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El Ministerio de Vivienda y Urbanismo
reconoce la necesidad de avanzar en la
corresponsabilidad de los cuidados,
relevando el rol del Estado como garante de
derechos y la participacion articulada de la

comunidad. En esa linea, el Plan de
Ciudades Justas establece una linea
programatica clave para el desarrollo

humano, orientada a disminuir las brechas
de género en las ciudades, localidades y
barrios y asi promover territorios equitativos
e inclusivos que se conviertan en el soporte
al desarrollo de actividades cotidianas de
reproduccion de la vida.

El compromiso del ministerio es, por lo tanto,
promover 'y proveer una red de
infraestructura y equipamiento que otorgue
soporte territorial al desarrollo de las
actividades reproductivas y cuidados
cotidianos, en toda intervencion urbana y
habitacional, equipamientos con perspectiva
de género, accesibilidad universal, inclusion
y economia del cuidado, impulsando
proyectos de arquitectura e infraestructura
publica participativos que faciliten su uso,
especialmente por parte de mujeres
cuidadoras, personas con algiun grado de
dependencia,

personas mayores e infancias (Fundamentos
Centros de Cuidado Comunitario MINVU).

Para avanzar en estos desafios, el Ministerio
de Vivienda y Urbanismo de Chile (MINVU)
junto a la Secretaria de la Mujer de la Alcaldia
de Bogota iniciaron el afio 2023 el proyecto
de cooperacion Sur-Sur Bilateral Chile-
Colombia “Habitando Centros Civicos
Barriales de Cuidado”. El proyecto tiene por
objetivo intercambiar conocimientos 'y
experiencias entre el Programa de
Recuperacion de Barrios (PRB) y la iniciativa
Manzanas del Cuidado implementada por la
Secretaria de la Mujer de Bogota, que
apunten a fortalecer redes de conocimiento
asociadas a la dimensidn de los cuidados, en
particular, avanzar en la mejora continua de
las intervenciones y herramientas
metodoldgicas, orientadas a la disminucion
de las brechas de género en los territorios y
sus comunidades.
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En ese contexto, la Guia metodologica eje
género y cuidados instrumentos
diagnéstico, se constituye como un esfuerzo
conjunto que proporciona orientaciones y
herramientas metodoldgicas concretas para
la elaboracién de diagnodsticos integrales,
poniendo el énfasis en la incorporacion de la
dimension de los cuidados en la
construccion de barrios y territorios mas
inclusivos.

La publicacion contiene cuatro capitulos, el
primero de ellos, releva la importancia de la
transversalizacion del enfoque de género y
cuidados en el abordaje territorial y la
elaboracion de diagnodsticos integrales. El
segundo capitulo, proporciona
recomendaciones  concretas para la
incorporacion  del enfoque 'y  sus
dimensiones en  tres  instrumentos
especificos: la encuesta de caracterizacion y
percepcion vecinal; los talleres de
autodiagnostico y los recorridos barriales. En
el tercer capitulo, se presentan ejemplos de
aplicacion practica de los tres instrumentos
con el fin de ilustrar sus posible usos y
alcances. Y finalmente el cuarto capitulo,
presenta una propuesta de cuestionario e
indicadores, especificos para la dimension
de género y cuidado.

Para consolidar el eje de
Cuidado y Género, se
han desarrollado
herramientas
diagndsticas con el
objetivo de avanzar en la
identificacion de
necesidades y demandas
en torno al géneroy
cuidado en el territorio.

AN
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El programa de Recuperacion de Barrios

El Programa Recuperacion de Barrios “Quiero mi Barrio” del Ministerio de Vivienda y
Urbanismo, nace el afio 2006 con el objetivo de contribuir al mejoramiento de la calidad de
vida de los habitantes de barrios que presentan problemas de deterioro urbano vy
habitacional, segregacion y vulnerabilidad social. Esto mediante el mejoramiento y/o
dotacion de espacios publicos, equipamiento comunitario y entornos barriales, y del
fortalecimiento de la participacion de vecinos y vecinas.

A 16 afios de su implementacion, el Programa se ha instalado como una politica regular del
Ministerio de Vivienda y Urbanismo, lo que se traduce en 762 barrios, 211 comunas,
394.011, viviendas y alrededor 1.631.275 personas beneficiadas por la accion del “Quiero Mi
Barrio” en las 16 regiones del pais.

