4 a CUI7)

El objetivo de este modulo es identificar los tiempos que dedica el cuidador(a) a las labores de cuidado. Esta
seccidn esta compuesta por 4 preguntas que se presentan a continuacion.

I. Revision por pregunta

Esta seccion comienza con el siguiente enunciado:

“Considerando las actividades en las cuales declaro que usted asiste a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADOQ] (..)”

cui4. En una semana comdn o habitual (lunes a domingo), ¢cuantos dias realiza estas tareas de asistencia o ayuda a [NOMBRE
ADULTO SELECCIONADO]?

Descripcion

En esta pregunta se debe indicar el nimero de dias en que presta ayuda a la persona en las actividades que indico. EL minimo
es de 1 dia y el maximo de 7 dias. Por ejemplo, si la persona ayuda los miércoles, jueves y viernes medio dia, entonces se debe
marcar 3 dias, ya que en esta pregunta no interesa conocer los tiempos destinados, sino el nimero de dias que realiza labores
de cuidado.
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Cuestionario Cuidador(a)

cuib. En un dia comn o habitual de la semana (lunes a viernes) y descontando las horas de suefio, ¢cuantas horas al dia dedica
a desarrollar todas estas tareas?

Descripcion

Esta pregunta busca identificar el nimero de horas promedio que dedica exclusivamente a las tareas de cuidado que indico en
la primera seccion del cuestionario. Es importante que la persona pueda posicionarse entre los dias lunes a viernes, excluyendo
los fines de semana. Si la persona solo ejerce labores de cuidado los fines de semana, debe registrar 0 horas en esta pregunta.

Los valores deben ser nimeros enteros, por Lo que, si la persona indica un valor como 1 hora y 30 minutos, pregunté si cree que
es mas proximo a 1 o 2 horas en promedio.

cui6. En un dia comdn o habitual del fin de semana (sabado y domingo) y descontando las horas de suefio, ¢cuantas horas al
dia dedica a desarrollar todas estas tareas?

Descripcion

Esta pregunta busca conocer las horas promedio utilizadas para las labores de cuidado los fines de semana, esta diferenciacion se
realiza para saber si estos dias aumenta o disminuye la carga de cuidado. Nuevamente el ndmero a reportar es un namero entero,
por lo que, si la cifra que se le indica no lo es, intente indagar si esta mas proxima al entero inferior o superior. Si la persona solo
ejerce roles de cuidado en dias de semana, en esta variable debe anotar 0 horas.

cui7. ;Cuantos afios lleva ayudando o asistiendo a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO]?
+ Registre en afos cumplidos.

Ndmero de afos _

0. Menos de un afio

-88. No recuerda

Descripcion

En esta pregunta debe indicar el nmero de afios cumplidos, por lo que, si la persona indica que lleva 3 meses cuidando, el valor
que debe ser reportado es 0, si indica 1,4 anos, se aproxima a 1, lo anterior debido a que se busca conocer el nimero de afos
cumplidos. De igual forma, si la persona responde entre 1y 2 afios, pregunté al entrevistado(a) si cree que es mas proximo a 1 o
2 anos.

Modulo cuidado COVID-19 (CUI8)

El objetivo de esta seccion es identificar los efectos que pudo haber tenido la pandemia del Covid-19 en la
ayuda o asistencia prestada por el entrevistado(a). Este modulo contiene la siguiente pregunta.

I. Revision por pregunta

cui8. En los dltimos 12 meses, debido a la pandemia COVID-19, ¢usted dirfa que la ayuda o asistencia que presta a [NOMBRE
ADULTO SELECCIONADOQ]...?

+ Lea alternativas.

1. Ha disminuido mucho
2. Ha disminuido poco
3. Se ha mantenido igual
4. Ha aumentado poco
5. Ha aumentado mucho
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Descripcion

La persona encuestada debe responder evaluando los cambios en los Gltimos 12 meses en la asistencia brindada, debido a la
pandemia COVID-19.

Si antes de la pandemia COVID-19 el entrevistado(a) no prestaba ayuda o asistencia, debera seleccionar que esta ayuda “ha
aumentado’, definiendo personalmente si este aumento fue mucho o poco (categorias 1 o 2).

Modulo sobre descanso y uso del tiempo libre (CUI9 y CUI10)

Tomando en consideracion que muchas veces las personas que cuidan no cuentan con tiempo libre o descanso,
se realizan dos preguntas relacionadas con las vacaciones y actividades de ocio.

l. Revision por pregunta

cui9. ¢Hace cuantos afos fue la dltima vez que descanso de las labores de asistencia o ayuda a [NOMBRE ADULTO
SELECCIONADO] por un periodo prolongado (10 dias consecutivos 0 mas)?

1. Menos de un ano

2.1a2anos

3.3 a4 anos

4.5 afnos o mas

-88. No recuerda

Descripcion

Esta pregunta busca recoger informacion respecto a la Gltima vez en que la persona se tomo descanso de labores de cuidado por
10 o mas dias, lo anterior implica que otra persona se haya hecho cargo de estas labores en ese periodo de tiempo.

Consideracion: Si la persona no indica una categoria de respuesta, pero dice que no ha descansado desde que
comenzo6 a cuidar, intente que la persona le diga que afio fue, por ejemplo, digale “eso en qué afio fue”. Si la
persona no recuerda, sugiera alternativas que puedan facilitar a la persona definir una respuesta. Si indica 2016,
por ejemplo, se debe registrar la alternativa 4, ya que dicho afio esta a 6 afios del actual 2022.

cuil0. En el Gltimo mes, ¢realizo alguna de las siguientes actividades en su tiempo libre?
' Lea alternativas.

+ Registre todas las alternativas que correspondan.

1. Visitar o compartir con amigos o familiares

2. Participar en organizaciones sociales (grupo deportivo, de iglesia, junta de vecinos, organizaciones culturales, etc.)
3. Practicar deporte

4.1r al cine, teatro 0 museo

5. Leer un libro, diario o revista

6. Ver una pelicula o serie

7.0tra

8. No tiene tiempo libre

Descripcion

Esta pregunta contiene actividades de ocio que la persona pudiese haber realizado el Gltimo mes, es importante que la persona
se sitle en ese espacio temporal.

Es importante que lea una a una las actividades y marque todas las actividades que haya realizado el dltimo mes.



Cuestionario Cuidador(a)

Modulo Sobrecarga del Cuidador y Salud Mental (CUI11y CUI12)

La sobrecarga del cuidador comprende un estado de agotamiento, tanto emocional como fisico, que
experimentan las personas que dedican gran parte de su tiempo al cuidado de una persona con dependencia,
afectando las actividades de ocio, relaciones sociales, personales o laborales en las que se desenvuelve el
cuidador, asi como su salud mental. La sobrecarga puede incidir negativamente en la relacion entre cuidadores
y las personas con dependencia.

Con el objetivo de dimensionar este fenomeno, se ha decidido aplicar la version abreviada de la escala de Zarit
de sobrecarga del cuidador(a).

l. Revision por pregunta
Caracterizacion de la sobrecarga del cuidador

cuill. A continuacion, le presentaré una lista de afirmaciones en las cuales se reflejan como se sienten, a veces, las personas
que cuidan a otras personas. Después de leer cada afirmacion debe indicarme con qué frecuencia se siente usted asi. Recuerde
que no existen respuestas correctas o incorrectas, para responder le pediré que mire esta tarjeta y me indique el nimero de
la alternativa que mas lo(a) representa.

¢Con qué frecuencia...?

+ Mostrar tarjeta CUI11 y solicitar respuesta con el nimero de la categoria.

1. Nunca

2. Rara vez

3. Algunas veces
4. Muchas veces
5. Casi siempre
-88. No sabe
-99. No responde

a. ¢Piensa que, debido al tiempo que dedica a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] no tiene suficiente tiempo para usted?

b, ¢Se sientg .agobiado(a) por intentar compatibilizar el cuidado de [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] con otras
responsabilidades?

c @P.iensa que cuidar de [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO] afecta negativamente la relacion que usted tiene con otros
miembros de su familia?

d. ¢Piensa que su salud ha empeorado debido a tener que cuidar de [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO]?

e. ¢Se siente tenso(a) cuando esta cerca de [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO]?

f ;Siente que ha perdido el control de su vida desde que comenzo a cuidar a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO]?

g. En general, ¢se siente muy sobrecargado(a) al tener que cuidar a [NOMBRE ADULTO SELECCIONADO]?

La escala a aplicar consta de 7 preguntas, a las cuales el cuidador debe contestar si la situacion consultada no
le ha pasado nunca, le ha pasado rara vez, algunas veces, muchas veces o casi siempre.

El encuestador(a) debe pasar la tarjeta con las alternativas de respuesta y esperar en cada item la respuesta
del entrevistado(a). Debido al caracter sensible de las preguntas de la escala, se debe solicitar al entrevistado(a)
que indique solo el nimero de la categoria de respuesta.
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Consideracion: Si usted ve que la persona se siente afectada por las preguntas, deje que se exprese e intente
ser empatico(a). Una opcion podria ser: ‘gracias por contarme como se siente” y preguntarle ‘si quisiera que
lo conectara con alguna red para que lo orienten y pueda sentirse mejor”. Debido al caracter sensible de las
preguntas de la escala, se debe solicitar al entrevistado(a) que indique solo el nimero de la categoria de
respuesta.

Salud Mental: PHQ-4

Como ya se menciond anteriormente, una de las dimensiones que se puede ver afectada por la sobrecarga del
cuidado es la salud mental de las personas que cuidan. En este sentido, se incorporo en el presente cuestionario
un instrumento para indagar si la persona pudiese estar presentando rasgos de depresion o ansiedad. Cabe
mencionar que este instrumento no mide depresion o ansiedad, sino estados de animo que pudiesen estar
vinculados a estas sintomatologias, en tal sentido los resultados en ningln caso indican un diagnostico de
depresion o ansiedad.

Se debe indicar al encuestado que no hay respuestas buenas ni malas, solo se quiere saber con qué frecuencia
le ha ocurrido las situaciones que le leera a continuacion. El encuestador(a) debe pasar la tarjeta con las
alternativas de respuesta y esperar en cada item la respuesta del entrevistado(a). Debido al caracter sensible
de las preguntas, se debe solicitar al entrevistado(a) que indique s6lo el nimero de la categoria de respuesta.

cuil2. Durante las Gltimas dos semanas, ¢con qué frecuencia ha sentido molestias, debido a cualquiera de los siguientes
problemas? Para responder le pediré que mire esta tarjeta y me indique el nimero de la alternativa que mas lo(a) representa.
+ Mostrar tarjeta CUI12 y solicitar respuesta con el nimero de la categoria.

1. Nunca

2. Varios dias

3. Mas de la mitad de los dias

4. Casi todos los dias

a. Poco interés o placer en hacer cosas

b. Se ha sentido decaido(a), deprimido(a) o sin esperanzas

[ Se ha sentido nervioso(a), ansioso(a) o con los nervios de punta
d. No ha sido capaz de parar o controlar su preocupacion

Consideracion: Si usted ve que la persona se siente afectada por las preguntas, deje que se exprese e intente
ser empatico/a. Una opcion podria ser: “gracias por contarme como se siente” y preguntarle “si quisiera que lo
conectara con alguna red para que lo orienten y pueda sentirse mejor”.

Modulo Redes de apoyo (CUI13 a CUI15)

El modulo o seccion redes de apoyo busca medir el soporte social con el que cuenta el entrevistado(a) a través
de la escala de Soporte Social de OSLO.

La escala de Soporte Social de OSLO forma parte de la lista ECHI (indicadores de salud de la Comunidad Europea)
desde 2014 y esta clasificado como un indicador de envejecimiento saludable, de desigualdades de salud, de
riesgos de salud prevenibles, y de salud mental, dado que es un indicador que apunta a medir un factor de
proteccion en tiempos de estrés.



Cuestionario Cuidador(a)

I. Revision por pregunta

La escala de Soporte Social de OSLO esta compuesta de tres preguntas de respuesta Unica. El encuestador(a)
debera realizar cada pregunta y leer las alternativas de respuesta dando tiempo al entrevistado(a) para
responder. Si es necesario, el encuestador(a) debera leer nuevamente las categorias de respuesta hasta que el
encuestado(a) pueda dar una respuesta.

1. Ninguna

;Cuantas personas son tan cercanas a Ud. que podria
¢ P quep 2.Una o dos personas

cuil3 contar con ellas si tuviera problemas serios?
) 3. De tres a cinco personas
' Lea alternativas.
4. Sels personas 0 mas
1. Ningan interés
¢Cuanto interés muestra la gente de su entorno porlo 2. Poco interés
cuil4  que le pasao lo que hace? 3. Algo de interés
' Lea alternativas. 4, Bastante interés
5. Mucho interés
1. Muy dificil
¢Cuan facil seria para Ud. obtener ayuda de los 2. Dificil
cuilb vecinos(as) si Ud. llegara a necesitarla? 3. Posible
' Lea alternativas. 4. Facil
5. Muy facil

Redes y asistencia al cuidador (CUI16 a CUI20)

Finalmente, el modulo redes y asistencia al cuidador busca levantar informacion relacionada con los apoyos
que sefialan requerir los cuidadores, la participacion en capacitaciones y una evaluacion de la utilidad de dichos
espacios.

l. Revision por pregunta

En la siguiente pregunta solo se requiere conocer si la persona cuidadora identifica la necesidad de contar

con los apoyos mencionados, por lo que se debe registrar “Si” en los que la persona indica requerir y “No” de lo
contrario.

Recuerde al(la) encuestado(a) que tiene que responder pensando en las actividades declaradas en CUI1.

cuil6. ¢Cuales de los siguientes apoyos considera que usted necesita para las actividades de cuidado y asistencia que realiza?
+ Recuerde al(la) encuestado(a) que tiene que responder pensando en las actividades declaradas en CUI1.

1.Si

2.No

-88. No sabe

-99. No responde

Asistencia técnica o profesional en domicilio para el cuidado (médicos, kinesidlogos, poddlogos, terapia ocupacional,
fonoaudiologo, etc)).
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b. Apoyo o relevo de otra persona para el cuidado.

[ Compartir las responsabilidades del cuidado con otras personas (familiares, amigos(as), etc.).

d. Entrenamiento técnico o capacitacion en cuidados especificos.

e. Apoyo psicosocial o atencion en salud para usted.

f. Acceder a oferta de cuidado o servicio de apoyo en centros de dia o centros de rehabilitacion.

g. Acceder a oferta de cuidado o servicio de residencias temporales o permanentes.

h. Apoyo y asistencia de la comunidad (vecinos, juntas de vecinos, centros comunitarios, grupos de voluntarios, etc.).

i Apoyo o asistencia en las tareas del hogar (lavado de ropa, limpieza, cocinar, compra de mercaderia, etc.).

Lapregunta CUI17 buscaidentificar siel entrevistado(a) tiene actualmente contacto o participa en organizaciones
vinculadas al cuidado, independiente del nivel de participacion en ellas:

¢Usted participa o tiene contacto con organizaciones 1.5

cuit de cuidadores o de asistencia al cuidado? 2.No

Las preguntas CUI18 a CUI20 buscan conocer si el entrevistado(a) ha recibido capacitacion o entrenamiento
técnico vinculado a sus labores de cuidado, qué institucion u organizacion realizo esta capacitacion y la
evaluacion de la utilidad de la capacitacion(es) recibida(s).

Sila personaindica no haber recibido capacitacion o entrenamiento en labores de cuidado en CUI18, la encuesta
terminara, de lo contrario habra 2 preguntas mas:

cuils ¢Alguna vez ha recibido capacitacién o entrenamiento 1. ST

técnico para realizar labores de cuidado? 2.No -> Pasa modulo Cierre de Entrevista
1. Institucion pablica como Municipalidad, CESFAM,
¢Quién o qué institucion realiz6 la capacitacion que consultorio, SENAMA, entre otros.
usted recibi6 para realizar las labores de cuidado? 2.Una ONG (Organizacion No Gubernamental)
cuil9 ' Espere respuesta espontanea y clasifique. De lo 3. Otro tipo de institucion
contrario, lea alternativas. 4, Un profesional de salud (no representante de una
' Registre todas las alternativas que correspondan institucion)
-88. No sabe
1.No le ha servido para nada
2.2
¢Qué tanto le ha servido la capacitacion o 3.3
cui20 entrenamiento que Ud. recibi6? Por favor use una 4.4
escalade 1 a7, donde 1 es no le ha servido para nada '
y 7 le ha servido mucho. 55
6.6

7. Le ha servido mucho



Cuestionario Cuidador(a)

Modulo cierre de entrevista

Una vez que finalice la aplicacion del Cuestionario Cuidador(a), usted debera contestar una pregunta para saber

como es que la persona respondio la encuesta.

