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1.- PRESENTACION

En el presente informe se procedera a enunciar los resultados obtenidos del
diagndstico participativo que fue realizado en la comuna Torres del Paine durante el
afio 2022. Para la recopilacion de informacion se escogi6 la metodologia de encuesta
y conversatorios. La primera consta de 27 preguntas, de tipo cerrada, opcién multiple
o de desarrollo y la segunda consta del desarrollo de mesas de trabajo comunitario a
través de 5 grupos de personas, pobladores a los cuales se abordd con la técnica de
arbol problema. Para la aplicacion de las encuestas se aprovecharon las atenciones
al publico en centros de salud de la comuna, consultas por morbilidad, durante la
aplicacion de EMPA, atenciones de enfermeria, atenciones kinésicas y de técnicos

paramédicos.

Los temas desarrollados en la encuesta fueron:

= Acceso a informacion en salud

= Factores que influyen en el aumento de obesidad.

= Interés por adquirir conocimientos en salud.

= Evaluacion de centros de salud en la comuna.

= Conocimientos sobre teméaticas de salud

= Practica de actividad fisica.

= Acciones para mejorar la salud de la comuna.

= Problemas de salud de la comuna, causas y efectos.

=  Comentarios finales.

Cada item sera expuesto a partir de graficos que permitiran hacer un analisis

visual de la situaciéon actual de salud.



2.- METODOLOGIA

2.1 Objetivo

Desarrollar un diagnéstico participativo cuantitativo y cualitativo que aporte informacién

a la elaboracion del Plan Anual de Promocién de salud.

2.2 Disefio de Instrumento

Para el desarrollo del presente estudio, se utilizé el instrumento aplicado en el
“Diagnostico Comunitario Participativo en Salud Torres del Paine” del afio 2015. Dicho
instrumento fue disefiado por profesionales de la Secretaria Regional Ministerial de Salud
de Magallanes y Antartica Chilena y ajustado a la realidad local por el Departamento de
Salud de la llustre Municipalidad de Torres del Paine, y actualizado por kinesi6logo de la
PSR Cerro Castillo, para incluir preguntas relacionadas con el Covid-19. De este modo,
como técnica de recoleccion de informacidén se opt6 por un cuestionario conformado en
sSu mayoria por preguntas cerradas, algunas de seleccién multiple, y preguntas abiertas
(ANEXOL1).

Ademas como método de recoleccion de informacién posteriormente se procedié a
conversar directamente con los pobladores de la comuna, a través de 5 grupos en 5

fechas diferentes mediante talleres “conversemos de salud”.

Las variables medidas por el instrumento tienen relacién con las areas tematicas de
interés presentadas para el plan de promocion de salud, tales como: sexo, edad, sector
de residencia, nivel educacional, preocupaciones familiares, preocupaciones comunales,
participacion en organizaciones sociales, fuente de informacion de salud, causas de la
obesidad, interés por adquirir conocimientos relacionados con salud, acceso a centro de
salud, conocimientos sobre salud, practica de ejercicio en la familia y padecimiento de

enfermedades crénicas.

El cuestionario también recoge informacion respecto a las sugerencias y propuestas de
la comunidad en relacion a iniciativas para mejorar la salud de la comuna en cuanto a:
vida activa, obesidad, tabaquismo, salud mental y salud bucal. Ademas, entrega la
posibilidad a los consultados de manifestar los principales problemas que a su juicio se

presentan en la comuna.



2.3 Tamano Muestral

El tamafio muestral fue proporcionado por profesionales de la Municipalidad de Torres
del Paine, el cual fue fijado para 200 participantes.

Sin embargo, dado que estas encuestas fueron aplicadas dentro de horario habil de
jornada laboral, asociado a las distancias a recorrer entre los poblados y estancias, la
disponibilidad de transporte y que los profesionales a cargo en esta ocasion, también
cumplen funciones clinicas en la posta Cerro Castillo, la muestra final fue de 100

participantes en total.

2.4 Procedimiento - Aplicacion del Instrumento

La aplicacion del instrumento fue realizada por los profesionales a cargo del estudio, con
apoyo logistico de la DIDECO de la Municipalidad de Torres del Paine. Los evaluadores
principales realizaron las encuestas en la Posta Cerro Castillo, ademés de desplazarse a
los tres principales sectores de la comuna, consultando a las personas en sus residencias
o lugares de trabajo. También se distribuyeron algunos ejemplares a las avanzadas Cerro
Guido y Torres del Paine, lugar administrado por técnicos de enfermeria, los cuales
también participaron en la aplicacién del instrumento. El tiempo promedio de respuesta
del cuestionario fue de 40 minutos. El trabajo de campo se realiz6 desde mayo hasta

septiembre 2022.

2.5 Analisis y Sistematizaciéon de Informacion

Para el analisis de la informacién se utilizaron procedimientos estadisticos univariados
que permitieron dar una descripcion general de las variables de interés para el estudio.
De esta forma, el analisis se apoya en los resultados arrojados por los graficos y tablas

de frecuencia.



3.- RESULTADOS GENERALES

En el presente capitulo se presentan los resultados obtenidos por el proceso de
investigacion orientado a establecer un diagndstico comunitario de salud comunal. Los
resultados se presentan por orden de seccidon segin como se encuentran en el

instrumento.

3.1 Caracterizacion del Encuestado/a

La seccion de caracterizacion del encuestado contiene una serie de preguntas sobre

variables sociodemogréficas de interés para el estudio.

Como primer elemento, se describe el sector de residencia de las personas consultadas.
Se obtiene que un 50% de los consultados fue encuestado en villa Cerro Castillo, luego

un 24% en Cerro Guido, un 16% en Natales y finalmente un 10% en villa Serrano.

Grafico 1.Lugar de residencia
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En cuanto al tipo de residencia, del total de consultados un 56% sefialo tener residencia
estable en la comuna, mientras que un 30% sefalé que reside 5 dias a la semana por

motivos laborales, finalmente el 14% sefialé tener residencia por dia.

Grafico 2. Tipo de residencia
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En relacion al sexo, se observa que un 64% de los encuestados son del género masculino,

mientras que un 36% pertenece al género femenino.

Grafico 3. Género
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Por otra parte, ante la pregunta sobre el nivel educacional alcanzado, se observa un
predominio de los usuarios qua alcanzaron a completar la ensefianza media con un 26%, le
sucede un 18% que completa la ensefianza bésica, y en un tercer lugar los usuarios que
alcanzaron la ensefianza universitaria con un 14%. En un cuarto lugar le siguen aquellos
con estudios técnicos, y para finalizar se encuentran quienes realizaron estudios post grado,

y educaciéon media y basica incompleta.

Grafico 4. Nivel educacional

30
25
20
15
10

; ] i

O . .