Sistema Distrital de Manzanas del Cuidado:

El Sistema Distrital de Cuidado (SDC) busca atender las demandas de cuidado en la ciudad
de Bogota desde la corresponsabilidad, es decir, involucrando a los hogares, las
comunidades, el sector privado, el distrito y la nacidn. Asi, el Sistema es liderado por la
Secretaria Distrital de la Mujer (SDMujer) y como tal esta entidad tiene la responsabilidad
de articular la oferta de servicios y de entidades distritales que lo integran. Entre sus
componentes estan las manzanas del cuidado.

Las Manzanas del Cuidado son areas acotadas de la ciudad en las que se concentran y
articulan infraestructuras y servicios para atender de manera préxima y simultanea a las
cuidadoras y a sus familias a través de un conjunto de equipamientos adscritos a distintas
entidades distritales. Representan una nueva forma de ordenamiento territorial que pone
en el centro de la planeacion las demandas de cuidado de la poblacién. Para junio de 2024
la ciudad contaba con 23 manzanas del cuidado ubicadas en 19 localidades que se han
implementado progresivamente desde octubre de 2020.las cuales han beneficiado a mas
de 243.500 mujeres y sus familiares, a través de aproximadamente 1.350.400 atenciones.
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Uso de la Guia

La planificacion territorial con enfoque de
género y cuidados es una necesidad clave en
nuestras sociedades. Este enfoque garantiza
que las politicas y proyectos de desarrollo
territorial sean inclusivos, equitativos y
sostenibles, reconociendo y respondiendo a
las diversas necesidades de todos los grupos
de la poblacién. La Guia Metodologica Eje
Género y Cuidados: Instrumentos de
Diagnéstico ha sido disefiada para apoyar a
personas que trabajan en distintas escalas
de planificacion territorial, proporcionando
herramientas practicas y
conceptualizaciones claves para integrar
estas perspectivas de manera efectiva, en la
elaboracion de diagnésticos.

d&lmlmml

Mediante la Guia se espera contribuir a un
diagnodstico inicial y analisis de contexto,
generando informacion relevante que
posteriormente permita disefar, planificar,
implementar, monitorear y evaluar proyectos
y/o programas a escala barrial. Sin embargo,
las orientaciones e instrumentos
presentados en esta Guia pueden ser

utilizados y/o extrapolados para otras
escalas territoriales.
El siguiente documento utiliza como

referencia las escalas definidas por el
Ministerio de Vivienda y Urbanismo de Chile
(2024) con el objetivo de establecer
variabilidad de escalas y de publicos
relacionados con las infraestructuras de
cuidados.

UL
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Imagen 1: Escalas territoriales y transversalizacion enfoque de género y cuidados

Gran drea urbana/ drea
metropolitana de mas de

500.000 habitantes Escala Comunal

Comuna en drea urbana o drea
metropolitana / Ciudad menor de
entre 20.000 y 500.000
habitantes

Escala Barrial

Barrio compuesto por

una o varias unidades vecinales
ubicadas en asentamientos
urbanos de més de 9.000
habitantes

Pequena localidad de menos de
20.000 habitantes

Fuente: Elaboracion propia en base a MINVU (2024). Territorio de los
cuidados. Manual de criterio de disefio. Infraestructura de cuidado
con enfoque de género.

Mediante el Diagnéstico inicial y analisis de contexto se espera:

TRANSVERSALIZACION ENFOQUE DE GENERO Y CUIDADO

...................................
e

Diagnéstico y

analisis de contexto

« Identificacién de
Desigualdades de Género

« Evaluacion de Necesidades
de Cuidados

..................................