Senale la forma que mejor indica cémo [CUIDADOR(a)] respondio la encuesta:

Respondio la encuesta
por si mismo(a)

Respondera la encuesta
2 con ayuda de otra
persona

Respondera la encuesta
3 utilizando la aplicacion
Vi-sor

Para finalizar la entrevista, agradezca la participacion del encuestado(a) y registre la hora de término del

Cuestionario Cuidador(a).

La persona seleccionada contestd directamente la encuesta, sin recibir apoyo de otras
personas durante la entrevista.

La persona seleccionada respondio directamente a las preguntas de la encuesta pero conto
con el apoyo de otra(s) persona(s) para responder la entrevista, es decir, otra persona apoyo al
seleccionado(a) con acciones como: repetir o explicar las preguntas, leer las tarjetas, recordar
€0sas, etc.

La persona respondio directamente a las preguntas de la encuesta, pero contd con apoyo del
sistema Vi-Sor.
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12. Cuestionario de Ninos, Ninas y Adolescentes

El cuestionario de Nifos, Nifias y Adolescentes (NNA) sera aplicado respecto a todas las personas de 2 a 17 afios
seleccionadas en la muestra. El objetivo de este instrumento es estimar la prevalencia de la discapacidad en
la poblacion de NNA del pais, asi como de indicadores relevantes para la identificacion de brechas entre nifios,
nifas y adolescentes con y sin discapacidad.

El cuestionario considera un modulo que es aplicado al responsable principal de NNA seleccionado(a).
Adicionalmente, en el caso de que el NNA tenga entre 10 a 17 afos, esta persona debera responder un modulo
de caracter autoaplicado.

Este instrumento esta compuesto de seis modulos, tres de los cuales provienen de la Encuesta Modelo de
Discapacidad (EMD) de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y son esenciales para la medicion de la
discapacidad y la dependencia funcional:

1. Identificacion del responsable principal
2. Desempeno

3. Capacidad y Condicion de Salud

4. Factores Ambientales

5. Servicios

6. Bienestar (KIDSCREEN) y Uso de Tiempo libre (autoaplicado)

A continuacion, se presentan la revision de cada uno de estos modulos, los principales conceptos a considerar y
la revision pregunta a pregunta por modulo.

Identificacion del responsable principal

Este modulo tiene como objetivo identificar a la persona que es responsable principal del cuidado del nifio, nifia
0 adolescente y que vive en el hogar junto a él o ella. Esta persona que toma decisiones sobre la alimentacion,
seguridad, educacion y salud. Ademas, tenga en cuenta que puede haber mas de una persona que cumpla con
estas caracteristicas.

Usted debera leer la siguiente definicion a la persona que esté contestando la encuesta en ese momento:

Introduccion: £l responsable principal del nifio, nifa o adolescente es la persona de 18 afios 0 mas responsable
de su cuidado y que vive en el hogar con él(ella). Esta persona toma decisiones sobre la alimentacion, seguridad,
salud y educacién del nifio, nifia o adolescente. Puede ser la madre o el padre, pero también puede ser un abuelo
0 una abuela, un tio o una tia, u otro integrante del hogar que cumpla el rol sefialado.

rpl. ;Me puede indicar cual de los integrantes del hogar es el responsable principal de [NOMBRE NNA]?

En esta pregunta se desplegaran los integrantes del hogar que fueron indicados previamente en el cuestionario
hogar. Usted debera seleccionar a la persona que le indique el informante. Posteriormente, tendra que consultar
por el parentesco de esta persona con el nino, nina o adolescente.




Cuestionario de Ninos, Ninas y Adolescentes

rp2. ¢;Qué relacion de parentesco tiene [NOMBRE RESPONSABLE PRINCIPAL] con [NOMBRE NNA]?

1. Madre

2. Padre

3. Madrastra

4. Padrastro

5. Hermano(a)
6. Abuelo(a)

7. Otro familiar
8. No familiar

Si la persona indicada esta presente, consiltele si es posible comenzar la entrevista en ese momento. En caso
de que no pueda o no esté disponible, usted debera coordinar una nueva visita y registrar esta informacion en
la seccion de “resultado de visita”. La encuesta debe ser respondida por el adulto responsable, sin la posibilidad
de que otra persona pueda reemplazarla.

Modulo Inicio de entrevista responsable principal

Una vez identificado al responsable principal, el encuestador(a) debe registrar la forma en que comienza la
entrevista, para ello se consideran las siguientes alternativas:

Senale la forma que mejor indica como [RESPONSABLE PRINCIPAL] comenzara respondiendo la encuesta:

Respondera la encuesta El responsable principal se dispone a contestar directamente la encuesta sin considerar el
por si mismo(a) apoyo de otras personas.

El responsable principal respondera directamente a las preguntas de la encuesta, pero
contara con el apoyo de otra(s) persona(s) para responder la entrevista, es decir, otra persona
apoyara lo(@) apoyara con acciones como: repetir o explicar las preguntas, leer las tarjetas,
recordar cosas, etc.

Respondera la encuesta
2 conayudade otra
persona

Respondera la encuesta
3 utilizando la aplicacion
Vi-sor

El responsable principal respondera con apoyo del sistema Vi-Sor que es una aplicacion web
que permitira a los encuestados contar con intérpretes de lengua de sefas.

Tras completar este campo, el encuestador(a) iniciara la entrevista comenzando con el primer modulo de la
encuesta.

Cabe destacar que, comprendiendo que la situacion con la que se inicia la entrevista puede cambiar a lo largo
de ésta, al finalizar la encuesta se registrara la forma en que principalmente fue llevada a cabo.

Modulo Desempeiio

Esta seccion del cuestionario tiene como objetivo identificar los niveles de dificultad para la realizacion de
actividades de nifios, nifias y adolescentes, en los distintos dominios del funcionamiento. Es decir, lograr describir
como realmente las personas viven en su entorno real e inmediato.

El desempefio es un constructo que describe, como calificador, lo que los individuos hacen en su ambiente/

159




Manual de Trabajo de Campo | ENCUESTA NACIONAL DE DISCAPACIDAD Y DEPENDENCIA 2022

entorno real, y de esta forma, conlleva el aspecto de la participacion de nifios, nifias y adolescentes en
situaciones vitales. Se puede utilizar el componente Factores Ambientales para describir las caracteristicas de
este contexto/entorno uniforme o normalizado.

Esta seccion cubre como se desarrollan las actividades cotidianas de nifios, nifias y adolescentes en los
altimos treinta dias en cuanto a: la movilidad, vision, audicion, cuidado personal, habilidades de comunicacion,
aprendizaje, afrontar el cambio, estudios, juego, vida en comunidad, comportamiento, dolor y malestar fisico,
energia y motivacion, respiracion y emocion. Esto considerando todas las ayudas y apoyos que utilizan nifios y
ninas, es decir, ayudas técnicas que utiliza, medicamentos que consume, apoyos de terceros, etc. Esta seccion
es, por tanto, una medicion del desempefio de las personas, pues describe lo que los nifios, ninas y adolescentes
hacen en su ambiente/entorno real, y de esta forma, conlleva el aspecto de su participacion en situaciones
vitales.

Al comenzar esta seccion usted debera leer las siguientes indicaciones al entrevistado(a): :

e En esta seccion quiero que reflexione acerca de los tipos de problemas que [NOMBRE NNA] podria
experimentar en su vida. Estos problemas pueden surgir debido a su condicion de salud, al ambiente en el
que vive, 0 a las actitudes o conductas de las personas que lo(a) rodean. Por favor al responder tenga en
cuenta, en el caso que cuente con ellos, a las personas que ayudan a [NOMBRE NNA], los medicamentos
que toma y todos los dispositivos de apoyo que utiliza, tales como lentes, audifonos, baston, silla de
ruedas, protesis, elementos tecnologicos, entre otros.

e Para cada pregunta, por favor digame qué tan problematico ha sido para él/ella realizar las siguientes
actividades, usando una escala de 1 a 5, en la que 1 significa nada problematico y 5 extremadamente
problematico o no puede hacerlo.

Las preguntas n1 a n27 hacen referencia a los tipos de problemas que el(la) nifio(a) podria experimentar en su
vida, indagando en qué tan problematico ha sido enfrentar sus consecuencias. Para cada pregunta, se deben
considerar todos los dispositivos o0 ayudas que permitan al nifio(a) desarrollar dicha actividad, asi como apoyos
o medicamentos. Usted le consultara al informante cuan problematico ha sido para el nifio, nifia 0 adolescente,
en comparacion con personas de su misma edad, enfrentarse a una serie de problemas.

En cada uno de los ambitos del desempefio que se busca medir, el informante debera responder utilizando la
siguiente escala de respuesta, en las cuales usted debera mostrarle la tarjeta respectiva;

1. Nada problematico

2. Levemente problematico

3. Moderadamente problematico

4. Severamente problematico

5. Extremadamente problematico o no puede hacerlo
-88. No sabe

-99. No responde

Recuerde que las alternativas “No sabe” y “No responde” solo seran visibles para usted y no se encontraran
disponibles enla tarjeta. En este manual se le indicara cuando debe marcar esas opciones. La persona encuestada
siempre debe responder en relacion con el nifio(a) seleccionado(a) como Kish.

El(la) encuestador(a) debe entregar la tarjeta N1-N18 y la N19-N27 -cuando corresponda- al informante y leer
el enunciado de cada pregunta, dando ejemplos sencillos cuando la persona no entienda la accion por la cual
se le esta preguntando.




Cuestionario de Ninos, Ninas y Adolescentes

Es importante constatar que a partir de la pregunta n5 se hace referencia a distintos universos. Por ejemplo,
algunas preguntan exclusivamente a personas entre 5y 17 anos, y otras a ninos(a)s de entre 2 y 4 afos.

En los casos en que el(la) nifio(@) no haya realizado alguna de las actividades durante los Gltimos 30 dias, el(la)
encuestador(a) debe indagar cual es la razon, y de acuerdo con ello consignar lo siguiente:

e Siel nifo() no ha realizado la actividad porque no puede o0 no tiene la capacidad fisica o mental para
hacerlo, aun con medicamentos 0 apoyos, se debe registrar la alternativa 5. Extremadamente problematico
0 no puede hacerlo.

e Si el nifo(@ no ha realizado la actividad porque no es parte de sus funciones en el hogar o practicas
habituales, por lo tanto, el informante no puede estimar la dificultad de realizarla, entonces se debe
registrar la opcion -88. No sabe.

e Siel informante no responde, guarda silencio u omite la pregunta, entonces se debe registrar la opcion

-99. no responde.

A continuacion, se describen cada una de las preguntas del Modulo Desempefio. Recuerde que el periodo de
referencia es de los Gltimos 30 dias.

En los dltimos 30 dias y comparado con otros nifios y nifias de la misma edad, ;qué tan problematico ha sido para [NOMBRE
NNA]

+ Mostrar tarjeta N1-N18

Recuerde que, si un nifio(a) puede caminar bien con muletas, la

n1. Caminar? respuesta debe considerar su habilidad para caminar usando las
muletas.
Movilidad
: ) ~ Si un nifo puede sujetar bien un lapiz mediante un adaptador o
n2. Manipular objetos pequefios o - ; o
. engrosador de lapiz, la respuesta debe considerar la habilidad
abrir un envase? - o : -
del niflo para usar la mano valiéndose de esos dispositivos
Recuerde que si el nifio(a) no tiene problemas gracias al uso de
o . sus lentes opticos, la respuesta debe ser considerando dicho
Vision n3. Ver cosas de lejos?

recurso de apoyo (u otro). Un ejemplo de lejania puede ser del
otro lado de la calle.

En los altimos 30 dias y comparado con otros nifios y nifias de la misma edad, ¢qué tan problematico ha sido para [INOMBRE
NNA]

+ Mostrar tarjeta N1-N18

Es una pérdida parcial de la capacidad de ofr, la cual puede ser
solucionada por medio de ayudas técnicas como aumento de

volumen de las conversaciones o audifonos. Es de tipo cronico
0 permanente.

Audicion n4. Qir?

Si el responsable o alguna otra persona ayuda al nifo a lavarse
y vestirse por la mafana, el responsable principal debe evaluar
el problema considerando la recepcion de esa ayuda, y en este
caso la respuesta deberia ser “Nada problematico”.

Cuidado personal n5. Asearse o vestirse?

Si un nifo(@) no tiene problemas para hacerse entender porque
n6. Entender lo que usted le dice? ha aprendido a hablar en forma lenta y clara, la respuesta
deberia ser “Nada problematico”.

Habilidades de
comunicacion

En los dltimos 30 dias y comparado con otros nifios y ninas de la misma edad, ;qué tan problematico ha sido para usted...
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Si un nifo(a) autista se vale de imagenes para comunicar lo
que quiere, el responsable principal debe tomar en cuenta esta
estrategia.

Habilidades de n7.Entender lo que [NOMBRE
comunicacion NNA] quiere?

En los Gltimos 30 dias y comparado con otros nifos y nifias de la misma edad, ¢qué tan problematico ha sido para [NOMBRE
NNA]

+ Mostrar tarjeta N1-N18

Si un nifo(a) tiene problemas porque la gente normalmente

le habla muy rapido, el responsable principal debe responder
teniendo en cuenta la forma en que otras personas interactdan
con el nifo(@).

n8. Entender a otra gente?

Habilidades de

comunicacion . o . )
Si un nifo(@) con sordera tiene problemas importantes para

hacerse entender porque solo su madre puede usar el lenguaje
de sefas, el responsable principal debe responder tomando en
cuenta que solo su madre puede usar el lenguaje de sefias.

n9. Ser entendido(a)?

Recuerde que debe tener en cuenta las personas que le ayudan, los medicamentos que tome y todos los dispositivos de apoyo
que utilice NOMBRE NNA], tales como lentes, audifonos, baston, silla de ruedas, protesis, elementos tecnolégicos, entre otros.

+ Mostrar tarjeta N1-N18

Si el nifio(a) va a un jardin infantil especial para nifios(as) con

IO, ApTET e Mol e 0 Gl e dificultades de aprendizaje, el responsable principal debe

idi ?
GOt EiEnes considerar el problema tomando en cuenta la influencia éste.
Si el nifio(a) va a una escuela especial para nifios(@s) con
n11. Aprender a hacer cosas dificultades de aprendizaje, el responsable principal debe
Aprendizaje nuevas? considerar el problema tomando en cuenta la influencia de la

escuela especial.

si el nifo(a) va a una escuela especial para nifios(as) con
dificultades de aprendizaje, el responsable principal debe
considerar el problema tomando en cuenta la influencia de
ésta.

n12. Completar una tarea?

Si un nifo(a) autista va a una escuela especial en la que se
n13. Hacer cambios de planes o planifican especialmente los cambios de planes o de ruting, el
cambiar su rutina? responsable principal debe considerar el problema tomando en
cuenta la influencia de esta escuela.

Afrontar el cambio

En los Gltimos 30 dias y comparado con otros nifios y nifias de la misma edad, ¢qué tan problematico ha sido para [NOMBRE
NNA]
+ Mostrar tarjeta N1-N18

Si un nifo(a) con discapacidad de aprendizaje va a una escuela
corriente y no puede seguir la clase porque la maestra va
demasiado rapido para él, el responsable principal debe
considerar el problema tomando en cuenta la influencia de esta
escuela.

n14. Hacer las tareas, tal y como

Bl se le piden en la escuela?

Siun nino(@) no juega con juguetes o con objetos de uso
n15. Jugar con juguetes o con doméstico y la madre no tiene tiempo para ocuparse de esto, el
objetos de uso doméstico? responsable principal debe considerar el problema tomando en
cuenta la falta de tiempo de la madre.
Juego
n16. Jugar con otros nifos y nifias?  Si un nifo(a) al que le falta una pierna no puede jugar con otros
nifios(as) porque se rien de &L, el responsable principal debe
n17.Jugar o hacer actividades con  considerar el problema teniendo en cuenta la actitud de los
otros nifos y ninas? otros nifios(as).