\ o . .
> D D @ @ % o o
&6\ "be\o Q\Q) Q;b\ Q\Q) {\\00 (&\o «rbb
© o Q & & oS N ~
. 'o(\ > P '1/% P xQ & &
O & > QO > &£ N S
ocfb é‘rb ) é\o é({b 0(,\ \}\ RS ®
Qb N o’b & < ((/%‘ \06 Reid
Q& < 2 < W2 S &
& < S & N
,ofb eQ’b & D
Q (%2)
2 o
<& <&

3.2 Preocupaciones Familiares

En el siguiente apartado se presenta un listado de items que demuestran las principales
preocupaciones familiares. El encuestado tiene la posibilidad de escoger maximo 5

opciones.

Los resultados arrojaron que para los consultados la principal preocupacion familiar es
“Convertirse en un adulto mayor con dependencia” con 46,10%. En segundo lugar, se
presente el tema “No tener dinero para pagar los estudios de los hijos” con un 38,40%, y en
tercer lugar se encuentra “que algun familiar se contagie con COVID-19” y “no tener acceso

a consumos basicos” con un mismo 33,30%.
6



Dentro de la opcion “Otros”, lo que sefalaron como preocupacion los consultados fue el

recibir una jubilacion insuficiente, con el total de las preferencias.

Tabla 1. ¢Qué es lo que mas le preocupa a usted como familia? N° encuestados

No tener acceso a consumos basicos 33,30%
No tener empleo 41,02%
No tener dinero para pagar estudios a los hijos 38,40%
No tener estudios suficientes 23,07%
Tener personas o vivir como allegadas/os 23,07%
No me gusta el barrio donde vivo 0%
Ser victima de violencia en el hogar (fisica, psicoldgica, otros) 7,60%
No tener un proyecto para el futuro 17,90%
Estar enferma/o y no tener acceso a la salud publica 28,20%
Ser discriminado/a 15,30%
Embarazo adolescente no planificado 0%
Ninguno de los anteriores 2,50%
Convertirse en un adulto mayor con dependencia 46,10%
El contagio de usted u otro miembro de su familia de Covid-19 33,30%
Machismo 5,10%
Poca oferta inmobiliaria 33,30%
Otros 7,60%

3.3 Preocupaciones relacionadas al lugar donde reside

En la siguiente seccion se presentan los resultados referentes a las preocupaciones
relacionadas al lugar donde reside. Al igual que en la seccién anterior, a los consultados
se les presento una serie de afirmaciones relacionadas a preocupaciones sobre la comuna
de las cuales tuvieron que seleccionar un maximo de 5.

En primer lugar, se posicionan dos items relacionados con la comunicacion y conectividad:

7



con un 17% “acceso a teléfono movil” y “acceso a internet”, en segundo lugar, procede la
preocupaciéon por la atencion de la posta, lo cual se relaciona principalmente con la
disponibilidad de horas y disponibilidad de profesionales con un 14%, en tercer lugar,
actividades recreativas escasas con un 12% y en cuarto lugar escasas acciones para los
adultos mayores con un 11%. Cabe destacar que en el apartado de otros se sefial6 la
necesidad de aumentar los horarios del transporte publico, la necesidad de arriendos de
casa digna y el trabajo realizado poco valorado.

Grafico 5. Preocupaciones por su comuna



3.4 Participacion en Organizaciones

A continuacion, se presentan los resultados arrojados a la consulta sobre participacion en
organizaciones sociales. A dicha pregunta los encuestados podian seleccionar su

participacién a mas de una organizacion.

Grafico 6. Organizaciones sociales
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En el grafico presentado se puede observar que un 57% de la poblacion encuestada refiere
no pertenecer a ninguna agrupacion. En un segundo lugar la poblacién refiere participar de
la junta de vecinos con un 20%, y en tercer lugar se destacan las agrupaciones religiosas
con un 18%. En un cuarto lugar se destacan las agrupaciones deportivas con 12%. Por
ultimo, cabe sefalar que en cuanto al item de otras actividades los pobladores también

participan de los bomberos y el club de rodeo en un 8%.

3.5 Acceso a Informacion en Salud

En el siguiente apartado se presentan los principales resultados de la seccién referente a
las fuentes donde los consultados acceden a informacién sobre temas de salud. De esta
manera, se les presentd una serie de fuentes donde podrian acceder a informacion de salud,

de las cuales debieron seleccionar un maximo de 3 opciones.



Grafico 7. Lugar donde obtener informacion de salud.

otro

Municipalidad de la comuna
Television

Radio

Diarios

Libros/revistas

Iglesia

Familia

Agrupaciones

Amigos

Internet

Posta de salud primaria
La escuela

o

10 20 30 40 50 60 70 80

Tal como se puede observar en el grafico un 70% de los encuestados refiere como principal
fuente de informacién sobre salud, la posta de salud rural, posteriormente con un 37% de
los votos se sefiala como fuente la nhavegacion por internet, y en tercer lugar compartido se
encuentran los amigos y la municipalidad de la comuna con un 20%. Finalmente, en
porcentajes menores se puede observar que la poblacion obtiene informacién a través de
los medios de comunicacion como la television y la radio con un 16 y 15% respectivamente,
los libros y revistas, la familia, la escuela y las agrupaciones. En el item otros refieren las

redes sociales y otros centros de salud publicos y privados.
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3.6 Contagio por COVID-19

En el siguiente apartado se hara referencia al periodo de pandemia por COVID-19, el cual en

esta fecha aun se encuentra vigente, pero en etapa de recesion.
El item mencionado se aborda a través de 3 preguntas, tal como se presenta a continuacion:

Grafico 8. ¢ Se ha contagiado Ud. o algun miembro de su
familia con COVID-19?

Wsi Wno

En el presente grafico se puede observar que la mayoria de los pacientes consultados no
ha tenido Covid-19 con 57%. Posteriormente se procedié a consultar por el esquema de
vacunacion, de lo cual positivamente se puede destacar que un 100% de la poblacién

encuestada refiere contar con su esquema de vacunacion completo.

11



3.7 Acceso a atencion de salud por telemedicina

Como factor importante a considerar, en el contexto de pandemia actual o por motivo de largas
de distancias y tiempo, se considerd consultar a la poblacién sobre su posibilidad de acceder a
internet para atencion de salud por telemedicina.

Grafico 9. ¢ Acceso a internet para atencion
telemedicina?
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Como se presenta en el grafico, un 85% de la poblacion encuestada refiere tener acceso
a internet, mientras que un 15% refiere no tenerlo. Dado lo anterior este hecho podria
considerarse como una alternativa para mantener la continuidad de las atenciones de

salud de la posta.

12



3.8 Acoso escolar o laboral

En el presente item se consulta por episodios de maltrato, ya sea escolar o laboral,

personal o de algun integrante de la familia. Se aplicaron dos preguntas:

1. ¢ Harecibido maltrato o acaso laboral?