Cuestionario de Ninos, Ninas y Adolescentes

Vida en comunidad

n18. Participar en actividades
en comunidad, como fiestas o
eventos deportivos?

Si un nifo(@) no participa en actividades religiosas porque el
lugar de culto no esta adaptado para usuarios de sillas de
ruedas, el responsable principal debe considerar el problema
tomando en cuenta el grado de accesibilidad del lugar de culto.

Sino participa deberia registrar codigo “-88. No sabe”, cuya
definicion se especifica en la pagina 8 de este manual: Si el
nifo(@) no ha realizado la actividad porque no es parte de sus
funciones en el hogar o practicas habituales, por lo tanto,

no puede estimar la dificultad, entonces se debe registrar la
opcion “-88. No sabe”.

En los dltimos 30 dias y comparado con otros nifios y nifas de la misma edad, ¢qué tan problematico ha sido para [NOMBRE

NNA]

+ Mostrar tarjeta N19-N27

Comportamiento

Dolor y malestar
fisico

Energia y motivacion

Respiracion

Emocion

n19. Llevarse bien con los nifios y
nifas de su misma edad?

n20. Haber mordido o golpeado a
otros nifos, ninas o adultos?

n21. Controlar su
comportamiento?

n22. Sentir algln dolor fisico, por
ejemplo, dolor de espalda, dolor
de estomago o dolor de cabeza?

n23. No tener suficiente energia?

n24. Tener demasiada energia?

n25. Tener dificultad para respirar
(por ejemplo, sentir falta de aire)?

n26. Sentirse triste, bajo(a) de
animo o deprimido(a)?

n27. Sentir preocupacion,
nerviosismo o ansiedad?

Si el nifio(a) logra llevarse bien con otros nifios(@s) cuando su
hermano esta presente, el responsable principal debe evaluar el
problema considerando la influencia del hermano.

Si el nifio(a) va a un jardin infantil especial donde las profesoras
estan capacitadas para hacer frente a las rabietas, el
responsable principal debe evaluar el problema considerando la
influencia del jardin infantil especial.

Si el nifio(a) va a una escuela especial donde las clases son poco
numerosas y las profesoras estan capacitadas para lidiar con

las rabietas, el responsable principal debe evaluar el problema
considerando la influencia de la escuela especial.

Recuerde al responsable principal que debe situarse dentro de
los Gltimos 30 dias, sefialando que se esta haciendo referencia
a cualquier tipo de dolor, crénico o circunstancial que sufra el
nifo(a).

Si un nino(a) se cansa facilmente, pero tiene un profesor
comprensivo que le da descansos mas largos en la escuela para
atender su problema, se deben considerar los descansos que
tiene en la escuela y la actitud del docente.

Recuerde al responsable principal que se esta preguntando en
referencia a los Gltimos 30 dias, el exceso de energia que pueda
tener el nifo(a), considerando medicamentos como calmantes
si es que fuera el caso.

Si un nifo(@) tiene asma, pero toma diariamente un
medicamento que previene la falta de aire, el responsable
principal debe evaluar la falta de aliento del nifo(a)
considerando el efecto del medicamento.

Siun nino(@) recibe tratamiento psicosocial para la depresion,
el responsable principal debe evaluar el problema del nifio(a)
considerando el efecto del medicamento.

Si un nino(@) ha aprendido a controlar los sentimientos de
preocupacion, nerviosismo o ansiedad mediante ejercicios de
respiracion, el responsable principal debe evaluar el problema
del nifo(a) con la ansiedad considerando la estrategia de
control que usa el nifio(a).
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n28. Usted me dijo que [NOMBRE
NNA] tenia dificultades para
realizar ciertas actividades o
dificultades frente a algunas
situaciones. En los Gltimos 12
meses, producto de la pandemia

GODS) LS Ll G G Esta pregunta pretende evaluar cambios en el desempefio

actual del nifio, nifia o adolescente producto de la pandemia

Efecto COVID-19 dificulizi s , COVID-19 durante los altimos 12 meses. Asi, un aumento,
Lea las alternativas permanencia o disminucion de la dificultad, debe referirse a los
1. Ha disminuido mucho efectos que la pandemia causo y no a otra razon.

2. Han disminuido poco
3. Se han mantenido igual
4. Han aumentado poco
5. Han aumentado mucho

RECUERDE

El responsable principal debe responder cada pregunta tomando en cuenta los medicamentos, la

asistencia personal, los dispositivos o las modificaciones que podrian facilitarles o dificultarles las
o cosas. Recuérdele al informante que debe evaluar el desempeno del nifio(a) considerando todos

los recursos de apoyo con los que cuenta.

Por ejemplo: Si un nifo(a) tiene una deficiencia auditiva, pero usa un audifono que le permite oir sin

problemas, la respuesta esperada a la pregunta correspondiente seria “Nada problematico”.

Modulo Capacidad y Condicion de salud

Esta seccion del cuestionario tiene como objetivo identificar los niveles de dificultad para la realizacion de
actividades y participacion de la nifios, nifas y adolescentes, considerando como base Gnicamente su estado
de salud mas genuino. Es decir, lograr describir el maximo nivel de funcionamiento del cuerpo sin tener a
disposicion ningln tipo de ayuda. Asimismo, el modulo buscar recoger informacion sobre las condiciones de
salud y/o enfermedades que, eventualmente, podrian estar vinculadas a las dificultades que presenta la salud
de los nifios, nifias y adolescentes.

La capacidad es un concepto que indica, como calificador, el maximo nivel posible de funcionamiento que puede
alcanzar una persona en un momento dado, en alguno de los dominios incluidos en actividad y participacion,
considerando estrictamente sus condiciones de salud. La capacidad se mide en un entorno uniforme o
normalizado, reflejando las capacidades del individuo ajustadas en funcion del ambiente.

Las capacidades son las aptitudes inherentes de los individuos para realizar actividades derivadas estrictamente
de su estado de salud, sin considerar ninguna ayuda técnica'* o humana. Esta seccion trabaja detectando
la percepcion de los informantes respecto a la potencialidad de nifos, nifias y adolescentes para realizar
actividades derivadas de su condicion de salud, las cuales se traducen en dificultades para desarrollar su vida
en dominios determinados de la realidad.

En esta seccion se hacen preguntas acerca de los problemas en el dia a dia, exclusivamente debido a la salud, asi

14 Los elementos o implementos requeridos por una persona con discapacidad para prevenir la progresion de esta, mejorar
o recuperar su funcionalidad, o desarrollar una vida independiente.
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como la presencia, los diagnosticos y el tratamiento de problemas de salud o enfermedades.

Enfermedades y condiciones de salud

Esta seccion hace referencia a las enfermedades y condiciones de salud que el(la) nifio(a) seleccionado pudiera
tener. La pregunta n29 se agrupa en 4 partes:

1. La primera corresponde a la pregunta n29, donde se consulta por las enfermedades y/o condiciones de
salud que tiene o ha tenido el nifio(a) durante los Gltimos 12 meses. Para esta pregunta usted debera
entregarle una tarjeta con las alternativas, pero ademas debera ir leyéndoselas. En caso de que el
responsable principal declare que el nifo(a) tiene o ha tenido una enfermedad, se le consultara para cada
una de ellas las preguntas n29a,n29b y n29c.

2. El set n29a se refiere a si alguna vez un médico (u otro profesional de la salud) le ha dicho que el(la) nifio(a)
tiene esa enfermedad.

3. El set n29b indaga sobre si en los Gltimos 12 meses, el(la) nifo(a) ha recibido algin medicamento para
tratar la enfermedad declarada.

4. Por altimo, el set n29c¢ indaga sobre si en los dltimos 12 meses, el(la) nifio(@) ha recibido algin otro
tratamiento aparte de medicamento para tratar la enfermedad declarada.

Para esta primera pregunta, el responsable principal debe responder si el(la) nifio(a) tiene algunas enfermedades
o condiciones de salud, para las cuales el encuestador le entregara una tarjeta al encuestado y se las ira leyendo
una por una.

Introduccion: “Ahora le voy a preguntar por algunas enfermedades o condiciones de salud que [NOMBRE NNA]
podria presentar.

N29. En los Gltimos 12 meses, ¢tiene o ha tenido [NOMBRE NNA] alguna de las siguientes enfermedades y/o
condiciones de salud?

* Mostrar tarjeta N29 y lea alternativas
* Registre todas las alternativas que correspondan

Para aquellas enfermedades y condiciones de salud declaradas por el responsable principal en la pregunta n29,
se consultara si éstas han sido indicadas por algiin médico o profesional de la salud:

Preguntas n29a: ‘¢ Le ha dicho alguna vez un médico (u otro profesional de la salud) que [NOMBRE NNA] tiene..”

Ademas, debera consultar si el nifio, nifa o adolescente ha recibido algln medicamento para tratar su
enfermedades o problemas de salud:

Preguntas n29b: “En los Gltimos 12 meses, [NOMBRE NNA] ha recibido algtn medicamento para..”.

Los medicamentos se definen como ‘cualquier sustancia natural o fabricada por el hombre, recogida, procesada
0 manufacturada para fines médicos’.

En esta pregunta, los medicamentos incluyen las sustancias naturales (por ejemplo, extractos vegetales) o
fabricadas por el hombre (por ejemplo, drogas sintéticas producidas en laboratorios), que se usan por un tiempo
limitado para tratar problemas agudos o de manera regular para tratar enfermedades cronicas.

Por dltimo, debera preguntar al responsable principal, cuando corresponda, si el nifio(a) por el cual se le consulta,
ha recibido en los Gltimos 12 meses algln otro tratamiento aparte de medicamento, para tratar la enfermedad
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declarada:

Preguntas n29c: “En los Gltimos 12 meses, ¢[NOMBRE NNA] ha recibido algin otro tratamiento aparte de
medicamento para..”

Este tratamiento puede referirse, por ejemplo, a fisioterapia, ergoterapia, tratamientos con calor y frio, apoyo
psicologico, psicoterapia, entre otros.

| et

Es una pérdida importante o total de la vision de una persona. Esta pérdida de
vision no es solucionable por medio de ayudas técnicas para ver, sino solo para
orientarse.

Es de tipo cronico o permanente.

1 Ceguera

Se trata de una pérdida parcial de la vision, solucionable con ayudas técnicas
2 Peérdida de vision como lentes o0 anteojos, los que aumentan la capacidad para ver en la persona. Es
de tipo cronico o permanente.

Es una pérdida importante o total de la capacidad de oir de una persona, no
solucionable por medio de ayudas técnicas como audifonos. Las personas en este

3 Sordera punto pasan a comunicarse de forma escrita o por medio de lenguaje de sefias.

Es de tipo cronico o permanente.

Es una pérdida parcial de la capacidad de oTr, la cual puede ser solucionada por
4 Pérdida de audicion medio de ayudas técnicas como aumento de volumen de las conversaciones o
audifonos. Es de tipo cronico o permanente.

Se trata de una pérdida importante o total de las funcionalidades auditivas y
visuales de forma simultanea. Estas pérdidas cuando son parciales, el uso de
ayudas técnicas visuales o auditivas pueden aumentar la capacidad sensorial de

5 Sordoceguera la persona. Aquellos usuarios con pérdida total de la vista, las ayudas técnicas
sirven para su orientacion y las personas sordas pasan a comunicarse de forma
escrita o por medio de lengua de sefas.

Es de tipo cronico o permanente.

El asma es una inflamacion cronica de las vias aéreas en la que juegan un papel
destacado determinadas células y mediadores. Esta inflamacion se asocia con
hiperreactividad bronquial a diversos estimulos, como infecciones, ejercicio,
aeroalérgenos, etc, y podria determinar remodelacion de la via aérea. Se
presenta con episodios recurrentes de sibilancias, disnea, opresion toracica y
tos, especialmente durante la noche o la madrugada y los sintomas pueden
manifestarse varias veces al dia o0 a la semana. Estos sintomas se asocian
Asma o enfermedad alérgica habitualmente con obstruccién bronquial difusa de intensidad variable que es
respiratoria reversible, ya sea en forma espontanea o con tratamiento. Es importante destacar
en el asma, los tres elementos caracteristicos: Inflamacion Cronica de la via aérea,
Reversibilidad de la obstruccion e hiperreactividad bronquial. En algunas personas,
las alergias cutaneas o alimentarias pueden provocar sintomas de asma.

Si el encuestado no comprende el término asma, explique que consiste en
ataques recurrentes con dificultad para respirar y respiracion ruidosa.

Es de tipo cronico o permanente.

Afecciones que comprometen al pulmén y/o a las vias respiratorias. Se presentan
con tos persistente, la falta de aire (disnea) y las secreciones respiratorias son los

Enfermedad pulmonar cronica sintomas mas frecuentes, cuya intensidad varia de una persona a otra, de acuerdo
7 (fibrosis quistica, disquinesia ciliar, ~ con la enfermedad en cuestion, su grado se severidad y tiempo de evolucion.
secuelados de VRS u otros). Estas enfermedades pueden ser producto de trastornos genéticos o como

secuelas de infecciones transmisibles.
Es de tipo cronico o permanente.
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C8

10

11

12

13

COVID-19 0 PIMS

Migrafia (dolores de cabeza
recurrentes)

Malnutricion por exceso o
deéficit (obesidad, sobrepeso,
desnutricion )

Trastorno de déficit atencional
(ADD) o déficit de atencion e
hiperactividad (ADHD)

Ansiedad o trastornos de
ansiedad (generalizada, social
(fobia social o escolar), por
separacion, trastorno de estrés
postraumatico)

Depresion o trastornos depresivos

Enfermedad infecciosa causada por el virus SARS-CoV-2. Genera desde un resfrio
comun hasta enfermedades mas graves, como Insuficiencia Respiratoria Aguda
Grave. La COVID-19 afecta de distintas maneras en funcion de cada persona, los
sintomas mas habituales son: Fiebre, Tos, Cansancio, Pérdida del gusto o del olfato.

El Sindrome Inflamatorio Multisistémico, también conocido como PIMS , es un
sindrome descrito recientemente que afecta a nifios de edades variables, pero
habitualmente mayores de 5 afios, y que se manifiesta entre 2 a 6 semanas luego
de haber estado contagiado de coronavirus.

La migrafia es una cefalea primaria que suele aparecer en la pubertad y afecta
principalmente a personas de entre 35 y 45 afos. Se produce por la activacion de
un mecanismo encefalico que conduce a la liberacion de sustancias inflamatorias
y causantes de dolor alrededor de los nervios y vasos sanguineos de la cabeza.

La migrafa es recurrente, a menudo dura toda la vida y se caracteriza por
presentarse episodicamente. Los episodios se caracterizan por cefalea moderada
0 intensa; nauseas (el sintoma mas caracteristico) y dolor de un solo lado de la
cabeza, a veces pulsatil; empeora con la actividad fisica ordinaria; puede durar
desde algunas horas hasta dos o tres dias, y los episodios se presentan con una
frecuencia que va desde uno por afio a uno por semana.

En términos sencillos para el entrevistado, se trata de dolores de cabeza
recurrentes, de moderados a intensos, de larga duracion y generalmente
acompafnados por nauseas.

Se define como una nutricion deficiente o desequilibrada a causa de una dieta
pobre o excesiva de una persona: la desnutricion, que incluye la emaciacion
(un peso insuficiente respecto de la talla), el retraso del crecimiento (una talla
insuficiente para la edad) y la insuficiencia ponderal (un peso insuficiente para
la edad); y el sobrepeso, la obesidad cuando una persona pesa mas de lo que
corresponde a su altura.

El déficit de atencion se puede definir como una intensa y permanente dificultad
para poner atencion a los detalles, lograr hacer las cosas con precision y
mantener la atencion puesta sobre alguna cosa por un tiempo suficiente o
necesario. Usualmente se caracteriza porque las personas parecen no prestar
atencion cuando les hablan, muestran una dificultad para seguir instrucciones

o terminar lo que estan haciendo, tienen dificultades para organizarse, suelen
perder u olvidar objetos y cosas cotidianas. Esto puede ir (0 no) acompafiado de
una imposibilidad de quedarse quieta o una necesidad de estar en constante
movimiento, leve (como estar moviendo manos o pies) 0 mas grande (como una
sensacion de estar movilizadas por un "motor interno" que les lleva a hacer algo y
no estar sentadas, acostadas o quietas por un tiempo).

La ansiedad es un estado de agitacion interna, a menudo acompanado por
conductas nerviosas como pasearse de un lado al otro, quejarse de dolores o
molestias corporales (dolor de cabeza, estdomago, nauseas, vomitos o dolores
fisicos en general) o tener pesadillas. La ansiedad se caracteriza por una
sensacion de temor, preocupacion o inquietud, usualmente poco definida, como
una reaccion exagerada a una situacion que solo subjetivamente se percibe como
alarmante; o a la inquietud angustiante de separarse de sus figuras significativas
0 quienes le cuidan; otras veces puede referirse al miedo intenso a situaciones

u objetos especificos, o frente a algunas situaciones sociales o un rechazo o
angustia a la escuela, que se puede expresar en llantos, rabietas, quedarse
paralizados o aferrarse a alguien que le pueda cuidar.

La depresion puede definirse como una sensacion o un periodo de animo
profundamente decaido; un estado de tristeza, abatimiento, pesimismo,
consternacion, desanimo, afliccion, aprension, desconsuelo, malhumor,
pesadumbre, melancolia, pena y congoja e infelicidad por un tiempo determinado
(semanas, meses 0 afios).
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Se pueden caracterizar por una predominante insatisfaccion por la cantidad o
calidad del suefo, que generalmente se asocia a una dificultad para iniciar el
suefo, para mantener un dormir constante (despertares frecuentes o problemas
para volver a dormir una vez que se ha interrumpido el suefio), o un despertar
precoz (o muy pronto) en las mafianas. También puede referirse a alteraciones
nocturnas (o durante el dormir) de la respiracion (ronquidos, resoplidos o jadeo,
0 pausas respiratorias) que llevan a un suefio no reparador y que involucra
somnolencia o fatiga.

Problema o trastorno del suefio -
14 vigilia (@pnea del suefo, insomnio
recurrente)

Se puede definir por una restriccion de la ingesta de energia (o comida) en
relacion con las necesidades que la personas tiene, pudiendo entonces involucrar
una baja de peso importante; puede ir acompanado de miedo a ganar peso y

una alteracion en la forma que la persona percibe su propio peso. Otras veces
puede referirse a episodios recurrentes de atracones (ingestion de una cantidad
de alimentos muy superior a lo que la mayoria de las personas ingeriria en un
poco tiempo); acompafados de conductas para compensar la ingesta exagerada
de comida, y evitar la subida de peso (como vomitos autoprovocados, ingesta de
laxantes o ejercicio excesivo)

Trastorno alimentario (Bulimia,

15 X
anorexia )

La caracteristica comUn de estos trastornos es la falta de respeto, mas alla de
Trastorno de la conducta lo esperable y admisible para el grado de desarrollo del nifio. Son nifos, nifias
16 (negativista, desafiante, explosivo vy adolescentes generalmente descritos como “agresivos”. Se manifiestan por
o intermitente ) enfados frecuentes y descontrolados, asi como por hacer frente a las figuras de
autoridad y a sus 6rdenes, junto con una actitud victimista y susceptible.

Se caracteriza por episodios reiterados en los que las personas fluctGan entre dos
polos alterados del estado de animo y conducta: periodos de exaltacion (mania o
hipomania), y periodos de descenso de la vitalidad (depresion). La exaltacion suele
ser un animo anormal y permanentemente elevado o irritable, pudiendo verse

un sentimiento de grandeza, baja necesidad de dormir, aumento de la necesidad
de hablar, una sensacion de pensamientos a gran velocidad, distraccion muy alta
(la atencion cambia de una cosa a otra), participacion en muchas actividades o
una agitacion intensa que no puede parar. El descenso de la vitalidad suele ser

un animo anormal y permanentemente deprimido e irritable, pudiendo verse
tristeza, sensacion de vacio, falta de esperanza, falta de interés por casi todas

las cosas, dificultades para lograr el peso esperado, dificultade de suefo, fatiga o
pérdida de energia, sentimiento de inutilidad o culpabilidad excesiva.

17 Trastorno bipolar

Conjunto de trastornos caracterizados por alteraciones muy intensas y

especificas del pensamiento, comportamiento y emociones, que afectan

la capacidad general de las personas para tener dominio de st misma y una

identidad/individualidad estable y definida; esto altera de forma muy importante

la vida de las personas y quienes le rodean. Generalmente se suelen presentar

sintomas positivos como fantasias (delirios), o creencias falsas que no tienen
Esquizofrenia u otros trastornos sustento en la realidad; alucinaciones, o ver, escuchar o sentir cosas que no
psicoticos existen; pensamiento o habla desorganizado, donde parece que no hay relacion

logica entre las cosas que la persona habla o piensa; conducta desorganizada

0 anormal, donde pareciera que la persona tiene una conducta sin sentido,

0 presenta movimientos indtiles o se resiste a seguir instrucciones. Ademas,

aparecen sintomas negativos, como una falta de capacidad para vivir, que se

suele expresar en desmotivacion, carencia de emociones, falta de interés general,

retraimiento social e incapacidad de experimentar placer.

Conjunto de trastornos caracterizados por dificultades permanentes en la
comunicacion e interaccion social y patrones repetitivos de comportamiento o
intereses. Las dificultades de comunicacion se pueden expresar en dificultades
importantes para el acercamiento social y problemas para la conversacion;
dificultades para integrar la comunicacion verbal y no verbal (con anomalias

Autismo (Trastorno del espectro en la expresion facial, lenguaje corporal o contacto visual); y dificultades para

Autista) desarrollar y comprender las relaciones sociales o entre las personas. Los
patrones repetitivos se pueden expresar en movimientos reiterados, uso de
objetos repetitivos (mismos juguetes en un similar orden) o el uso de las mismas
frases siempre; insistencia en la monotonia (siempre hacer lo mismo) o excesiva
inflexibilidad y angustia frente a los cambios; e intereses restringidos o fijos
(pocas cosas, siempre las mismas).
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20

21

22

23

24

25

Enfermedad al corazon
(enfermedad cardiaca, coronaria
0 ataque al corazon, insuficiencia
cardiaca)

Epilepsia

Diabetes

Enfermedad renal cronica

Escoliosis y otras condiciones
de deformacion de la columna
(hipercifosis, hiperlordosis )

Meningitis o encefalitis

La enfermedad cardiaca o angina de pecho es un sintoma que indica una
cardiopatia cronica.

Si el encuestado no comprende el término enfermedad cardiaca, explique que
se trata de episodios de dolor en el pecho que puede irradiarse hacia la parte
superior del cuerpo, principalmente el brazo izquierdo.

La epilepsia es una enfermedad cronica caracterizada por convulsiones
recurrentes, que pueden ir desde episodios breves de falta de concentracion

0 de contracciones musculares hasta convulsiones graves y prolongadas.

Las convulsiones se deben a descargas eléctricas excesivas, repentinas y
generalmente breves en un grupo de células cerebrales (neuronas). En la mayoria
de los casos, la epilepsia puede tratarse con medicamentos antiepilépticos.

Si el encuestado no comprende el término epilepsia, explique que se trata de
convulsiones recurrentes, que pueden ir desde episodios breves de falta de
concentracion o de contracciones musculares hasta convulsiones graves y
prolongadas.

Es de tipo cronico o permanente.

La diabetes, también conocida como diabetes sacarina o “alto nivel de azlcar

en la sangre’, es una enfermedad cronica (o de largo plazo) caracterizada por
problemas para producir insulina. La insulina ayuda a convertir lo que comemos
en la energia que necesitamos para sobrevivir y a mantener los niveles correctos
de azlcar en la sangre. El efecto de la diabetes es la hiperglucemia (aumento del
azlcar en la sangre), que con el tiempo puede provocar problemas en los vasos
sanguineos, los 0jos, los rifiones, los nervios y el corazon.

Si el encuestado no comprende el término diabetes, explique que es un nivel alto
de azdcar en la sangre.

Es de tipo cronico o permanente.

Las enfermedades renales son trastornos que afectan a los rifiones, los dos
organos que eliminan toxinas producen ciertas hormonas y regulan el balance
quimico en la sangre.

Si la persona encuestada no comprende el término enfermedad renal, mencione
que hay al menos seis sefales de alarma que pueden indicar una enfermedad
renal: dificultad o sensacion de ardor durante la miccion; aumento en la
frecuencia de la miccion; sangre en la orina; hinchazon alrededor de los ojos, en
las manos y en los pies; dolor en la zona lumbar, justo debajo de las costillas, y
presion alta.

Es de tipo cronico o permanente.

Cualquier afeccion relacionada con una columna vertebral curvada, demasiado o
poco curvada, puede clasificarse como una deformidad de la columna vertebral.
Las deformidades de la columna vertebral se perciben generalmente debido a
hombros o cintura desnivelados, una leve inclinacion hacia un lado, una joroba en
la espalda o un omoplato prominente. En funcion de su gravedad, la deformidad
de la columna vertebral puede tener un impacto significativo en el crecimiento

y desarrollo del nifio. Mientras que habitualmente no provoca dolor, algunos
pueden presentar dolor, problemas de movilidad y no alcanzar hitos de desarrollo
como consecuencia del trastorno.

La escoliosis corresponde a una deformidad caracterizada por la presencia de una

curvatura lateral en la columna vertebral. Esta es visible clinicamente y/o en la
radiografia de columna antero-posterior. Mientras que los casos leves pueden
originar solo alteraciones estéticas, algunas curvas son progresivas y pueden
originar compromiso pulmonar o cardiaco.

La meningitis es una enfermedad generalmente grave que tiene variadas
complicaciones. Se trata de la inflamacion de las membranas que circundan el
cerebro y la médula espinal, como consecuencia de una infeccion bacteriana o
viral que invade el liquido cefalorraguideo. Los sintomas incluyen dolor de cabeza,
fiebre y rigidez en el cuello. Esta enfermedad siempre requiere un tratamiento
rapido, por la velocidad de su evolucion y la posibilidad de secuelas o de muerte.
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El sindrome de Down es un tipo de retraso mental causado por material genético
de mas en el cromosoma 21. Algunas caracteristicas fisicas de los lactantes con
sindrome de Down son tono muscular débil, cara achatada, ojos rasgados, orejas
con forma irregular, capacidad de estirar las articulaciones mas alla de lo usual,

26 Sindrome de Down espacio amplio entre el dedo gordo y los demas dedos del pie, lengua grande con
respecto a la boca, entre otros. Los pacientes con sindrome de Down también
pueden presentar otras afecciones, como enfermedad cardiaca, enfermedad de
Alzheimer y leucemia.

Es de tipo cronico o permanente.

Paralisis cerebral es término genérico para nombrar a un grupo de trastornos
motores que provocan discapacidad fisica. Se puede definir como una
disfuncion del aparato motor central que afecta el tono muscular, la postura y
el movimiento, debido a un defecto irreversible y no progresivo o una lesion en
el cerebro inmaduro. La marcha en tijeras (en la que las rodillas se cruzan) y de
puntillas (Lo que puede resultar en una marcha tipo marioneta) son comunes en
los nifios con paralisis cerebral que pueden caminar.

Si el encuestado no comprende el término paralisis cerebral, explique que es
un trastorno caracterizado por espasmos, otros movimientos involuntarios (por
ejemplo, gestos faciales), marcha inestable y problemas de equilibrio.

Es de tipo cronico o permanente.

27 Paralisis cerebral

Retraso psicomotor significa que los logros o hitos del desarrollo que los nifios
deben adquirir dentro de una determinada edad (Desde la sonrisa social en los
lactantes a sentarse de forma estable, gatear, caminar, tomar cosas con la pinza
fina (pulgar e indice) y hablar o reirse a carcajadas se consideran acontecimientos
fundamentales en el desarrollo del nifio. Estos hitos son diferentes para cada
edad), no estan apareciendo o lo estan haciendo de forma irregular.

28 Retraso del desarrollo psicomotor

Los defectos de nacimiento son cambios estructurales que estan presentes

al momento del nacimiento y que pueden afectar casi cualquier parte del

cuerpo (por ejemplo, el corazon, el cerebro, las extremidades). Pueden afectar

la apariencia y el funcionamiento del cuerpo, o las dos cosas. Los defectos de
nacimiento pueden variar de leves a graves. Dentro de as cuales se encuentran la
disrafia espinal, ausencia o malformacion de extremidades entre otras.

Defectos congénitos de
nacimiento (Disrafia espinal

29 (mielomeningocele o espina
bifida), ausencia o malformacion
de brazos, piernas o dedos, etc)

La artritis es una enfermedad de las articulaciones (por ejemplo, en dedos de la
mano, mufiecas, rodillas, caderas, region lumbar). Los sintomas mas comunes son:
hinchazon, rigidez, enrojecimiento, calor o dolor.

Si el encuestado no comprende el término “artritis’, describa los sintomas mas
comunes: hinchazon, rigidez, enrojecimiento, calor o dolor en los dedos, las
munecas, las rodillas, las caderas y la parte baja de la espalda. Es de tipo cronico
0 permanente.

Artritis (por ejemplo: artritis

= idiopatica juvenil)

Cancer es un término genérico que designa un amplio grupo de enfermedades
que pueden afectar a cualquier parte del organismo. Este comienza cuando los
cambios genéticos en las células interfieren y las células comienzan a crecer de
) ) manera descontrolada y pueden formar una masa llamada tumor. Un tumor puede
Tumor o cancer (incluyendo ser canceroso o benigno. Un tumor canceroso es maligno, lo que significa que
31 cancer a a sangre y tumores puede crecer y diseminarse a otras partes del cuerpo. Un tumor benigno significa
benignos) que puede crecer, pero no se diseminara. Una caracteristica del cancer es que se
extiende mas alla de sus limites habituales y puede invadir partes adyacentes del
Ccuerpo o propagarse a otros 6rganos, proceso conocido como metastasis.

Es de tipo cronico o permanente.

La distrofia muscular es un grupo de enfermedades musculares que debilitan el
sistema osteomuscular y dificultan el movimiento. Los sintomas mas comunes
son: pérdida progresiva del tejido muscular, dificultad para mantener el equilibrio,
parpados caidos, atrofia, escoliosis (columna vertebral y espalda anormalmente
curvadas), imposibilidad de caminar, caidas frecuentes, dificultad para respirar,
entre otros. Es de tipo crénico o permanente.

Enfermedad neuromuscular
32 (Duchenne, esclerosis lateral
amiotrofica - ELA)
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Lesion medular (paraplejia,

Hace referencia a los dafos sufridos en la médula espinal a consecuencia de

un traumatismo (por ejemplo, un accidente vehicular) o de una enfermedad o
degeneracion (por ejemplo, el cancer). Este dafio puede producir pérdida de la
funcion muscular en uno o mas masculos. La paralisis puede acompafarse con

= tetraplejia) pérdida de sensibilidad en la zona afectada si hay dafo en los nervios aparte del
dafo en el aparato motor. La paralisis suele producirse por dafio en el sistema
nervioso, especialmente en la médula espinal.
Es de tipo cronico o permanente.
) Las lesiones o secuelas graves producidas por un accidente como peaton,
Lesiones o secuelas graves por o b P 2
: PR ciclista u ocupante de vehiculo que generan maltiples facturas o con lesion de
34 accidente como peaton, ciclista u . : ; L P
! un solo sistema (circulatorio, musculoesquelético, neurologico, etc), que puede
ocupante de vehiculo .
comprometer la vida.
Lesiones o secuelas graves por
35 calda, quemadura, aplastamiento,  Las lesiones o secuelas graves producidas por caida, quemadura, aplastamiento,
golpes, inmersion, mordedura de golpes, inmersion, mordedura de animales que puedan comprometer (a vida.
animales
36 Lesiones o secuelas graves Las lesiones o secuelas graves infringidas por otras personas que puedan
infringidas por otras personas comprometer la vida.
Conjunto de fenémenos del comportamiento, cognitivos y fisiologicos, que se
desarrollan luego del consumo repetido del alcohol, entre los cuales se cuentan
caracteristicamente los siguientes: un poderoso deseo de tomar alcohol,
37 Problema o trastorno por un deterioro de la capacidad para autocontrolar el consumo de la misma, la
consumo de alcohol persistencia del uso a pesar de consecuencias dafiinas, una asignacion de
mayor prioridad al consumo de alcohol que a otras actividades y obligaciones,
un aumento de la tolerancia al alcohol y, a veces, un estado de abstinencia por
dependencia fisica. Es de tipo cronico o permanente.
Conjunto de fenémenos del comportamiento, cognitivos y fisiologicos, que se
desarrollan luego del consumo repetido de la droga, entre los cuales se cuentan
caracteristicamente los siguientes: un poderoso deseo de tomar la droga,
38 Problema o trastorno por un deterioro de la capacidad para autocontrolar el consumo de la misma, la
consumo de drogas persistencia del uso a pesar de consecuencias dafinas, una asignacion de mayor
prioridad a la utilizacion de la droga que a otras actividades y obligaciones, un
aumento de la tolerancia a la droga v, a veces, un estado de abstinencia por
dependencia fisica. Es de tipo cronico o permanente.
77 g problema te sal'ud cronico Registre aqui cualquier otro problema de salud cronico no listado anteriormente.
(persistente). Especifique
78 No tiene ninguna enfermedad o condicion de salud
Capacidad

La siguiente seccion del modulo Capacidad y Condicion de salud son preguntas que buscan averiguar el grado
de dificultad que puede tener el nifio, nifa y adolescente debido exclusivamente a su salud (enfermedades
u otros problemas de salud). Asimismo, en esta ocasion no se deben considerar los dispositivos de ayuda o
personas que ayuden al nino(a) a realizar las actividades, es decir, se busca indagar si el nifio(a) no recibe ningn
tipo de ayuda y tiene dificultad para realizar actividades debido a su salud. Las dificultades consisten en que el
nino(a) tenga dificultad para realizar las cosas que quiere o en la forma en que quiere.