Grafico 10. Acoso laboral
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Segun los resultados obtenidos, un 85% de la poblacién consultada refiere no haber
sufrido acoso laboral, mientras que un pequefio porcentaje de un 12% refiere si haberlo
vivido. Se procede a la siguiente pregunta: ¢Usted o0 algun miembro de su familia ha

sufrido bullying o acoso escolar?: A la cual el mismo porcentaje refiere una respuesta

negativa, mientras el mismo porcentaje, 12% reconoce que ha vivido el mismo o algun

familiar acoso escolar.

13



3.9 Interés por Adquirir Conocimientos en Teméticas de Salud

En la seccion que se presenta a continuacion se muestran los resultados asociados a las
tematicas en las que les interesaria a los consultados adquirir conocimientos. De esta
manera, se les presentd una serie de temas relacionados a salud, donde los consultados

debieron seleccionar un maximo de 3.

Grafico 11. Temas para adquirir conocimientos
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Los temas que mas votacion tuvieron fueron en primer lugar con 48 votos, la prevencién de
enfermedades crénicas, en segundo lugar, salud mental con 47 votos y en tercer lugar
higiene y salud bucal. En el item de otros temas, se manifesté nuevamente el deseo de

conocer sobre “depresiéon” y se anade “epilepsia”.
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3.10 Evaluacion De Centros De Salud

En el siguiente apartado se presentan los resultados arrojados a la seccion referente a
evaluacion de los centros de salud de la comuna, tanto en acceso a diferentes prestaciones
como en el trato recibido dentro del mismo.

Con respecto a los tipos de sistemas de prevision de salud, como se muestra en el gréfico,
el 97% de los consultados afirmoé estar afiliado a Fonasa, mientras que un 10 % afirmé estar
afiliado a alguna Isapre y un 5% afirmdé estar afiliado a otro tipo de prevision de salud como
DIPRECA.

Grafico 12. Afiliacion prevision de salud

120
100
80
60
40

20

0 — —

fonasa isapre otro

En relacion a las diferentes prestaciones a las que tienen acceso los consultados en la posta
de salud (Tabla 2), en orden de mayor acceso a menor, se observa lo siguiente: del total de
encuestados el 93% de ellos sefiala tener acceso a solicitud de horas para examenes,
mientras que el 7% sefiala no tener acceso a ello. Por otra parte, el 96% de los consultados
sefiala tener acceso al retiro de medicamentos en la posta, mientras que un 4% responde
negativamente a la pregunta. Luego, un 91% sefaldé tener acceso a interconsulta a
especialista (hospital) de la comuna cercana Puerto Natales, mientras que un 9% sefial6 lo
contrario. Para finalizar, un 89% de los consultados sefialé tener educacién en salud en la

posta de salud, mientras que un 11% sefialé no tener acceso a ello.

15



Tabla 2.

Solicitud de horas para examenes
si 93%
no 7%

Retiro de medicamentos
Si 96%
no 4%

Interconsulta a especialista (Hospital)
de la comuna cercana Puerto Natales

Si 91%
no 9%

Educacion en salud
Si 89%
no 11%

Por otra parte, a los consultados se les present6é una serie de afirmaciones en cuanto a su
evaluacion personal de cémo se han sentido en la posta de atencion primaria, debiendo
sefialar si se sentian representados por ellas o no. Del resultado de esta pregunta se
presentan dos tendencias. Por una parte, se observa que las afirmaciones referentes a
buenas experiencias en el centro de salud obtienen una mayor positividad de respuesta, por
ejemplo: el 97% de los consultados sefala sentirse acogido/a, un 88% sefala
afirmativamente haberse sentido orientado/a, y un 91% sefiala sentirse respetado/a. Por
otra parte, las afirmaciones referentes a malas experiencias en el centro de salud obtienen
una alta tasa de respuesta negativa, en lo cual un 1% de los consultados sefala haberse

sentido maltratado/a, discriminado/a e ignorado.

16
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Grafico 13. ;Como se siente en la posta?

En cuanto a la calidad de atencién de la posta un 81% de los encuestados refiere que la

experiencia ha sido muy buena, seguido de un 67% que refiere una atencion buena y un

10% atencion regular. En cuanto a las opciones de mala o muy mala, se obtuvieron 0% de

votos.
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Grafico 14. Calidad de atencion de la posta
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3.11 Conocimientos En Tematicas De Salud

A continuacién, se presentan los resultados referentes a las preguntas sobre autopercepcion
de conocimiento en diferentes tematicas de salud. En ella se consulté sobre diferentes

temas a las cuales los consultados debian responder si tenian conocimiento al respecto o

no, tal como se presenta en la siguiente tabla:

Tabla 3.

Lo que se debe o0 no comer 93%
Ensefiar a sus hijos a comer responsablemente 87%
Lo importante de realizar ejercicio 30%
Ensefiar a su hijo/a a desarrollar una salud mental 20%
Ensefiar a su hijo/a a desarrollar sexualidad 19%
Ensefiar a su hijo/a a mantener una salud bucal 24%

En la presente tabla se puede observar que el mayor porcentaje de conocimiento se
encuentra relacionado con la alimentacion, lo que se debe o no comer, es decir la poblacion
tiene conocimiento sobre alimentacion saludable. Con un menor porcentaje se destaca el
conocimiento sobre como ensefiar a los hijos sobre sexualidad y a desarrollar una buena

salud mental, con un 19 y 20% respectivamente.
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3.12 Practica De Ejercicio

En el siguiente apartado se encuentran los resultados asociados a las consultas referentes
a la préctica de ejercicio en el grupo familiar y lugares donde lo realizan.

La primera pregunta de la seccién consulta por cada uno de los miembros del grupo familiar,
si es que alguno de ellos realiza ejercicio a lo menos tres veces a la semana durante 30
minutos. Los resultados arrojaron una alta tasa de respuestas positiva, excepto para el grupo

de “Madres”.

Mas en detalle, segun las respuestas de los consultados un 50% de “Padres” realiza
ejercicio, un 46% del grupo “Hijo 17, un 9% del grupo “Hijo 2”, un 3% del grupo “Hijo 3" y un
8% del grupo “Otros”. Contrariamente, el Unico grupo con una mayor proporcion de

respuestas negativas es el de “Madres” con solo un 37% de ellas que realizan ejercicio.

Tabla 4.

¢ Realiza ejercicio al menos tres veces a la semana durante 30 minutos? SI |NO
Padre 50% | 50%
Madre 37% | 63%
Hijo/a 1 46% | 54%
Hijo/a 2 9%| 2%
Hijo/a 3 3%| 1%
Otro/a integrante de la familia 8% | 1%

Consecuente a su respuesta, a los consultados se les presentd una serie de razones
relacionadas al no realizar ejercicio, de las cuales debian seleccionar un maximo de 3. La
gran mayoria de las preferencias de los consultados se presentan en “porque no da gana”
con un 43%, le sigue “porque no me interesa” con 41%, luego “porque no tiempo” con 34%,
después “porque no tengo una alternativa cerca de mi casa% con un 33%, mas atras

“porque no tengo plata” con 31%, y finalmente “otros”, con un 25% de las preferencias.
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Grafico 15.¢,Por que no realiza ejercicio?
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Al consultarles especificamente a los encuestados sobre su propia practica de ejercicio,
se obtiene que un 36% de ellos si la realiza, mientras que un 64% no lo hace. Mas en detalle,
a quienes si practican ejercicio se les pidid que sefialaran los lugares donde lo realizan,
donde por orden de preferencia se encuentran: “Casa” con 38% de las preferencias,
“Campo” con 16%, “Calle” con 15%, “gimnasio publico y plaza con maquinas” comparten un

11% y finalmente “Gimnasio escuela” con 8%.