En este caso, el encuestador(a) debe mostrar la tarjeta N30-N33 y leer la siguiente instruccion al responsable
principal;

Introduccion: “Las siguientes preguntas son acerca de las dificultades que pudiera tener [NOMBRE NNA] para
realizar ciertas actividades, debido solamente a su estado de salud y sin considerar dispositivos de ayuda o
personas que le ayudan”.
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Pregunta: En los Gltimos 30 dias y si tener en cuenta ningln tipo de ayuda, debido a la salud de [NOMBRE NNA]
y comparado con nifios y nifias de su misma edad, ;qué grado de dificultad ha tenido para..?

e Mostrar tarjeta N30-N37

Las alternativas de respuesta sobre el grado de dificultad incluidas en el tarjetero para estas preguntas son las
siguientes:

1. Ninguna

2. Leve

3. Moderada

4. Severa

5. Extrema o no puede hacerlo

-88. No sabe

-99. No responde

En los casos en que el nifio(@) no haya realizado alguna de las actividades durante los Gltimos 30 dias, el
encuestador(a) debe indagar cual es la razon, y de acuerdo con ello consignar lo siguiente:

* Si el nifio(@ no ha realizado la actividad porque no puede o no tiene la capacidad fisica o mental de
realizarlo, se debe registrar la alternativa 5. Extrema o no puede hacerlo.

* Siel(la) nifo(a) no ha realizado la actividad porque no es parte de sus funciones en el hogar o practicas
habituales, por lo tanto, no puede estimar la dificultar, entonces se debe registrar la opcion -88. No sabe.

* Siel responsable principal no responde, guarda silencio u omite la pregunta, entonces se debe registrar
la opcion -99. no responde.

IMPORTANTE

Recuerde que en esta seccion el responsable principal debe evaluar las dificultades del nifio, nifia
0 adolescente en funcion de su estado de salud, sin tomar en cuenta medicamentos, asistencia
personal, dispositivos asistenciales ni modificaciones.

A continuacion, se detallan cada una de las preguntas.

T ™ S

En los Gltimos 30 dias y sin tener en cuenta ningln tipo de ayuda: Debido a la salud de [NOMBRE NNA] y comparado con nifios
y nifias de su misma edad, ;qué grado de dificultad ha tenido para...?

+ Mostrar tarjeta N30-N37

Se refiere a cualquier dificultad para ver, lo que abarca desde la miopia hasta la
hipermetropia y diferentes niveles de pérdida de vision.

Por ejemplo: si un nifo(@) usa anteojos, el responsable principal debe evaluar la
capacidad visual del nifio sin los anteojos.

n30.  Versin lentes

Se refiere a cualquier dificultad para oir o escuchar.
Por ejemplo: si un nifio(@) usa un audifono, el responsable principal debe evaluar la
capacidad auditiva del nifio sin audifonos.

Escuchar sin dispositivo de

n3t. ayuda para oir o audifonos?
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T ™ S

n32.  Caminar?

n33.  Entenderle a ustedy a otros?

Se refiere a cualquier dificultad para caminar.
Por ejemplo: si un nifio(a) puede caminar bien con muletas, el responsable principal
debe evaluar su habilidad para caminar sin las muletas.

Se refiere a cualquier dificultad que el nifio(a) pueda tener para entender al encuestado
y a otras personas.

Por ejemplo: si la madre normalmente ayuda al nifo a entender a otras personas, el
responsable principal debe evaluar la habilidad del nifio para entender a otros sin la
ayuda de la madre.

En los Gltimos 30 dias y comparado con nifios y nifias de su misma edad, debido a la salud de [NOMBRE NNA], ;qué grado de

dificultad ha tenido para..?

+ Mostrar tarjeta N30-N37

n34.  Aprender?

Controlar su
comportamiento?

n35.

n36.  Completar una tarea?

Llevarse bien con otros nifios

vt y ninas?

RECUERDE:

Se refiere a cualquier dificultad de aprendizaje que el nifio pueda tener.

Por ejemplo: si el nifio necesita apoyo adicional en la escuela para aprender, el
responsable principal debe evaluar la habilidad del nifio para aprender sin el apoyo
escolar adicional.

Se refiere a cualquier dificultad que el nifio(@) pueda tener para controlar su
comportamiento.

Por ejemplo: si el nifo(a) necesita medicacion para controlar su comportamiento,
el responsable principal debe evaluar la habilidad del nifio para controlar su
comportamiento sin la medicacion.

Se refiere a cualquier dificultad que el nifio(a) pueda tener para completar una tarea.

Por ejemplo: si el nifo(a) necesita ayuda adicional de la madre para completar una
tarea, el responsable principal debe evaluar la habilidad del nifio para completar tareas
sin la ayuda de la madre.

Se refiere a cualquier dificultad que el nifio(a) pueda tener para llevarse bien con otros
ninos.

Por ejemplo: si el nifio necesita ayuda adicional de la madre para llevarse bien con
otros nifos, el responsable principal debe evaluar la habilidad del nifio para llevarse
bien con otros nifios sin la ayuda de la madre.

El responsable principal debe tener presente la habilidad de los nifos y nifas de la misma edad
para responder las preguntas de esta seccion.

Condiciones permanentes

Posteriormente, el cuestionario pretende averiguar si el nifo(a) tiene una condicién permanente o de larga
duracion. Lo anterior significa que la condicion ha durado seis meses 0 mas, o su pronostico médico la ha
determinado como permanente. Por ejemplo, puede ocurrir que el nifio(@) haya sufrido un accidente en un
lapso menor a los seis meses, y que un médico le haya diagnosticado que ha perdido o tendra un deterioro
permanente en algln organo. Este caso debiera ser considerado como condicion permanente de salud.
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¢Tiene [NOMBRE NNA] alguna de las siguientes condiciones permanentes y/o de larga duracion?

n38. . Leaalternativas
' Registre todas las alternativas que correspondan

El encuestador debe leer al informante todas las alternativas (salvo la opcion 8. “No tiene ninguna de estas
condiciones de larga duracion”) y registrar todas las que correspondan, segln la respuesta del responsable
principal.

La definicion de cada una de estas condiciones permanentes y/o de larga duracion se presentan en la siguiente
tabla;

Condicion Descripcion

Nifos(@s) que presentan dificultad para hacer uso o que les falta una parte del
cuerpo, independiente de su origen (nacimiento, enfermedad o accidente). Por
ejemplo, presentan dificultad para levantarse de la cama, acostarse y permanecer

1. Dificultad fisica y/o de movilidad de pie, caminar distancias largas, ponerse de pie cuando esta sentado en una silla y
movilizarse dentro de la casa. Estas dificultades pueden requerir el uso de aparatos,
tales como: muletas o bastones, silla de ruedas, aparatos ortopédicos de brazos o
piernas y/o protesis.

Nifos(as) mudas o con dificultades para hablar en forma comprensible. Por ejemplo,
nifos@s) que han perdido o nunca han tenido la capacidad de hablar o tienen
dificultades para hacerlo a consecuencia de traumatismos, operaciones (laringe), o
asociado a otra condicion deficitaria de salud.

2. Mudez o dificultad en el habla

Personas que presentan graves alteraciones en su comportamiento, tales como:
agresividad, aislamiento, ideas irracionales, manifiestan tener visiones y/o escuchar

3. Dificultad psiquiatrica voces, usan palabras extranas, o desarrollan conductas extrafias. Por ejemplo, personas
diagnosticadas con esquizofrenia, psicosis, paranoia o trastorno afectivo bipolar
(conocido como depresion bipolar).

Personas con un funcionamiento mental o intelectual que les genera dificultad para:
reconocer personas u objetos, comprender situaciones cotidianas, estudiar y trabajar,
evitar riesgos que pongan en peligro su vida. Por ejemplo, personas con Sindrome
de Down, Sindrome de Asperger, Autismo, paralisis cerebral, diagnéstico de retardo
mental, Alzheimer. Cabe sefialar que la epilepsia es una enfermedad neurolégica y no
mental, por lo que excluya estos casos.

4, Dificultad mental o intelectual

Se refieren a las personas con diagndstico de trastorno mental que han sufrido los
efectos de factores sociales negativos, como el estigma, la discriminacion y la
exclusion. Puede estar relacionada a dificultades para: comunicarse con otros, el auto

5. Dificultad Psicosocial cuidado, la vida familiar, relaciones sociales, la vida comunitaria, estudiar y trabajar,
la autonomia, la salud y seguridad. Por ejemplo, personas con Sindrome de Down,
Sindrome de Asperger, Autismo, paralisis cerebral, diagnostico de retardo mental,
Alzheimer, Depresion, Bipolaridad, Ansiedad, entre otras.

Nifos(@s) que son sordos totales, que han perdido la audicion de un oido o bien
presentan problemas de audicion y, que, a pesar de usar audifonos, no pueden escuchar
6. Sordera o dificultad para oir aun bien. Por ejemplo, nifios(as) que tienen dificultades graves para oir alarmas, sirenas, etc.
usando audifonos o0 bien que por la pérdida o disminucion de la capacidad auditiva no logran entender
una conversacion a tono normal. Excluya a los nifios(as) que pueden oir sin dificultad o
corregir la condicion deficitaria para oir mediante el uso de audifonos.
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Condicion Descripcion

Nifos(@s) ciegas totales, que han perdido totalmente la vision de un ojo, 0 que tienen
dificultades severas para ver, aun haciendo uso de lentes 6pticos. Por ejemplo, nifos(as)
7. Ceguera o dificultad para ver aun que tienen problemas graves para: distinguir las imagenes del televisor, leer, ver la hora
usando lentes en un reloj de pulsera normal y/o caminar en forma auténoma. Excluya a los nifos(as)
que pueden ver sin dificultad o corregir la condicion deficitaria para ver mediante el
uso de lentes opticos.

NOTA: Las dificultades psiquiatricas, intelectuales y/o psicosocial estan relacionadas a condiciones de salud
mental. Sin embargo, la expresion de las dificultades que las personas experimentan permite clasificar una

0 mas categorias, por ejemplo, una persona con Trastorno del Espectro Autista (TEA), podria experimentar
dificultades intelectuales y a su vez psicosociales. Una persona con trastornos del animo o de ansiedad podria
presentar dificultades psiquiatricas debido a su condicion y psicosociales debido al aislamiento en sociedad.

Modulo Factores Ambientales

Los Factores Ambientales constituyen un componente de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento (CIF)
yserefierena todos los aspectos del mundo extrinseco o externo que forma el contexto de la vida de un individuo,
y como tal afecta el funcionamiento de esa persona. Los Factores Ambientales incluyen al mundo fisico natural
con todas sus caracteristicas, el mundo fisico creado por los seres humanos, las demas personas con las que se
establecen o asumen diferentes relaciones o papeles, las actitudes y valores, los servicios y sistemas sociales
y politicos, y las reglas y leyes. Los factores ambientales, por tanto, son externos a los individuos y pueden
tener una influencia negativa o positiva en el funcionamiento del individuo como miembro de la sociedad. Esta
seccion trata de determinar cuales son los factores relevantes que afectan el funcionamiento de una persona
por dominio especifico. Los factores, ambientales pueden actuar como facilitadores o barreras.

e Facilitadores son todos aquellos factores en el entorno de una persona que, cuando estan presentes o
ausentes, mejoran el funcionamiento y reducen la discapacidad. Entre ellos se incluyen aspectos tales
como que el ambiente fisico sea accesible, la disponibilidad de tecnologia asistencial adecuada, las
actitudes positivas de la poblacion respecto a la discapacidad, y también los servicios, sistemas y politicas
que intenten aumentar la participacion de las personas con una condicion de salud en todas las areas de
la vida. También la ausencia de un factor puede ser un facilitador, por ejemplo, la ausencia de estigma
0 actitudes negativas entre la poblacion. Los facilitadores pueden prevenir que un déficit o limitacion
en la actividad se convierta en una restriccion en la participacion, puesto que contribuyen a mejorar
el rendimiento real al llevar a cabo una accion, con independencia del problema que tenga la persona
respecto a la capacidad para llevar a cabo dicha accion.

e Barreras son todos aquellos factores en el entorno de una persona que, cuando estan presentes o
ausentes, limitan el funcionamiento y generan discapacidad. Entre ellos se incluyen aspectos tales como
que el ambiente fisico sea inaccesible, falta de tecnologia asistencial adecuada, actitudes negativas de
la poblacion respecto a la discapacidad, y también los servicios, sistemas y politicas que bien no existen o
dificultan la participacion de las personas con una condicion de salud en todas las areas de la vida.

La seccion de Factores Ambientales aborda dimensiones relacionadas con:

» Aspectos del medio ambiente que obstaculizan o facilitan

» Apoyo familiar y social
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» Actitudes de los demas
» Necesidad y disponibilidad de asistencia y/o apoyos de otra(s) persona(s) para realizar actividades

» Ayudas técnicas y/o dispositivos de ayuda.

Ambiente como barrera o facilitador

Esta primera seccion del Modulo Factores Ambientales hace referencia a los distintos factores fisicos, tanto
naturales como artificiales, que pueden hacer facil o dificil la realizacion de las distintas actividades del
entrevistado. Se pregunta por los distintos ambitos en los cuales el(la) nifo(@) necesita o quiere realizar sus
actividades (n39-n43): establecimiento de educacion, espacios publicos, transporte pblico, habitaciones de la
vivienda, interaccion con otras personas. El encuestador debe mostrar la tarjeta N39-N43 al informante para
cada una de las preguntas.

Al comenzar este grupo de preguntas, usted debera leer la siguiente introduccion al responsable principal:

Introduccion: "Ahora le voy a realizar algunas preguntas acerca del ambiente que rodea a [NOMBRE NNA]. Me
gustaria saber en qué medida el entorno le hace facil o dificil a [NOMBRE NNA] las cosas que quiere o necesita
hacer. Por favor respondame usando una escala de 1 a 5, donde 1 significa que el ambiente se lo hace muy facil
y 5 significa que el ambiente se lo hace muy dificil”.

Ademas, debera mostrarle la tarjeta N39-N43, que incluye las siguientes cinco primeras alternativas de
respuesta de la escala. Solo usted podra ver las que corresponden a “No sabe” y “No responde”

1. Muy facil

2. Facil

3. Ni facil ni dificil

4. Dificil

5. Muy dificil

-88. No sabe

-99. No responde

Si el responsable principal reporta que el ambiente no le hace dificil las cosas que quiere o necesita hacer, el
encuestador debe indagar para consignar la categoria que corresponda:

» Siel ambiente le hace muy facil o facil las cosas que quiere o necesita hacer, debe registrar la alternativa
162
» Sielambiente no le hace ni facil ni dificil las cosas que quiere o necesita hacer, debe registrar la alternativa

3.

Si el responsable principal reporta que el ambiente no le hace facil las cosas que quiere o necesita hacer, el
encuestador debe indagar para consignar la categoria que corresponda:

» Sielambiente le hace muy dificil o dificil las cosas que quiere o necesita hacer, debe registrar la alternativa
564.