Grafico 16. ;Donde realiza ejercicio?

40%

35%

30%

25%

20%

15%

10%

-1 1l

0%

Casa Gimnasio Gimnasio Plaza con Calle Campo

publico escuela maquinas

20



3.13 Actividades Realizadas En Tiempo Libre

A continuacién, en el presente apartado se presentan los resultados arrojados por las
preguntas referentes a las actividades que realizan los consultados en su tiempo libre. En
la consulta se les presentd una serie de actividades de las cuales debieron seleccionar las
gue los representaba.

De esta forma, la mayor parte de las preferencias se relacionan con “conectarme a internet”
con un 52% y “Ver tv” con un 51% de las preferencias. Le sigue con un 43% “Leer”. Con un
35% se encuentra “Otras actividades: actividades del hogar u otros”, “Dormir”, le sigue con

un 24%, con un 22% “escuchar radio”, “Juntarme con mis amistades y fumar” con un 13% y
para finalizar “Cuidar mascotas”, ambas con 8% de los consultados.

Grafico 17. ¢ Que actividad realiza despues de su jornada de
trabajo?
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3.14Padecimiento De Enfermedades Crdnicas

En el presente apartado se presentan los resultados de la seccion referente a enfermedades
cronicas. En ella se realizan una serie de consultas sobre padecimiento de enfermedades
cronicas, tipo de enfermedades crénicas, lugar donde se controlan, fecha del dltimo control
y padecimiento de enfermedad por parte de algun familiar. Al ser consultados por el
padecimiento de alguna enfermedad crénica un 11% de los consultados respondié
afirmativamente, mientras que un 88% sefialé no padecer alguna enfermedad.
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Mas en detalle, a quienes respondieron padecer alguna enfermedad crénica se les pidid
sefalar especificamente cuales son, y en ello se menciona que de esas doce personas
todas coincidieron en que sus patologias crénicas son la diabetes mellitus tipo 2 y la
hipertension arterial u otras enfermedades crénicas.

Grafico 18. ¢Padece alguna enfermedad cronica?

ESi mno

A los casos que respondieron padecer alguna enfermedad crénica, se les consulté acerca
del lugar donde se controlan. De ellos, la mayor parte (70%) se atiende en “Cerro Castillo”,
le sigue los que se atienden en “Natales” con 22%. Finalmente, quienes se atienden de

forma particular corresponden a un 8%.
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Grafico 19. ¢Donde se controla?

m Particular mPosta castillo m=Natales

Luego, se les preguntd a quienes padecen enfermedades crénicas por la fecha de su ultimo
control. Dentro de las respuestas de los cronicos se puede destacar que solo uno de ellos
refirié que su ultimo control fue en el afio 2019, sin especificar fecha, mientras que los demas
refirieron que su ultimo control fue dentro de este afio 2022 entre los meses de enero a
mayo, para lo cual sus controles se encontrarian al dia.

Finalmente, al total de encuestados se les consultd sobre la existencia de alguna
enfermedad en algun miembro de su familia. Ante ella el 6% respondié afirmativamente,
mientras que el 94% sefial6é no tener un familiar con alguna enfermedad (Grafico 24).
Relacionado a la pregunta anterior, a quienes respondieron si tener un familiar con alguna
enfermedad se les consulto sobre si se encuentran en tratamiento, respondiendo el 100%
afirmativamente.

Grafico 20. ¢ Padece otras enfermedades algun miembro de la

familia?
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3.15 Acciones Para Mejorar La Salud De La Comuna

En el presente apartado, se presenta el resultado de los aportes que cada consultado realizé
ante las preguntas relacionadas a las posibles acciones que se podrian realizar para mejorar
la salud de los habitantes de la comuna, en cuanto a Vida Activa, Obesidad, Tabaquismo,
Salud Mental y Salud Bucal. De esta forma, se les presentaron diferentes acciones de las
cuales podian escoger un maximo de 2, con posibilidad de sugerir otra accién de su propio

interés.

Respecto a Vida Activa, se observa en el gréfico 25 que la mayoria de las preferencias se
concentran en “Caminatas” sefialada por un 84% de los consultados, le sigue “Bailes
populares” con un 53%, luego “Competencias comunales” con un 26%, después “Creacion
de circuitos saludables” con 24%, “Ofertas de deportes de practica semanal’ con

18%, “Trotadas” con 15%, “Ejercicios con maquinas” con 13%, “Carreras anuales con
obstaculos” con 10%, y para finalizar “Pausas activas en el trabajo” con el 5% de las
preferencias. También un 5% de los consultados indica en otras ideas “competencias de

truco, de boxeo, talleres en el gimnasio, competencias entre estancias”.

Tabla 5.

Bailes Populares 53%
Caminatas 84%
Trotadas 15%
Carreras anuales con obstaculos 10%
Ejercicio con maquinas 13%
Competencias comunales (Baby futbol, Basquetbol, etc.) 26%
Creacion de circuitos saludables, indicados en terreno y con un pequeiio 24%
manual

Ofertas de Deportes de practica semanal 18%
Pausas activas en el trabajo 5%
Indique otra idea que se pueda realizar 5%

Enrelacion a las acciones sugeridas para enfrentar el problema de Obesidad en la comuna,
se observa en el grafico 26 que la principal preferencia se situa en “Canastas de fruta”, con
un 77%. En segundo lugar, se encuentra “Concursos de platos saludables y entrega de
recetario” con un 48%. En tercer lugar, “Control con nutricionista” con un 33%. Luego, se

encuentra “Talleres de alimentacion sana con nutricionista” con 28% y “Creacién de huertos
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comunitarios” con 26%. Para finalizar, se sugieren “Mantencion de bebederos de agua”, con

un 12% de las preferencias, finalizando con capacitacion en un 10%.

Tabla 6.

1. Capacitacion 10%
2. Creacioén de huertos comunitarios 26%
3. Mantencion de bebederos de agua 12%
4. Talleres de alimentacién sana con nutricionista 28%
5. Control y tratamiento con nutricionista 33%
6. Concursos de platos saludables y econdmicos con 48%
entrega de recetario

7. Contar con canastas de fruta para los beneficiarios que

tienen domicilio de dificil acceso, con financiamiento a 77%
través de talleres del Departamento Social

8. Indique otra idea que se pueda realizar 1%

Del total de consultados, tan solo el 1% sugiri6 otra actividad para enfrentar la obesidad, en

lo cual se sugirié “Visitas de nutricionista a terreno”.