» Sielambiente no le hace ni facil ni dificil las cosas que quiere o necesita hacer, debe registrar la alternativa
3

Tenga en consideracion que debera mostrarle al responsable principal la tarjeta N39-N43. A continuacion se
presentan los enunciados de cada una de las preguntas:
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n40.

¢En qué medida los lugares le hacen facil o dificil a [NOMBRE NNA] reunirse con otros nifios y nifias o participar en actividades
de la comunidad?

n42.
¢En qué medida la vivienda de [NOMBRE NNA], incluido el bafio y todas sus habitaciones, le hace facil o dificil vivir en ella?

La siguiente seccion del Modulo Factores Ambientales, n44-n46, pretende indagar si, debido a la salud del
nifio(a) seleccionado, este utiliza dispositivos o recursos de apoyo que le faciliten estar en la escuela, estar en
su casa y participar en actividades fuera de la casa. Luego, la pregunta n47 indaga sobre si el(la) nifio(a) toma
medicamentos de manera habitual debido a su salud, con la misma respuesta dicotomica.

La escala de respuesta para estas cuatro preguntas es la siguiente:

1.5
2.No

n45.
Estar en su casa, como por ejemplo rampas, soportes de sujecion o bafios adaptados?

n47.
Debido a su salud, ¢ %NOMBRE NINO(A)% toma medicamentos de manera habitual?

Dispositivos de ayuda

Las preguntas desde la n48 hasta la n50 del modulo de Factores Ambientales tienen como objetivo saber qué
dispositivos de ayuda utilizan los nifos, nifias y adolescentes que fueron seleccionados en la encuesta, tales
como recursos de apoyo para desplazarse por el entorno o para su autocuidado, debido a problemas de vision y
problemas de audicion y comunicacion.

* Lapregunta n48 refiere a si el nifio(a) utiliza actualmente, debido a su salud, algln dispositivo o recurso
de apoyo.

* Luego, la pregunta n49, indaga sobre si el nifo(a) necesitaria otros dispositivo o recursos de apoyo debido
a su salud, ademas de los declarados en la pregunta anterior.

e Finalmente, sien n48 el informante declard que el nifo(a) no utiliza ningln dispositivo o recurso de apoyo,
la pregunta n50 indaga sobre si el responsable principal cree que el nifio(a) necesitaria alguno.
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Asi, el flujo funciona de la siguiente manera:

» Primero se pregunta si debido a su salud, el(la) nifo(a) utiliza algin dispositivo o recurso de apoyo.

» Si el informante contesta que el(la) nifio(a) utiliza al menos uno, se pregunta si ademas aquellos que
indico, necesitaria otros adicionales.

» Si el informante contesta que el(la) nifo(a) no utiliza ninguno, se consulta al informante si cree que
necesitaria alguno.

Recuerde que para estas tres preguntas usted debera mostrar la tarjeta N48-N50 y registrar todas las
alternativas que le indique el responsable principal.

n48.
Debido a su salud, ¢([NOMBRE NNA] utiliza actualmente alguno de los siguientes dispositivos o recursos de apoyo?
+ Mostrar tarjeta N48-N50.

+ Registre todas las alternativas que correspondan.

1. Ninguno

2. Anteojos o lentes de contacto para ver de cerca o de lejos

3. Audifonos

4. Muleta(s) o baston(es)

5. Andadores

6. Silla de ruedas

7.Baston blanco o baston guiador

8. Calzado ortopédico y/o plantillas

9. Cojines y/o colchones antiescaras

10. Catre clinico

11. Ortesis para miembro inferior, miembro superior o columna vertebral

12. Protesis de miembro inferior (pie, pierna, muslo)

13. Protesis de miembro superior (mano, antebrazo, brazo)

14. Bipedestador

15. Productos para transferencias (grda de transferencias, tabla de transferencias u otros)
16. Equipos tecnologicos adaptados (computadores, notebooks, celulares o tablets)
17. Teclado o0 mouse adaptados

18. Programas de accesibilidad informatica (para lectura de pantalla, reconocimiento de voz, digitalizacion y reconocimiento de
caracteres, magnificador de pantalla u otros similares).

19. Tablero de comunicacion o comunicador de caracteres

20. Lupa (con luz, sin luz o digital)

21. Equipos para proporcionar oxigeno (oxigeno liquido, gaseoso o concentrador de oxigeno)
77.0tros.
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n50.

Usted me dijo que [NOMBRE NNA] no utiliza dispositivos o recursos de apoyo. Debido a su salud, ¢cree que necesitaria alguno?
¢Cuales?

+ Mostrar tarjeta N48-N50.
' Registre todas las alternativas que correspondan.

1. Ninguno

2. Anteojos o lentes de contacto para ver de cerca o de lejos

3. Audifonos

4. Muleta(s) o baston(es)

5. Andadores

6. Silla de ruedas

7. Baston blanco o baston guiador

8. Calzado ortopédico y/o plantillas

9. Cojines y/o colchones antiescaras

10. Catre clinico

11. Ortesis para miembro inferior, miembro superior o columna vertebral

12. Protesis de miembro inferior (pie, pierna, muslo)

13. Protesis de miembro superior (mano, antebrazo, brazo)

14. Bipedestador

15. Productos para transferencias (gria de transferencias, tabla de transferencias u otros)
16. Equipos tecnologicos adaptados (computadores, notebooks, celulares o tablets)
17. Teclado o mouse adaptados

18. Programas de accesibilidad informatica (para lectura de pantalla, reconocimiento de voz, digitalizacion y reconocimiento de
caracteres, magnificador de pantalla u otros similares).

19. Tablero de comunicacion o comunicador de caracteres

20. Lupa (con luz, sin luz o digital)

21. Equipos para proporcionar oxigeno (oxigeno liquido, gaseoso o concentrador de oxigeno)
77.0tros.

Asistencia personal

Esta seccion del modulo Factores Ambientales refiere a las ayudas y apoyos de personas, ya sean familiares,
amigos o amigas, dentro o fuera del hogar, para que el nifio(a) pueda desarrollar sus actividades diarias. Se busca
saber si existe un cuidador y cual es el perfil de éste. Es importante clarificar que le declaracion de ayuda debe
atenerse especificamente debido a la salud del nifio(a), y no a la ayuda que recibe por su desarrollo natural.

Usted debera leer la siguiente introduccion al cuidador principal:

Introduccion: “Algunos nifios, ninas y adolescentes requieren apoyos y cuidados debido a su salud, mas alla de
los cuidados necesarios por su edad.”

Las preguntas sobre asistencia personal son las siguientes:
Requerimiento de ayuda (n51)

El objetivo de la pregunta n51 es saber si el nino(a), debido a su salud, requiere la ayuda de alguna persona, ya
sea familiar u otro, para realizar sus actividades cotidianas tanto dentro del hogar como fuera de éste.
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Frecuencia de ayuda (n52)

Si la respuesta anterior fue afirmativa, el informante debe responder la frecuencia con que el nifio(a) recibe la
ayuda declarada debido a su salud.

Tareas donde se le presta ayuda o asistencia al nifio(a) (n53)

El objetivo de n53 es saber cuales son las tareas o actividades en las que el nifio(a) recibe ayuda o asistencia
debido a su salud.
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Requerimiento adicional de ayuda (n54)

Esta pregunta busca indagar si el informante cree que el nifio(a) necesita ayuda o asistencia adicional a la que
declar6 recibir, con sus actividades diarias en su hogar o fuera de él.

Cuidador dentro del hogar (n55)

La pregunta n55 busca saber quién es la principal persona que le presta al nifio(@) esta ayuda o asistencia
en su vida diaria dentro del hogar. Si existe mas de una persona dentro del hogar que asiste al nifo(a) en sus
actividades debido a su salud, el principal es quien lo(a) ayuda la mayor cantidad de tiempo o bien el(la) que
lo asiste en mayor nimero de actividades. Segln la respuesta del responsable principal, el encuestador debe
seleccionar a la persona dentro del listado generado a partir del Cuestionario Hogar. Mas adelante se indagara
sobre si existe un segundo cuidador.

Relacion del cuidador dentro del hogar con el nifio(a) (n56)

Esta pregunta busca saber cual es la relacion entre la principal persona que le presta esta ayuda o asistencia
al nifio(a) en su vida diaria dentro del hogar, y el nifo(a). El encuestador debe esperar respuesta espontanea del
responsable principal y seleccionar la alternativa que corresponda dentro del listado.

Remuneracion del cuidador dentro del hogar (n57)

El objetivo de esta pregunta es conocer si la principal persona que le presta esta ayuda o asistencia al nifio(a)
en su vida diaria dentro del hogar, recibe un pago por realizar ese trabajo exclusivamente. El monto de la
remuneracion no se registra.
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Existencia de otro(a) cuidador(a) (segundo cuidador) (n58)

Para la pregunta n58 se busca saber si, ademas de la principal persona que le presta esta ayuda o asistencia
al nifio(@) en su vida diaria dentro del hogar, existe alguien mas que ayude o asista al nifio(a) en su vida diaria
debido a su salud. Si es que existiera otra persona, el encuestador debe registrar el nombre de pila que reporte
el informante; de lo contrario, seleccionar 2. No.

Lugar de residencia del segundo cuidador (n59a y n59b)

En el caso de que el entrevistado haya respondido que el nifio(a) s1 tiene alguien mas que lo ayuda o asiste en
su vida diaria debido a su salud, ademas de aquel que se reconoce como el principal, la pregunta n59a apunta a
indagar sobre si este segundo cuidador reside o no en el hogar del nifo(a).

n59b.
Identifique a la persona dentro del hogar

Perfil del segundo cuidador si es que no vive en el hogar (n60 a n63)

Sies que se declara un segundo cuidador del nifio(a) debido a su salud, y éste no vive en el hogar, entonces las
preguntas n60, n61,n62 y n63 averiguan sobre su perfil:

* La pregunta n60 consulta sobre la edad del segundo cuidador; el encuestador debe registrar la edad en
anos.

* lapreguntan6l consulta sobre el sexo del segundo cuidador, pero debe ser planteada al informante s6lo
si para el encuestador no es evidente;

La pregunta n62 consulta sobre el tipo de relacion que tiene el segundo cuidador con el nifo, nifia o adolescente,
done el encuestador debe esperar una respuesta espontanea y luego seleccionar la alternativa del listado.

* |a pregunta n63 indaga sobre si el segundo cuidador recibe una remuneracion por la ayuda o asistencia
entregada al nifio(a).

n61.

¢Cual es el sexo de [NOMBRE CUIDADOR(A) 2]?
1. Hombre

2. Mujer
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n63.
¢[NOMBRE CUIDADOR(A) 2] recibe una remuneracion por la ayuda o asistencia entregada a [NOMBRE NNA]?

1.5
2.No

Ayuda adicional para el cuidador principal (n64)

La pregunta n64 buscar identificar si el cuidador principal necesita ayuda adicional para asistir al nifio(a) con sus
actividades diarias en su hogar y fuera de él debido a la salud del nifio(a).

n64.

¢Cree usted que [NOMBRE CUIDADOR(A) 1] necesita ayuda adicional para asistir a [NOMBRE NNA] con sus actividades diarias
en su hogar y fuera de él debido a la salud de [NOMBRE NNA]?

1.9
2.No

Modulo Servicios

Esta seccion tiene como objetivo identificar el acceso del nifio(a) a servicios de salud. Se entiende el “uso de los
servicios de salud” como la utilizacion, en un periodo determinado de tiempo, de un servicio que tenga como
objetivo examinar su estado de salud. Esto implica la visita a una persona formada y capacitada para este fin,
como, por ejemplo, un médico o un farmacéutico, y a un centro de salud como un hospital o clinica.

Servicios de salud distintos a rehabilitacion (n65 a n69)

Las preguntas desde la n65 hasta lan69, se refieren a la atencion que ha recibido el nifio(a) en el periodo de los
altimos 12 meses, en un hospital, centro de salud, clinica privada o en su residencia por parte de un profesional
de la salud, de forma ambulatoria o habiendo pasado una o mas noches. Esta seccion no debe considerar la
atencion en rehabilitacion, pues hay una seccion posterior especialmente dedicada a ello.

Usted debe leer el siguiente enunciado al cuidador principal:

Introduccion: “A continuacion, le realizaré algunas preguntas sobre la atencion de salud que [NOMBRE NNA] ha
recibido en los dltimos 12 meses. Al responder no considere los servicios de rehabilitacion que [NOMBRE NNA]
pueda haber recibido, ya que le preguntaré por ellos mas adelante”.
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n65.

En los Gltimos 12 meses,
scuantas veces [NOMBRE
NNA] ha recibido atencion o
consulta de salud?

n66.

Pensando en los dltimos
12 meses, ¢en qué
establecimiento de salud
recibio [NOMBRE NNA]
atencion de forma mas
frecuente?

+ Mostrar tarjeta n66

' Registre a alternativa mas
importante

El objetivo de esta pregunta es identificar la cantidad de veces que el(la) nifo(@) ha recibido
atencion de salud ambulatoria u hospitalaria en los @ltimos 12 meses. El informante debe
indicar una cantidad con ndmero, y el encuestador debe registrar el nimero indicado. Si el
informante indica cero veces, o indica que no sabe o no responde, el encuestador selecciona la
alternativa que corresponda.

_ _ Ndmero de veces
0. Ninguna
-88. No sabe/No responde

La pregunta n66 busca identificar el establecimiento donde el(la) nifio(@) recibio mas
frecuentemente las atenciones de salud que indico en la pregunta anterior. En caso de haber
asistido a mas de un establecimiento de salud, se debe registrar el que el informante considere
mas importante o mas frecuente.

El encuestador debe mostrar la tarjeta N66 y registrar solo una alternativa.
1. Centro de Salud Familiar CESFAM o consultorio (Municipal)

2. Posta Rural (Municipal o SNSS)

3. CRS o CDT (Consultorio de especialidades del SNSS)
4, COSAM (Centro de salud mental comunitaria)

5. SAPU (Servicio de Atencion Primaria de Urgencia)

6. SAMU (Servicio de Atencion Médico de Urgencias)
7. Posta (Servicio de urgencia de hospital pablico)

8. Hospital pdblico o del SNSS

9. CCR, Centro Comunitario de Rehabilitacion

10. Consulta, centro médico, clinica u hospital privado
11. Centro de salud mental privado

12. Establecimiento de las FF.AA. o del Orden

13. Servicio de urgencia de clinica u hospital privado
14. Mutual de Seguridad

15. Servicio médico de alumnos del lugar en que estudia
77.0tro

-88. No sabe/No recuerda
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n67.

Pensando en los dltimos
12 meses, ¢qué tipo de
profesional o profesionales
han atendido a [NOMBRE
NNA] en forma mas
frecuente?

+ Mostrar tarjeta n67

' Registre todas las
alternativas que
correspondan

n68.

En los altimos 12 meses,
cuando consulté por
[NOMBRE NNA], ;se le
presento alguno de los
siguientes problemas?

n68.

¢Por qué razon [NOMBRE
NNA] no ha recibido consulta
0 atencion en los Gltimos 12
meses?

' Espere respuesta
espontanea y clasifique
' Registre todas las

alternativas que
correspondan

La pregunta n67 busca identificar a los trabajadores de la salud que fueron consultados de
manera mas frecuente por el nino(@). El informante debe indicar aquellos que lo atendieron de
manera mas frecuente en los Gltimos 12 meses. Esta pregunta es de respuesta espontanea, por
lo que el encuestador debe registrar todas las alternativas que se indiquen.

El encuestador debe mostrar la tarjeta N67 y registrar todas las alternativas que correspondan.

1. Médico General

2. Traumatélogo(a)

3. Ginecologo(a)

4. Psiquiatra

5. Oftalmélogo(a)

6. Neurologo(a)

7.Pediatra

8. Otro médico especialista
9. Enfermera(a)

10. Matrona

11. Dentista

12 Kinesiologo(a)

13. Psicologo(a)

14. Nutricionista

15. Tecnélogo(a) médico
16. Fonoaudiologo(a)

17. Terapeuta Ocupacional
18. Especialista en medicina homeopatica, alternativa o indigena
77.0tro

-88. No sabe/No responde

Esta pregunta indaga sobre algunos problemas que se podrian haber presentado ante la
necesidad de consulta por salud del nifio(a). Las alternativas de respuesta para cada una son
1.S1y 2. No.

n68a. Problemas para llegar a la consulta, hospital, consultorio, etc.
n68b. Problemas para conseguir cita o atencion (hora)

n68c. Problemas para ser atendido en el establecimiento (demora en la atencion, cambios de
hora, etc))

n68d. Problemas para pagar por la atencion debido al costo

n68e. Problemas para la entrega de medicamentos en el establecimiento de salud o acceso a
ellos por su costo

1.51
2.No

Esta pregunta se realiza s6lo a aquellos informantes que reportaron que el(la) nifo(@) no
habia recibido ninguna atencion o consulta de salud en los Gltimos 12 meses, o bien, no supo
responder o no respondi6. Asi, n69 busca indagar en las razones por las cuales el(la) nifo(@)
no recibi6 atenciones de salud los Gltimos 12 meses. La respuesta a esta pregunta debe ser
espontanea, y el encuestador debe registrar todas las alternativas que se mencionen.

1. No habia disponibilidad del profesional especialista requerido

2. No podia pagar el costo de la atencion

3. Le suspendieron la atencion o tratamiento debido a la pandemia COVID-19
4. Decidio no asistir debido a la pandemia COVID-19

5. Intentd conseguir asistencia de salud, pero se la negaron

6. Lo trataron mal o con negligencia anteriormente y decidio no asistir
7.No le pareci6 confiable o adecuada la atencion que recibiria

8. Tuvo problemas para llegar al establecimiento de salud

9. No podia ausentarse del trabajo o tenia 0tros compromisos

10. No lo considero necesario

77.0tra razon.
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Servicios de rehabilitacion (n70 a n74)

Las preguntas n70 a n74, se refieren a la atencion o servicios exclusivamente de rehabilitacion que ha recibido
el(la) nino(a) en el periodo de los Gltimos 12 meses, en un hospital, centro de salud, clinica privada o en su
residencia por parte de un profesional de la salud, de forma ambulatoria o habiendo pasado una o mas noches.
Esta seccion no debe considerar la atencion en salud distinta a rehabilitacion, puesto que ya fue abordada en la

seccion anterior.

n70.

En los Gltimos 12 meses,
;scuantas veces [NOMBRE
NNA] ha recibido atencion o
servicios de rehabilitacion?

n71.

Pensando en los dltimos

12 meses, ¢en qué
establecimiento de salud
[NOMBRE NNA] recibio
atencion o servicios de
rehabilitacion de forma mas
frecuente?

El objetivo de esta pregunta es identificar la cantidad de veces que el(la) nifio(@) ha recibido
atencion o servicios de rehabilitacion en los Gltimos 12 meses. El responsable principal debe
indicar una cantidad con ndmero, y el encuestador debe registrar el namero indicado. Si el
informante indica cero veces, o indica que no sabe o no responde, el encuestador selecciona la
alternativa que corresponda.

_ _ Ndmero de veces
0. Ninguna
-88. No sabe/No responde

Esta pregunta busca identificar el establecimiento donde el(la) nifio(@) recibid6 mas
frecuentemente las atenciones o servicios de rehabilitacion en los dltimos 12 meses. En caso
de haber asistido a mas de un establecimiento de salud, se debe registrar el que el informante
considere mas importante o mas frecuente.

El encuestador debe mostrar la tarjeta N71.

1. Centro de Salud Familiar CESFAM o consultorio (Municipal)
2. Posta Rural (Municipal o SNSS)

3. CRS o CDT (Consultorio de especialidades del SNSS)

4. COSAM (Centro de salud mental comunitaria)

5. SAPU (Servicio de Atencion Primaria de Urgencia)

6. SAMU (Servicio de Atencion Médico de Urgencias)

7. Posta (servicio de urgencia de hospital pablico)

8. Hospital pdblico o del SNSS

9. CCR, Centro Comunitario de Rehabilitacion

10. Consulta, centro médico, clinica u hospital privado
11. Centro de salud mental privado

12. Establecimiento de las FFAA. o del Orden

13. Servicio de urgencia de clinica privada

14. Mutual de Seguridad

15. Servicio médico de alumnos del lugar en que estudia
16. En su domicilio

77.0tro

-88. No sabe/No responde
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n72.

Pensando en los dltimos

12 meses, ¢qué profesional

o profesionales de
rehabilitacion ha atendido a
[NOMBRE NNA] de forma mas
frecuente?

n73.

En los Gltimos 12 meses,
¢ha habido alguna ocasion
en la que [NOMBRE NNA]
necesitara atencion o
servicios de rehabilitacion,
pero no la recibiera?

n74.

¢Cual es la razon principal
que explica que [NOMBRE
NNA] no recibiera esa
atencion o servicios de
rehabilitacion de salud?

La pregunta n72 busca identificar a los trabajadores de la salud que fueron consultados de
manera mas frecuente por el nifio(a), en razon exclusiva de atencion o servicios de rehabilitacion.
El responsable principal debe indicar aquellos que lo atendieron de manera mas frecuente en
los dltimos 12 meses. Esta pregunta es de respuesta espontanea, por lo que el encuestador
debe registrar todas las alternativas que se indiquen.

El encuestador debe mostrar la tarjeta N72 y registrar todas las alternativas que correspondan.
1. Traumatologo(a)

2. Ginecologo(a)

3. Psiquiatra

4. Oftalmologo(a)

5. Neur6logo(a)

6. Pediatra

7.Kinesiologo(a)

8. Psicologo(a)

9. Fonoaudi6logo(a)

10. Terapeuta ocupacional

11. Especialista en medicina homeopatica, alternativa o indigena

77.0tro

-88. No sabe/No responde

Esta pregunta busca identificar si, en los dltimos 12 meses, ha habido ocasiones en que el(la)
nifo(a) necesitara atencion o servicios de rehabilitacion, pero no los recibiera.

1.9
2.No.

La pregunta n74 tiene por objetivo identificar cual fue la principal razon por la que el nifio(@)
no recibio atencion o servicios de rehabilitacion, en el caso de que la respuesta de la pregunta
anterior, n73, fuera afirmativa. Esta pregunta es de respuesta espontanea. Si el responsable
principal menciona mas de una razon, el encuestador debe insistir en que indique la que
considere mas importante y registrar solo una de las siguientes alternativas.

1. No habia disponibilidad del profesional especialista requerido

2.No podia pagar el costo de la atencion

3. Le suspendieron la atencion o tratamiento debido a la pandemia COVID-19

4. Decidi6 no asistir debido a la pandemia COVID-19

5. Intentd conseguir asistencia de salud, pero se la negaron

6. Lo trataron mal o con negligencia anteriormente y decidié no asistir

7.No le pareci6 confiable o adecuada la atencion que recibiria

8. Tuvo problemas para llegar al establecimiento de salud

9. No podia ausentarse del trabajo o tenia otros compromisos

10. No lo considerd necesario

77.0trarazon.

Percepcion de discriminacion (n75 y n76)

Se entiende como discriminacion toda distincion, exclusion, segregacion o restriccion arbitraria, y cuyo fin
o efecto sea la privacion, perturbacion o amenaza en el goce o ejercicio de los derechos establecidos en el
ordenamiento juridico. Esta distincion arbitraria se recogera como percepcion de las personas en determinados
dominios de la realidad como la familia, el entorno urbano y la escuela entre otros. Las preguntas n75 y n76
hacen referencia a la percepcion de discriminacion que el informante tiene respecto a la experiencia del nifio(a)
por el(la) que se le consulta.
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n75.

En los Gltimos 12 meses,
¢[NOMBRE NNA] ha

sido tratado(a) mal o
discriminado(a) por alguna de
las siguientes razones?

n76.

¢Me podria indicar
dénde [NOMBRE NNA]
ha sido tratado mal o
discriminado(a)?

1 Espere respuesta
espontanea y clasifique
1 Registre todas las

alternativas que
correspondan

El objetivo de la pregunta n75 es saber si el entrevistado piensa que el nifio(a) se ha sentido
discriminado, y por qué razones. Las opciones de respuesta son 1: Sty 2. No para cada una de
las razones.

n75_1. Por ser hombre o mujer

n75_2. Por su identidad de género u orientacion sexual como gay, lesbiana u otra
n75_3. Por su edad, 0 sea, por ser muy joven

n75_4. Por su forma de vestir o estilo

n75_5. Por su nacionalidad o la de sus padres

n75_6. Por su color de piel

n/5_7. Por pertenecer a un pueblo indigena

n75_8. Por su cuerpo o apariencia fisica

n75_9. Por su situacion economica

n75_10. Por el lugar en el que vive

n75_11. Por su religion o creencias religiosas

n75_12. Por su condicion de salud o discapacidad

n75_13. Por su comportamiento (por ejemplo, le cuesta relacionarse con otros nifios y nifas,
entender los chistes, le cuesta concentrarse o quedarse tranquilo(a)

n75_14. Por sus opiniones o forma de pensar

n75_15. Por alguna dificultad de aprendizaje (le cuesta leer, las matematicas, le cuesta
escribir, etc)

n75_16. Por otro motivo.

Las opciones de respuesta para cada pregunta son:

1.51

2.No

Esta pregunta tiene por objetivo identificar en qué lugares el encuestado identifica que el
nifo(a) se ha sentido discriminado.

1. En su familia

2. Enun centro de salud

3. En su barrio o vecindario

4. En su establecimiento educacional

5. En el transporte pablico

6. En tiendas o comercio

7.Eninstituciones pablicas (servicios pablicos, municipalidades, gobernaciones, otros)
8.En la via pablica

77.0tro lugar.

Registro Nacional de la Discapacidad - RND (n77)

La pregunta n77 busca identificar si el nifio(a) esta inscrito en el Registro Nacional de Discapacidad. El Registro
Nacional de la Discapacidad, RND, es un registro administrativo dependiente del Servicio de Registro Civil e
Identificacion, que cuenta con la informacion de personas con discapacidad que voluntariamente han iniciado
sus procesos de calificacion y certificacion de la discapacidad a través de la COMPIN.

n76.
¢INOMBRE NNA] se encuentra inscrito(a) en el Registro Nacional de Discapacidad?
1.5
2.No

Establecimiento educacional y modalidad de enseiianza durante la crisis COVID-19 (n78 y n79)

Estas preguntas buscan recoger informacion respecto del establecimiento educacional donde estudia el nifo(a),
como su ubicacion, y también las modalidades de ensefianza que se implementaron durante la pandemia
COVID-16.
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n78_nom.
El encuestador debe registrar el nombre del establecimiento. Asimismo, solicitar algin

documento que lo acredite: libreta de notas, comunicaciones, etc. Si es que el informante
indica un establecimiento de educacion superior, el encuestador debe anotar el nombre
de la Universidad, Centro de Formacion Técnica (CFT) o Instituto Profesional (IP)

¢Me podria indicar el
establecimiento educacional, sala
cuna o jardin infantil en el cual
asiste actualmente [NOMBRE NNA]?

n78_dir.

Direccion del establecimiento El encuestador debe registrar la direccion del establecimiento educacional, sala cuna o
educacional, sala cuna o jardin jardin infantil. Esto es nombre de la calle y numeracion

infantil

n78_com.

Comuna del establecimiento El encuestador debe registrar la comuna donde se encuentra el establecimiento
educacional, sala cuna o jardin educacional, sala cuna o jardin infantil.
infantil

n79.

El encuestador debe leer las alternativas de respuesta y registrar todas las que
En el afo escolar 2022, producto N W pu y regl qu

. _ correspondan:
de la pandemia COVID-19 ¢qué P :
modalidad de ensefianza ha 1. Clases presenciales
implementado el establecimiento 2. Clases online con interaccion con el profesor
educacional de [NOMBRE NNAJ? 3. Clases online grabadas sin interaccion con el profesor
+ Lea alternativas 4. Material académico como guias de ejercicios y/o tareas
' Registre todas las alternativas que 77 gra,

correspondan

Efecto de la pandemia COVID-19 (n80 a n82)

Este grupo de preguntas fue disefiado para indagar sobre los efectos que ha tenido la pandemia COVID-19 en
algunos ambitos de la vida del nifio(a), tales como atenciones en salud, participacion en grupos e interaccion
CON SUS pares.

n80a.

Durante los Gltimos 12 meses, producto de la pandemia
COVID-19, ;[NOMBRE NNA] ha suspendido o postergado
consultas médicas, dentales u otras, o examenes de

salud?

1.9 Estas preguntas pretenden indagar sobre los efectos que ha tenido
2.No la pandemia COVID-19 en la realizacion de atenciones de salud al
~97.No aplica nifio(a), considerando un periodo de los Gltimos 12 meses.

La alternativa “No aplica” debe marcarse en el caso de que el nifio(a)
n80b. no haya necesitado de estas atenciones, y por lo tanto, la pandemia

Durante los Gltimos 12 meses, producto de la pandemia  COVID-19 ha significado una variante en este sentido.
COVID-19, ¢[NOMBRE NNA] ha suspendido o postergado

otros tratamientos de salud (rehabilitaciones, cirugias,

etc)?

1.51

2.No

-97.No aplica
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n80c.

Durante los Gltimos 12 meses, producto de la La pregunta n80c pretende indagar sobre los efectos que ha tenido
pandemia COVID-19, /[NOMBRE NNA] ha suspendido la pandemia COVID-19 en la participacion del nifio(@) en grupos
su participacion en grupos en los cuales participaba donde participaba con anterioridad.

reviamente? . . o
P La alternativa “No aplica” debe marcarse en el caso de que el nifio(a)

1.9 no haya necesitado de estas atenciones, y por lo tanto, la pandemia
2.No COVID-19 no ha significado una variante en este sentido.

-97.No aplica

n81.

Durante los Gltimos 3 meses, ¢con qué frecuencia
[NOMBRE NNA] se ha relacionado con otros nifios, ninas
0 adolescentes de edad similar?

' Lea alternativas

1. Casi todos los dias

2. Varias veces a la semana

3. Almenos una vez a la semana
4. Almenos una vez al mes

5. Con menor frecuencia Las preguntas n81 y n82 buscan indagar sobre los efectos que ha
n82. tenido la crisis pandemia COVID-19 en la interaccion del nifio(a) con

; ) SuS pares.
Producto de la pandemia COVID-19 y considerando los

altimos 12 meses, ¢la interaccion de [NOMBRE NNA]
con otros nifos, ninas o adolescentes de edad similar
ha..?

' Lea alternativas

1. Disminuido mucho
2. Disminuido un poco
3.No ha cambiado

4. Aumentado un poco
5. Aumentado mucho

Modulo Cierre de entrevista responsable principal

Previo al cierre de la entrevista del responsable principal, el encuestador(a) debe registrar la forma en que
principalmente fue realizada la entrevista, para ello se consideran las siguientes alternativas:

Senale la forma que mejor indica cémo [RESPONSABLE PRINCIPAL] respondio la encuesta:

1 Respondio la encuesta por si El responsable principal contestd directamente la encuesta sin recibir apoyo de otras
mismo(a) personas durante la entrevista.
El responsable principal contest6 a las preguntas de la encuesta, pero recibid apoyo
5 Respondio la encuesta con de otra(s) persona(s) en el proceso de entrevista, es decir, otra persona apoyo al
ayuda de otra persona responsable principal del NNA con acciones como: repetir o explicar las preguntas, leer
las tarjetas, recordar cosas, etc.
3 Respondio la encuesta con El responsable principal respondio directamente a las preguntas de la encuesta, pero
ayuda del sistema Vi-sor conto con apoyo del sistema Vi-sor.
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Agradezca al responsable principal por su participacion y registre la hora de término de esta entrevista. En caso
de que el nifo, nifia o adolescente seleccionado tenga entre 2 a 9 afos, usted debera finalizar la encuesta. Si
tiene entre 10 a 17 afios, debera comentarle al responsable principal del NNA que existe una encuesta que debe
ser contestada directamente por el nifio, nifia 0 adolescente.

Inicio de entrevista NNA

Antes de aplicar este modulo, el encuestador debera solicitar el consentimiento del cuidador(a) y el asentimiento
del nifio, nifa o0 adolescente. Y registrar la forma en que esta persona comenzara respondiendo la encuesta.