En cuanto a las acciones sugeridas para enfrentar el Tabaquismo en la comuna, se observa
en el gréafico 27 que la principal preferencia de actividad es “Celebracién Dia sin fumar 31
de mayo”, con un 49%. Luego, se encuentra “Compromisos de hogares sin humo de tabaco”
con el 32% de las preferencias. Le sigue “Charlas a los pobladores y a las escuelas” con un
26%. Finalmente, en menor preferencia se encuentra “Entrega de informacién en dipticos y
tripticos” (24%), “Aplicar cuestionarios diagndsticos como seguimiento consumo de tabaco”
y “concursos de afiches en las escuelas” con un (12%). En otras ideas con solo un 1% se

sugirié “terapia de shock”.

Tabla 7.

Aplicar Cuestionarios diagndsticos como seguimiento consumo de tabaco | 12%
Celebracién “Dia Sin fumar 31 de mayo” 49%
Entrega de informacion escrita dipticos y tripticos 24%
Charlas a los pobladores y a las escuelas 26%
Compromisos de Hogares sin humo de tabaco 32%
Concursos de afiches en las escuelas 12%
Otros 1%
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Respecto a las acciones sugeridas para mejorar la Salud mental en la comuna, la mayor
parte de las sugerencias seleccionadas se agrupan en “Talleres comunitarios de salud
mental para grupos de hombres y mujeres” con un 51% de las preferencias. A la accién
anterior le sigue “Talleres adultos-jévenes de deportes” (46%), “Actividades ludicas para
adultos mayores” (18%), y finalmente “Talleres de adultos mayores en los domicilios con
terapeuta ocupacional” y “Talleres sobre roles responsabilidad tanto hombres como mujeres
en el hogar (16%).

Tabla 8.

Realizar actividades ludicas para adultos mayores (en el

dia del Adulto Mayor) 18%
Talleres comunitarios de salud mental para grupo de

hombre y mujeres 51%
Talleres de Adultos Mayores en los domicilios con

Terapeuta Ocupacional 16%
Talleres sobre roles responsabilidad tanto hombres como

mujeres en el hogar 16%
Talleres adultos-jévenes de Deportes 46%

Finalmente, en relacién con las acciones para mejorar la Salud bucal en la comuna, la
mayoria de los consultados (49%) sefiala la “Atencion de protesis adulto”. Del mismo modo,
un 42% de ellos prefirié “Atencién de Urgencia”. Luego se encuentra con un 33% la “Atencion
de nifos”. En menor medida prefirieron (25%) “Charlas a la poblacion en general”,

“Educacion bucal e informacion (22%) y “Charlas a las escuelas” (16%).

Tabla 9.

Atencidén de Prétesis adultos 49%
Atencidn de Urgencia 42%
Charlas a la Poblacién en general 25%
Charlas a las Escuelas 16%
Educacion Bucal e informacidn 22%
Atencidn Nifios 33%
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Otras probleméaticas detectadas en la comuna

Para finalizar, a los consultados se les preguntd en la Ultima parte de la encuesta a
modo de pregunta abierta cudles otras problematicas que no fueron abordadas en el
instrumento, han detectado en la comuna. A lo cual se destaca que s6lo unas pocas

personas respondieron a esto:

Falta de establecimientos para compras de insumos.
- Regular calidad del agua.

- Alto consumo de carnes.

- Dificultad de acceso por mal estado de caminos.

- “Alto consumo de carnes rojas”.

- “Estrés laboral’

- “Clima”.

- “Encierro”.

- “Falta de traumatologo”.

4.- METODOLOGIA Y APLICACION:

4. “DESARROLLO DE MESAS DE TRABAJO
COMUNITARIO”

Con el fin de tener un espacio de encuentro entre pobladores y representantes de distintas
organizaciones de la comuna de Torres del Paine e intercambiar visiones que sean relevantes
para la ciudadania respecto a tematicas de salud especificamente, se decide realizar talleres
sobre salud con 5 grupos, el primer grupo compuesto por representantes de organizaciones de
la comuna de torres del Paine, la segunda con pacientes cronicos inscritos en la posta de salud
rural cerro castillo, el tercero con representantes de la Villa Cerro Castillo, la cuarta con

representantes de la Villa Cerro Guido y por ultimo representantes de la Villa Rio Serrano, los
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talleres se realizaron con la dinAmica de arbol problema lo que permitié dar profundidad a algunas
problematicas identificadas por los mismos usuarios en los distintos talleres. Con el fin de facilitar
la discusion y teniendo en cuenta las caracteristicas de la poblacién de la comuna, se decide
abordar como problema principal el “Aumento de conductas no saludables entendidas como: bajo
consumo de agua, bajo consumo de frutas y verduras, alto consumo de sal, bajo consumo de

legumbres, pescados 0 mariscos, y sedentarismo”.

Grupo 1. Organizaciones de la comuna.

Para el primer grupo se realizan invitaciones personalizadas a un representante de las siguientes
organizaciones de la comuna; retén de carabineros de Cerro Castillo, retén de carabineros Cerro
Guido, 3ra Compafiia de bomberos Comuna Torres del Paine, CONAF, Comision de salud del
concejo municipal, biblioteca municipal cerro castillo, Escuela Ramon Serrano, Escuela Cerro
Guido, Jardin Infantil “telenque”, Jardin Infantil “solcito de la Patagonia”, junta de ganaderos y

Club de Rodeo, con el fin de reunirse en la biblioteca municipal de la Villa Cerro Castillo.

Antes de empezar la discusién y la dinamica de arbol problema, se realiza una presentacion de
10 minutos con el objetivo de mostrar caracteristicas relevantes de salud en la comuna 'y ademas
explicar la dinamica a trabajar, con un ejemplo sencillo y aclarando que algunos problemas son
consecuencia de otros, es decir, se convierten en causa y deben ordenarlos siguiendo un
esquema. Esto solo sirve de ejemplo para la comprension de la técnica en el caso de que no la

hayan realizado nunca.

Posteriormente, con el fin de agilizar la discusién, se dividen los representantes en dos grupos,
cada uno con un moderador, iniciando la discusion en torno al problema “Aumento de conductas
no saludables entendidas como: bajo consumo de agua, bajo consumo de frutas y verduras, alto
consumo de sal, bajo consumo de legumbres, pescados 0 mariscos, y sedentarismo”, durante la
conversacion cada moderador tomaba notas de los puntos relevantes para finalmente entre todos

ordenar las causas/efectos discutidos en cada grupo en un arbol final.
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Principales resultados:

Durante la conversacion las principales problematicas en torno al “Aumento de conductas no
saludables” fueron: Falta de conciencia de la importancia de la realizacion actividad fisica y de la
alimentacién saludable, falta de conectividad de la comuna que no permite a los usuarios que
viven o trabajan en estancias asistir a las actividades que se realizan en la comuna, falta de
profesionales a cargo de promover tanto la alimentacion saludable como la actividad fisica en la
comuna, falta de apoyo de los empleadores para que sus trabajadores asistan a talleres o
actividades de la comuna, falta de financiamiento a quienes imparten talleres enfocados a estilos
de vida saludables, falta de organizaciones o agrupaciones de vecinos de la comuna que
pudieran realizar y mantener actividades enfocadas en estilos de vida saludables, falta de
educacion en salud mental para los vecinos de la comuna, falta de compromiso de parte de los
usuarios, quienes no contintan participando cuando se realizan actividades, el clima frio que
propicia una alimentacién hipercalérica, falta de oferta de actividad fisica fuera del horario de
trabajo, no permanencia 0 mantenimiento de las actividades que se realizan, no realizacion de
pausas saludables en el trabajo, aislamiento social ya que gran parte de los habitantes no
participan en actividades fuera de su horario laboral, falta de autocuidado, entre otros. Los cuales

fueron ordenados en el arbol problema.

Grupo 2- Usuarios Cronicos

Para el grupo de pacientes cronicos se realiza invitacion personalizada a cada uno de los
pacientes crénicos inscritos en la PSR de Cerro castillo, debido a que en esa fecha no estaba
disponible la biblioteca municipal, se decide realizar el taller en la sala de atencion kinésica de la

PSR cerro castillo.

Antes de empezar la discusion y la dinamica de arbol problema, se realiza una presentacion de
10 minutos con el objetivo de mostrar caracteristicas relevantes de salud en la comuna 'y ademas
explicar la dinamica a trabajar, con un ejemplo sencillo y aclarando que algunos problemas son
consecuencia de otros, es decir, se convierten en causa y deben ordenarlos siguiendo un
esquema. Esto solo sirve de ejemplo para la comprensién de la técnica en el caso de que no la
hayan realizado nunca.

La actividad se realiza con un solo moderador, quien toma nota de los puntos relevantes

discutidos, para posteriormente ordenarlos entre todos los participantes en el &rbol problema.
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Principales resultados:

Durante la conversacion las principales problematicas en torno al “Aumento de conductas no
saludables” fueron: falta de transporte desde las estancias para asistir a las actividades, falta de
oferta de actividad fisica fuera del horario laboral, poca comunicacién con administradores de las
estancias para facilitar la participacion de los trabajadores en actividades, pocas actividades
entretenidas para propiciar la actividad fisica, falta de autocuidado en salud, aislamiento social,
poco incentivo a la construccién de huertos comunitarios y huertos privados para mejorar el
consumo de verduras, falta de actividades permanentes en la comuna, falta de actividades entre
estancias, poca motivacion de las personas para realizar actividad fisica, mala calidad del agua
que desincentiva su consumo, falta de oferta de frutas y verduras en la comuna, poca

participacién de los usuarios en actividades, entre otras.

Grupo 3- Pobladores Cerro Castillo

Para el grupo de pobladores de cerro castillo, se realiza una invitacion abierta a la comunidad
con el fin de reunirse en la biblioteca municipal de la comuna, los Unicos requisitos fueron
pertenecer a la villa cerro castillo y no ser paciente crénico, ya que para ellos se formé un grupo
especial.

Antes de empezar la discusién y la dinamica de arbol problema, se realiza una presentacion de
10 minutos con el objetivo de mostrar caracteristicas relevantes de salud en la comuna 'y ademas
explicar la dinamica a trabajar, con un ejemplo sencillo y aclarando que algunos problemas son
consecuencia de otros, es decir, se convierten en causa y deben ordenarlos siguiendo un
esquema. Esto solo sirve de ejemplo para la comprension de la técnica en el caso de que no la

hayan realizado nunca.
Posteriormente se inicia la discusion, el moderador toma nota de los puntos relevantes

discutidos, para posteriormente ordenarlos entre todos los participantes en Causa/ Efectos en el

arbol problema.
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Principales resultados:

Durante la conversacion las principales problematicas en torno al “Aumento de conductas no
saludables” fueron: falta de ofertas en actividad fisica mas llamativas o entretenidas, poco
consumo de legumbres por efectos secundarios e incomodidad, pocas agrupaciones en la
comuna para el trabajo en grupo y mayor adherencia a las actividades, falta de oferta de actividad
fisica en interiores en época de invierno, pocas horas de nutricionista, poco interés en
alimentacion saludable, poco interés en actividad fisica, poca oferta de alimentos saludables
frescos, regular calidad de agua, la cual presenta mucho sedimento, la falta de recursos para
adquirir alimentos mas sanos como verduras, poco interés de la comunidad en asistir a horas
con la nutricionista, falta de habitos saludables en nifios, desconocimiento de recetas de comidas

saludables, falta de tiempo para cocinar, entre otras.

Grupo 4- Pobladores villa Cerro Guido

Para el grupo de pobladores de Cerro Guido se realiza invitacion abierta a través de grupos de
redes sociales, ademas de invitacién de forma personal a trabajadores que viven en la villa, tanto

de carabineros, como escuela y jardin, la actividad se realiza en la avanzada Cerro Guido.

Como en los grupos anteriores, antes de empezar la discusion y la dinamica de arbol problema,
se realiza una presentacion de 10 minutos con el objetivo de mostrar caracteristicas relevantes
de salud en la comuna y ademds explicar la dindmica a trabajar, con un ejemplo sencillo y
aclarando que algunos problemas son consecuencia de otros, es decir, se convierten en causa
y deben ordenarlos siguiendo un esquema. Esto solo sirve de ejemplo para la comprensién de la
técnica en el caso de que no la hayan realizado nunca.

Posteriormente se inicia la discusion, el moderador toma nota de los puntos relevantes
discutidos, para posteriormente ordenarlos entre todos los participantes en Causa/ Efectos en el

arbol problema.

Durante la conversacion las principales problematicas en torno al “Aumento de conductas no
saludables” fueron: Poca oferta de alimentos saludables en Cerro Guido, falta de agrupaciones
con las cuales trabajar actividad fisica y alimentacion saludable o donde compartir con otras
personas fuera del horario laboral, poco incentivo de parte de los padres hacia sus hijos para que

coman sano, falta de habito de realizar actividad fisica, tanto de los nifios y adolescentes como
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los adultos, alto consumo de carbohidratos, poca conciencia del dafio que produce la mala
alimentacién y el sedentarismo, disminucion del estado de animo, como consecuencia de la falta
de ejercicio y poca interaccion con vecinos, aislamiento social, sobre todo de las mujeres que no

trabajan, las cuales estdn mayormente en sus casa, poca interaccion con los vecinos entre otras.

Grupo 5- Pobladores Villa Rio Serrano

Para el grupo de pobladores de Rio Serrano se realiza invitacion abierta a través de redes
sociales, ademas de la invitacion personal a algunos pobladores, la actividad se realiza en
dependencias facilitadas por CONAF, quienes también participan de la actividad

Como en los grupos anteriores, antes de empezar la discusion y la dinamica de arbol problema,
se realiza una presentacion de 10 minutos con el objetivo de mostrar caracteristicas relevantes
de salud en la comuna y ademas explicar la dinamica a trabajar, con un ejemplo sencillo y
aclarando que algunos problemas son consecuencia de otros, es decir, se convierten en causa
y deben ordenarlos siguiendo un esquema. Esto solo sirve de ejemplo para la comprensién de la

técnica en el caso de que no la hayan realizado nunca.