Senale la forma que mejor indica como [NOMBRE NNA] comenzara respondiendo la encuesta:

Respondera la encuesta por si El nifio, nifa o adolescente seleccionado(a) se dispone a contestar directamente la

mismo(a) encuesta sin considerar el apoyo de otras personas.
El nifo, nifa o adolescente seleccionado(a) respondera directamente a las preguntas
5 Respondera la encuesta con de la encuesta, pero contara con el apoyo de otra(s) persona(s) para responder la
ayuda de otra persona entrevista, es decir, otra persona apoyara al seleccionado(a) con acciones como:
repetir o explicar las preguntas, leer as tarjetas, recordar cosas, etc.
P El nifio, nifa o adolescente seleccionado(a) respondera con apoyo del sistema Vi-Sor
Respondera la encuesta . o L
3 que es una aplicacion web que permitira a los encuestados contar con intérpretes de

utilizando la aplicacion Vi-sor -
lengua de sefias.

Cabe destacar que, comprendiendo que la situacion con la que se inicia la entrevista puede cambiar a lo largo
de ésta, al finalizar la encuesta se registrara la forma en que principalmente fue llevada a cabo.

Modulo Cuestionario NNA 10 a 17 aios: Bienestar (KIDSCREEN) y Uso de Tiempo
Libre

Este Gltimo modulo de la encuesta es respondido directamente por Los nifios, nifias y adolescentes seleccionados
cuya edad va desde los 10 hasta los 17 anos. El objetivo de este modulo es obtener informacion que permita
comparar a nifios, nifnas y adolescentes con y sin discapacidad en tematicas relacionadas con sus condiciones
de vida.

Para lograr este objetivo, se aplicaran las preguntas del instrumento KIDSCREEN-27, disefiado por la Union
Europea para la medicion de la calidad de vida relacionada con la salud. Este instrumento cuenta con una
version validada en Chile. Asimismo, se realizaran una serie de preguntas sobre el uso del tiempo libre, con
el fin de monitorear el cumplimiento del conjunto de derechos que se le reconocen a todos los nifos, nifias y
adolescentes, en especial para aquellos con discapacidad.

Como fue sefalado, este modulo es autoaplicado, es decir, el nifio, nifia o0 adolescente toma la Tablet y contesta
por st mismo(a), leyendo autdnomamente las preguntas y seleccionando las respuestas.

Antes de aplicar este modulo, el encuestador debera solicitar el consentimiento del cuidador(a) y el asentimiento
del nifo, nina o adolescente. Luego, debera leer las siguientes instrucciones antes de entregar el tablet:

“Por favor, lee cada pregunta cuidadosamente. Cuando pienses en tu respuesta, trata de recordar la Gltima
semana, es decir, los dltimos siete dias. ;Qué respuesta es la que primero viene a tu mente? Escoge la
alternativa que mas se acerque a tu respuesta y registrala en la tablet.
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Recuerda: Esto no es un examen. No hay respuestas correctas o incorrectas. Es importante que contestes
todas las preguntas y que podamos ver con claridad tus respuestas.

No tienes que mostrar tus respuestas a nadie. Ademas, nadie que te conoce vera el cuestionario una vez
que lo hayas terminado”.

Considerando el enfoque de derechos, es preciso resguardar -sin exclusion alguna- la participacion autonoma de
todos los nifos, ninas y adolescentes que sean parte de la muestra, independientemente de sus condiciones de
salud o retraso en el desarrollo. Por lo tanto, debido a que el modo de empleo del cuestionario es autoaplicado,
si-algln nifio, nifia 0 adolescente no puede o tiene dificultad para leer, tiene dificultades para tomar la Tablet,
0 alguna otra restriccion para la autoaplicacion, pero si tiene la capacidad de responder autdnomamente (ya
sea de manera oral o con sefas), es imperativo resguardar su participacion y considerar la asistencia necesaria
para permitirlo. En estos casos, debido a la sensibilidad de las preguntas, se debe tener especial cuidado con
el espacio donde el nifio, nifia 0 adolescente esté respondiendo el cuestionario, asi como con la presencia de
terceros, considerando que los enunciados y las respuestas podrian ser expuestos en voz alta.

En caso de que lo deseeg, el cuidador(a) tiene derecho a conocer el contenido del cuestionario que contestara el
NNA de manera autoaplicada. El protocolo a seguir es informar en primer lugar sobre el contenido general del
cuestionario (indicando que se trata de un cuestionario sobre la vida diaria del NNA, por ejemplo, su experiencia
en el colegio, con amistades y familia) y en segundo lugar, y solo en caso de que se solicite, mostrar las preguntas
en el manual de trabajo de campo.

Bienestar (KIDSCREEN)

Elinstrumento KIDSCREEN consulta por una serie de dimensiones de la calidad de vida relacionadas conla salud a
partir de 27 preguntas, mas una adicional que se agregd durante el desarrollo del cuestionario. Especificamente,
las dimensiones son:

1. Actividad fisica y salud

2. Estado de animo y sentimientos

3. Vida familiar y tiempo libre

4. Amistades del nino, nifa o adolescente

5. El colegio

Tenga en cuenta que estas preguntas deben ser respondidas por el nifio, nifia o adolescente tal y como las
comprende. Por esta razon, en caso de consultas, las aclaraciones que usted debe hacer a las preguntas deben
ser minimas y referirse principalmente a las que se detallan en este manual.

A continuacion, se detalla cada una de las preguntas:

k1.

¢En general, como dirfas que es tu
salud?

1. Excelente En caso de que el NNA le consulte, tenga en cuenta que esta es una pregunta que
2. Muy buena evalla el estado de manera general

3.Buena

4. Regular

5. Mala
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Para las preguntas k2 a k28, todas tienen como periodo temporal la Gltima semana. Es decir, corresponde a los
altimos 7 dias.

Nada Un poco g::::‘:; Mucho Muchisimo
Piensa en la Gltima semana
1 2 3 4 5
k2. ¢Te has sentido bien y en buen estado fisico? 1 2 3 4 5
¢Has estado fisicamente activo(a) (por
k3. ejemplo, corriendo, escalando, andando en 1 2 3 4 5
bicicleta)
k4. ¢Has sido capaz de correr sin dificultad? 1 2 3 4 5
k5. ¢Te has sentido lleno(a) de energia? 1 2 3 4 5
k6. ¢Has disfrutado la vida? 1 2 3 4 5
k7. ¢Has estado de buen humor? 1 2 3 4 5
k8. ¢Lo has pasado bien? 1 2 3 4 5
k9. ¢Te has sentido triste? 1 2 3 4 5
K10, geataw?s sentido tan mal que no querias hacer 1 5 3 4 5
k11. ¢Te has sentido solo(a)? 1 2 3 4 5
k12. ¢Has estado contento(a) con tu forma de ser? 1 2 3 4 5
k13. ¢Has tenido suficiente tiempo para ti? 1 2 3 4 5
K14 ¢Has podido hacer las cosas que has querido 1 5 3 4 5
' en tu tiempo libre
¢Tus padres han tenido suficiente tiempo
k15. o 1 2 3 4 5
k16. ¢Tus padres te han tratado de forma justa? 1 2 3 4 5
¢Has podido hablar con tus padres cuando lo
87 has querido? L 2 . & E
K18 ¢Has tenido suficiente dinero para hacer las 1 5 3 4 5
' mismas cosas que tus amigos(as)?
K19 ¢Has tenido suficiente dinero para tus gastos 1 5 3 4 5
personales?
k20. ¢Has pasado tiempo con tus amigos(as) 1 2 3 4 5
k21. ¢Lo has pasado bien con tus amigos(as) 1 2 3 4 5
22 ¢Tay tus amigos(as) se han ayudado entre 1 3 3 4 5
' ustedes?
k23. ¢Has podido confiar en tus amigos(as)? 1 2 3 4 5
k24. ¢Te has sentido feliz en el colegio? 1 2 3 4 5

k25. ¢Te haido bien en el colegio? 1 2 3 4 5
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k26. ¢Has sido capaz de poner atencion? 1 2 3 4 5
k27. ¢Te has llevado bien con tus profesores(as)? 1 2 3 4 5
k28. ¢Te has llevado bien con tus compaferos(as)? 1 2 3 4 5

Considerando los comentarios de los encuestadores(as) en la prueba piloto de la ENDIDE, se disefiaron las
siguientes aclaraciones:

* La alternativa 'moderadamente” puede presentar dificultades para ser comprendida por algunos nifios,
nifas o adolescentes. En caso de consultas, usted puede indicarle que esta alternativa corresponde a
‘mas o menos”.

* Las preguntas sobre la relacion con los padres pueden referirse a padres biologicos, adoptivos o al adulto
responsable que se encargue del cuidado del nifio, nifia 0 adolescente.

e Las preguntas sobre la relacion con los “amigos(as)” incluyen a todos los amigos y amigas que tenga el
nino, nifa o adolescente.

Uso del tiempo libre

El segundo grupo de preguntas del modulo autoaplicado guarda relacion con una serie de actividades que
el nifo, nifa o adolescente podria o no haber realizado durante el periodo especificado en su tiempo libre,
tanto de manera presencial como online. Considerando que hay actividades que se realizan con mayor y menor
frecuencia, estas fueron separadas en tres periodos temporales:

* Preguntas donde se consulta por actividades realizadas durante el tiempo libre en la Gltima semana. Es
decir, los Gltimos 7 dias.

* Preguntas donde se consulta por actividades realizadas durante el tiempo libre en el Gltimo mes. Es decir,
los Gltimos 30 dias.

* Preguntas donde se consulta si actualmente participa o no en un listado de grupos

Categoria de
respuestas

Durante la Gltima semana, /realizaste alguna de las siguientes actividades en tu tiempo libre? Si No
Considera tanto las actividades que realizaste de manera presencial como online 1 2
nnal_a. Compartir con tu familia 1 2
nnal_b. Ver programas de television o videos elegidos por ti 1 2
nnal_c. Escuchar radio o masica elegida por ti 1 2
nnal_d. Usar el computador, celular, tablet 1 2
nnal_e. Usar redes sociales como TikTok, WhatsApp, Instagram, Facebook u otras 1 2
nnal_f. Leer libros, revistas o comics 1 2
nnal_g. Dibujar, pintar, bailar, tocar algin instrumento 1 2
nnal_h. Hacer deporte o actividad fisica 1 2
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Categoria de
Pregunta 8
respuestas
nnal_i. Juntarse a jugar o conversar con tus amigos(as) 1 2

Durante el altimo mes, ¢realizaste alguna de las siguientes actividades en tu tiempo libre? Considera tanto las actividades
que realizaste de manera presencial como online

nna2_a. Ver obras de teatro, cine o espectaculos culturales 1 2
nna2_b. Salir a comprar o vitrinear 1 2
nna2_c. Disfrutar de la naturaleza 1 2

¢Participas en alguno de los siguientes grupos?

nna3_a. Club o taller donde practicas un deporte o actividad fisica 1 2
nna3_b. Club religioso, pastoral o iglesia 1 2
nna3_c. Grupo artistico o cultural (grupo folclérico, de teatro, masica o de otro tipo) 1 2
nna3_d. Grupo de scouts (golondrinas, lobatos, tropa o guias) 1 2
nna3_e. Centro de alumnos o directiva de tu curso (presidente(a), tesorero(a), etc.) 1 2
nna3_f. Otro tipo de grupo. ¢Cual? 1 2

Finalmente, las Gltimas preguntas buscan capturar la percepcion del nifio, nifia 0 adolescente sobre experiencias
de discriminacion vividas en los Gltimos 12 meses. De igual forma que el grupo de preguntas de discriminacion
que responde el responsable principal, se entiende como discriminacion toda distincion, exclusion, segregacion
o restriccion arbitraria, y cuyo fin o efecto sea la privacion, perturbacion o amenaza en el goce o ejercicio de los
derechos establecidos en el ordenamiento juridico.

ri
respuestas

En los Gltimos 12 meses, ¢has sentido que te han tratado mal o discriminado por alguna de las si No
siguientes razones? 1 2
nna4_a. Por ser hombre o mujer 1 2
nna4_b. Por tu identidad de género o tu orientacion sexual como gay, lesbiana u otra 1 2
nna4_c. Por tu edad, o sea, por ser muy joven 1 2
nna4_d. Por tu forma de vestir o tu estilo 1 2
nna4_e. Por tu nacionalidad o la de tus padres 1 2
nna4_f. Por tu color de piel 1 2
nna4_g. Por pertenecer a un pueblo indigena 1 2
nna4_h. Por tu cuerpo o tu apariencia fisica 1 2
nna4_i. Por tu situacion economica 1 2

nna4_j. Por el lugar en el que vives 1 2
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Categoria de
Pregunta 8
respuestas
nna4_k. Por tu religion o creencias religiosas 1 2

nna4_L. Por tu condicion de salud o discapacidad 1 2

Por tu comportamiento (por ejemplo, te cuesta relacionarte con otros nifos y ninas,

IR entender los chistes, te cuesta concéntrate o te cuesta quedarte tranquilo) L 2

nna4_n. Por tus opiniones o forma de pensar 1 2
Por alguna dificultad de aprendizaje (te cuesta leer, te cuestan las matematicas, te

nna4_o. L 1 2
cuesta escribir, etc)

nna4_p. Por otro motivo. ;Cual? 1 2

Una vez el nifo, nifa o adolescente finalice el médulo autoaplicado, usted debera solicitarle de regreso la tablet
y darle las gracias por su tiempo y colaboracion.

Modulo Cierre de entrevista NNA

Antes de finalizar la encuesta usted debera responder la siguiente pregunta para contar con informacion sobre
cOmMOo esta persona respondid el cuestionario.

“Sefiale la forma que mejor indica como [NOMBRE NNA] respondié el médulo autoaplicado de nifios, nifias y
adolescentes”

1. Respondi6 el modulo por si El niflo, nifa o adolescente respondio directamente el modulo autoaplicado sin
mismo(a) considerar el apoyo de otras personas

El nifio, nina o adolescente respondio directamente a las preguntas del modulo
2. Respondi6 el modulo con ayuda autoaplicado, pero contara con el apoyo de otra(s) personal(s) para responder la entrevista,
de otra persona es decir, otra persona apoyara en acciones como: repetir o explicar las preguntas, leer las
alternativas, recordar cosas, etc.

3. Respondi6 el madulo utilizando El nifio, nifia o0 adolescente respondid con apoyo del sistema Vi-Sor que es una aplicacion
la aplicacion Vi-sor web que permitira a los encuestados contar con intérpretes de lengua de sefas.

Por @ltimo, debera agradecer a las personas por su participacion y registrar la hora de término del Cuestionario
de Nifos, Nifas y Adolecentes, en su modulo autoaplicado.
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Anexo 1: Listado de actividades consultadas en fal9 - fa40 (letras Ay B)

fal9 Ver (asistencia o ayuda para orientarse, ver letras o nimeros pequefios o a distancia, etc.)?
fa20 Oir (asistencia 0 ayuda para escuchar lo que se le dice, sonidos bajos, escuchar la radio, etc.)?
fa21 Recordar cosas o concentrarse?

fa22 Asearse o lavarse (lavarse partes del cuerpo o todo el cuerpo y secarse)?

fa23 Vestirse?

fa24 Alimentarse?

fa25 Usar el bano (W.C)

fa26 Manejar sus medicamentos, organizarlos y tomarlos en los horarios requeridos

fa27 Conciliar o mantener el suefio?

fa28 Hacer las tareas de la casa como barrer, cocinar, hacer arreglos o sacar la basura?

fa29 Cuidar o dar apoyo a otros?

fa30 Hacer compras o ir al médico?

fa31l Participar en fiestas, eventos religiosos, reuniones vecinales u otras actividades de la comunidad?
fa32 Relacionarse con gente cercana a usted, incluyendo su familia, amigos y amigas?

fa33 Manejar o controlar sus emociones cuando se siente triste, deprimido(a), preocupado(a) o ansioso(a)?
fa34 Manejar o controlar las sensaciones de malestar o dolor fisico?

fa35 Hacer o recibir llamadas o utilizar otro medio para comunicarse?

fa36 Manejar o administrar dinero?

fa37 Caminar o subir peldafnos?

fa38 Moverse o desplazarse dentro de la casa?

fa39 Salir a la calle?

fa40 Acostarse o levantarse de la cama?




Ministerio de
Desarrollo
Socialy
Familia

Gobiemo de Chile

UNIVERSIDAD
DE CHILE

SENADIS
Winisterio de
Desarrollo Social
yFamitia

Gobierno de Chile

C
m

CENTRO MICRODATOS

SENAMA
Winisterio de
Desarollo Social
yFamitia

Gobierno de Chile



Manual de Trabajo de Campo

ENCUESTA NACIONAL
DE DISCAPACIDAD Y
DEPENDENCIA 2022