Posteriormente se inicia la discusion, el moderador toma nota de los puntos relevantes
discutidos, para posteriormente ordenarlos entre todos los participantes en Causa/ Efectos en el

arbol problema.

Durante la conversacioén las principales problematicas en torno al “Aumento de conductas no
saludables” fueron: Sedentarismo generacional ya que los nifios pasarian mas tiempo en
dispositivos electronicos, poca costumbre de beber agua, estigma de enfermedades de salud
mental, poca costumbre de beber agua, clima frio que aumenta el consumo de alimentos
caléricos, poco espacio para huertos, disminucion de actividad fisica post pandemia Covid-19,
falta de pausas activas en los trabajos, alto consto de frutas y verduras, alto costo de
indumentaria para realizar ejercicio, alto sedimento en el agua que desincentiva el consumo,
poca realizacion de actividad fisica no relacionada al trabajo, aislamiento social y geogréfico,
poco o nulo manejo de enfermedades de salud mental, pocas horas de luz en invierno, poca

costumbre de la ingesta de alimentos no saludables.
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5.- COMENTARIOS FINALES

Para finalizar este trabajo, se obtiene como conclusién que los pobladores manifiestan
preocupacién por su salud, y por el acceso a atenciéon de salud en su comuna. Se observa
ademas que todos cuentan con su esquema de vacunacion COVID al dia, y que un menor
porcentaje de la poblacién encuestada ha sido infectada por COVID-19.

Sin embargo, a pesar de la preocupacion que manifiestan, también refieren como obstéculos que
al momento de mantener habitos saludables y realizar actividades recreativas y deportivas, la
falta de ganas es la principal desmotivacion, secundariamente se enfatiza los pocos espacios y
variedad de actividades recreativas a realizar en la comuna, también sefialan el dificil acceso a
alimentos saludables por lo costosos que son, pero ho menor es que muchos de ellos reciben la
alimentacién que se entrega en sus lugares de trabajo, la cual es obtenida del campo, es decir

una alimentacion poco variada de carnes rojas y papas, escases de verduras.

En cuanto a la salud mental en las encuestas se evidencia alta preocupacién por estos temas,
los pobladores desean conocer mas sobre esto, identificar factores de riesgo y cémo abordar
estas situaciones de forma individual o en el caso de tener un familiar en esta situacion. Se
destaca las patologias de depresion, epilepsia. Incluso en los conversatorios se dio como
sugerencia la posibilidad de obtener capacitaciones en las instituciones laborales, dejando una

hora protegida para charlas y capacitaciones.

Los encuestados refieren, ademas, que para asistir a las actividades programadas o atenciones
de salud tienen dificultad dado que sus empleadores no les facilitan el permiso para ello,
sumandose a esto que en su mayoria se encuentran trabajando en estancias y que la distancia

arecorrer y la escasez de transporte también es un factor a considerar.

Dados todos antecedentes se obtiene que los principales pilares de salud a abordar son; el

sedentarismo, regulares habitos de salud, falta de autocuidado, salud mental, dificil acceso.
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6.- ANEXOS

ANEXO 1: Instrumento

Departamento Salud Publica I. Municipalidad Torres del Paine XIl Region “Magallanes y
Antartica Chilena” DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO Seremi Salud Magallanes y Antartica Chilena

DIAGNOSTICO COMUNITARIO
PROGRAMA PROMOCION DE LA SALUD
COMUNA TORRES DEL PAINE

FOLIO:

2020

La I. Municipalidad Torres del Paine en conjunto con el Ministerio de Salud desarrolla anualmente, un plan
de Promocion de la Salud, que integra tres estrategias: Escuelas Promotoras, Entornos Laborales

saludables y comunas saludables. Para avanzar construyendo juntos una mejor calidad de vida para la

comunidad y las familias, solicitamos a usted nos dé su opinidn respecto a los siguientes enunciados. Esta

Encuesta nos preparara para nuestro Plan Trienal y tener una visién real de las familias que viven en

Comuna Torres del Paine.

Esta encuesta es andénima

Sector de Residencia

Residencia por el dia:

Residencia 5 dias a la semana por trabajo:

Residencia estable:

Sexo

FEM: MASC:

Persona que responde

PADRE: MADRE:

Edad

N° de Integrantes del Grupo Familiar
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Marque con una X

1.- Nivel educacional alcanzado

Sin educacion formal

Ensefianza basica incompleta

Ensefianza basica completa

Ensefianza media incompleta

Ensefianza media completa

Estudios técnicos

Estudios universitarios

Estudios de post grado

Ultimo curso aprobado

2. De los siguientes enunciados éQué es lo

No tener acceso a consumos basicos

gue mas le preocupa a usted como

familia? Por favor elija un maximo de 5

No tener empleo

No tener dinero para pagar estudios a
los hijos

No tener credencial de salud

No tener estudios suficientes

Tener personas o vivir como allegadas/os

No me gusta el barrio donde vivo

Ser victima de violencia en el hogar
(fisica, psicoldgica, otros)

Ser victima de violencia en el hogar

No tener un proyecto para el futuro

Estar enferma/o y no tener acceso a la
salud publica
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Ser discriminado/a

Embarazo adolescente no planificado

Ninguno de los anteriores

Otros

3. ¢Qué es lo que mas le preocupa de su
comuna y piensa que debe tener

prioridad? Por favor elija un méximo de 5

asuntos

Cupos para Jardin Infantil

Trato y comunicacién con sus vecinos por
las distancias

Atencidon Centro de Salud (Posta)

Existencia de Parques recreativos

Actividades recreativas escasas

Infraestructura deportiva escasa

Transporte publico inadecuado

Acceso a Teléfono movil

Acceso a Internet

Escasa Seguridad en el hogar

Consumo alcohol y drogas

Escasa organizaciones sociales

Escasa acciones para adultos mayores

Otros (Escribalo)

4. ¢Pertenece usted a alguna de las
siguientes agrupaciones?

Junta de vecinos

Grupo adulto mayor

Grupo deportivo
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Grupo Actividad fisica (baile
entretenido, senderismo laboral, etc.)

Grupo de relajacion (Pilates, taichi, etc.)

Grupo artistico

Grupo desarrollo personal

Otros grupos (ndmbrelo)

5. éDdénde obtiene usted la mayoria de la
informacion sobre salud?

Margue maximo 3 respuestas

La escuela

Posta de salud primaria

Internet

Amigos

Agrupaciones

Familia

Iglesia

Libros/revistas

Diarios

Radio

Televisidon

Municipalidad de la comuna

Otro (Escribalo)

6. Durante estos ultimos afios, se
han realizado una serie de
acciones en

Porque no le interesa a las madres y padres

Porque no tiene tiempo de preocuparse
de estos aspectos
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alimentacioén saludable para educar a la
comunidad escolar, aun asi, el porcentaje
de obesidad ha seguido aumentando.

éPor qué cree usted que ocurre esto?

No es prioritario, existen cosas mas
importantes

Porque no tiene tiempo de
acudir a nutricionista

Porque la obesidad no es un problema

Porque es caro alimentarse
saludablemente

Porque es dificil controlar la
alimentacion durante el dia

Porque no se realiza actividad
fisica regularmente

Otro (Describalo)

7. ¢En cudl de los siguientes temas le
gustaria adquirir conocimientos?

Margue maximo 3

Sexualidad

Alimentacion saludable

Salud mental (depresion, estrés,
desarrollo personal, normas de crianza,
etc.)

Tabaquismo

Alcohol

Otras Drogas

Salud Bucal

Diabetes

Prevencién de enfermedades crdnicas

Nutricidn

Otros (Escribalo)
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8. ¢ Tiene acceso a la Posta de Atencion Sl NO
Primaria en su comuna?
Su prevision es FONASA:
Su prevision es ISAPRE: Solicitud de horas para examenes
OTROS:
Retiro de medicamentos
¢ Si es Fonasa responda: Interconsulta a especialista
(Hospital) de la comuna cercana
Puerto Natales
Educacién en salud
9. ¢Cémo se siente en la Posta de atencidn Sl NO
primaria?
Contestan solo si su prevision es FONASA Acogido/a
Orientado/a
Respetado/a
Maltratado/a
Discriminado/a
Ignorado/a
10. ¢ Usted tiene conocimiento sobre: Sl NO

Lo que se debe o no comer

Ensenar a sus hijos a comer
saludablemente

Lo importante de realizar ejercicio

Ensefiar a su hijo/a a desarrollar
una salud mental

Ensefiar a su hijo/a a desarrollar
una sexualidad

Ensefiar a su hijo/a a mantener
una salud bucal
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11. éRealiza ejercicio a lo menos tres
veces ala semana durante 30 minutos?

S|

NO

Padre

Madre

Hijo/a 1

Hijo/a 2

Hijo/a 3

Hijo/a 4

Otro/a integrante de la familia

12. Si no realiza ejercicio alguien de la
familia, ¢ Por qué no lo hacen?.

Porgue no me da gana

Porque no tengo tiempo

Porque no tengo plata

Margue maximo 3 opciones

Porgue no me interesa

Porque no tengo una alternativa cerca de mi casa

Otros

13. (Realiza ejercicio? Sl
NO ¢Dénde lo realiza

Casa

Gimnasio publico

Gimnasio escuela

Plaza con maquinas

Calle
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Campo

14. ¢ Qué actividad realiza después de su
jornada de trabajo?

Leer

Dormir

Ver TV

Juntarme con amistades a tomar mate

Cuidar mascotas

Escuchar Radio

Conectarme a Internet

Otras Actividades

Fumar
Nada
15. éPadece alguna enfermedad crénica? Sl NO
éCudles?
Diabetes

Hipertensidn y otras cardiacas

Enfermedades mentales

Canceres

Enfermedad pulmonar crénica

Cirrosis Hepatica

Epilepsia

Enfermedad renal

Trastornos degenerativos (artritis reumatoide, esclerosis multiple, Parkinson, Alzheimer, entre
otros)
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Deficiencia visual

Obesidad

Trastorno auditivo

Artrosis

Otras:

é¢DAnde se controla?

éCuando fue su ultimo Control?

16. ¢ Padece otras enfermedades algin miembro de su familia? ¢Esta siendo tratado?

17. ¢Qué acciones cree usted que se puede realizar para mejorar la salud de nuestra

Comuna? Vida Activa (comunal, entorno educacional, entorno laboral?

ACTIVIDADES: Marque dos de su preferencia

1. Bailes Populares

2. Caminatas

3. Trotadas

4. Carreras anuales con obstaculos

5. Ejercicio con maquinas

6. Competencias comunales (Baby futbol, Basquetbol, etc.)
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7. Creacion de circuitos saludables, indicados en terreno y con un apequeno manual

8. Ofertas de Deportes de practica semanal

9. Pausa activas en el trabajo

Indique otra idea que se pueda realizar

Obesidad (comunal, entorno educacional, entorno laboral)

ACTIVIDADES: Marque dos de su preferencia

1. Capacitaciéon

2. Creacion de huertos comunitarios

3. Mantencién de bebederos de agua

4. Talleres de alimentacidn sana con nutricionista (porciones de alimentos —guias
alimentarias economia doméstica — otros.

5. Control y tratamiento con nutricionista

6. Concursos de platos saludables y econdmicos con entrega de recetario

con financiamiento a través de talleres del Departamento Social

7. Contar con canastas de fruta para los beneficiarios que tienen domicilio de dificil acceso,

8. Indique otra idea que se pueda realizar

Tabaquismo (comunal, entorno educacional, entorno laboral)

ACTIVIDADES: Marque dos de su preferencia

1. Entrega de informacidn escrita dipticos y tripticos

2. Compromisos de Hogares sin humo de tabaco

3. Charlas a los pobladores y a las escuelas
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4. Concursos de afiches en las escuelas

5. Aplicar Cuestionarios diagndsticos como seguimiento consumo de tabaco

6. Celebracion “Dia Sin fumar 31 de mayo”

7. Indique otra idea que se pueda realizar

Salud Mental (Incluir desarrollo psicosocial, acciones donde se promueva la autoestima, resolucién de
conflicto, comunicacién, normas de crianza, etc.) (Comunal, entorno educacional, entorno laboral)

ACTIVIDADES: Marque dos de su preferencia

1. Talleres de Adultos Mayores en los domicilios con Terapeuta Ocupacional

2. Talleres adultos-jovenes de Deportes

3. Realizar actividades ludicas para adultos mayores (en el dia del Adulto Mayor)

4. Talleres comunitarios de salud mental para grupo de hombre y mujeres

5. Talleres sobre roles responsabilidad tanto hombres como mujeres en el hogar

Salud Bucal (comunal, entorno educacional, entorno laboral)

ACTIVIDADES: Marque dos de su preferencia

1. Atencién de Prétesis adultos

2. Atencion de Urgencia

3. Atencion Ninos

4. Charlas a las Escuelas

5. Charlas a la Poblacién en general

6. Educacion Bucal e informacion

¢Qué otro problema observa y que afecta la calidad de vida?
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ANEXO 2: Registro fotografico
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ANEXO 2: Registro de asistencia.

1 Registro asistencia taller en Serrano.
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2. Registro asistencia taller en Cerro Castillo
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3. Registro de asistencia taller con organizaciones
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4. Registro de asistencia taller de usuarios crénicos.
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5. Registro de asistencia taller en Cerro Guido.

53