Diseiio, planificacién
e implementacién

« Integracién del enfoque de género

y cuidados en todas las etapas del
proyecto

Perspectiva de cuidado en
equipamiento e infraestructura
Perspectiva de cuidados en la
gestion social

Monitoreo y
Evaluacion

Seguimiento de proyectos e
iniciativas con enfoque de género
y cuidado

Resultados e impacto de
proyecto

Evaluacion participativa con
enfoque de género y cuidados

* Identificacion de Desigualdades de Género: Detectar y analizar las disparidades
existentes entre diferentes géneros en términos de acceso a recursos, participacion en
la toma de decisiones y beneficios derivados de los proyectos territoriales.

e Evaluacion de Necesidades de Cuidados: identificar las necesidades especificas de
cuidado en diferentes poblaciones y como estas influyen en la configuracion territorial,

el uso del espacio y la movilidad.
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1. Incorporando la dimension de
genero y cuidados en los

diagnosticos

En el presente capitulo se da cuenta de la importancia de transversalizar el enfoque de género y
cuidados en el abordaje territorial, haciendo énfasis en las dimensiones clave que pueden
proporcionar informacion util para los diagnésticos integrales.

1.1 Abordaje territorial del eje
género y cuidados

El debate académico y politico en torno al
cuidado ha cuestionado la invisibilizacion,
feminizacion 'y desigualdades de la
distribucion de las labores de cuidado en la
sociedad, relevando su funcion fundamental
en la sostenibilidad y reproduccion de la vida
(Carrasco, 2017). En este contexto, se
comienzan a comprender las labores de
cuidado como una responsabilidad social y
se posiciona la urgencia de abordarlas como
materia de bienestar y proteccion social
(Himmelweit, 2008).

En cuanto a su definicion, las labores de
cuidado representan una funcion social que
integra todas aquellas actividades, bienes y
relaciones destinados a la garantia de la
vida, asi como la indispensable provision

cotidiana del bienestar fisico, afectivo y
emocional a lo largo de todo el ciclo vital.

Desde esta perspectiva, el cuidado se
entiende como una actividad transversal a la
vida humana, sin embargo, hay etapas del
ciclo vital y grupos con mayores necesidades
de cuidado tales como nifos/as, personas
mayores y personas en situacion de
dependencia y/o discapacidad (Maldonado,
2017).

El cuidado ha sido histéricamente relegado al
espacio privado y atribuido a las mujeres
como trabajo no remunerado, generando
desigualdades en diferentes ambitos, por
ejemplo, en el uso del tiempo y el acceso al
mundo laboral por la necesidad de
compatibilizar el trabajo remunerado con las
labores de cuidado, accediendo de este
modo, a trabajos con condiciones de
vulnerabilidad, flexibilidad y bajos salarios.
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Estas desigualdades y la transicion
demografica han configurado una crisis de
los cuidados, provocando un déficit en la
capacidad de provision de cuidados de las
sociedades. (Rojas-Navarro et al., 2021).

Al igual que el gobierno distrital de Bogota
(Colombia) que, con la incidencia y aportes
de los movimientos de mujeres de la ciudad,
incorporé en su agenda de politicas publicas
la implementacion de un Sistema de
Cuidado y su territorializacion a través de las
Manzanas del Cuidado, en Chile, el MINVU
reconoce la necesidad de avanzar en la
corresponsabilidad de los cuidados y relevar
el rol del Estado como garante de derechos.
Por ello, incorpora en sus lineas de trabajo y
programas el enfoque de cuidados, con el
objetivo de poner en el centro a las
personas, mediante el apoyo y consolidacion
de las diversas redes comunitarias de barrios
y territorios, que actian como principal
sostén para la reproduccion de la vida en
sociedad.

Desde una perspectiva territorial, el principio
de “Territorio de los Cuidados” se entiende
como un soporte al desarrollo de actividades
cotidianas de reproduccion de la vida en
nuestras ciudades, localidades y barrios. De
este modo, las personas pueden ser sujetas
de cuidado y/o cuidadoras (demanda de
cuidados), que los servicios de cuidado se
encuentran distribuidos en el territorio
(oferta de cuidados) y que es necesaria una
movilidad segura y accesible desde los
hogares hasta la infraestructura y servicios
que brindan cuidados (accesibilidad a los
cuidados).

En el marco de la crisis de los cuidados, los
territorios tienen brechas, por un lado, entre
oferta y demanda de cuidados y, por otro
lado, en la accesibilidad a servicios
vinculados a estas actividades,
especialmente en los territorios mas
segregados de las ciudades.

En este contexto, el Programa de
Recuperacion de Barrios (PRB) ha
desarrollado dentro de sus ejes estratégicos
el de género y cuidados, con el fin de poder
analizar, diagnosticar y atender las
demandas de cuidados, asi como aumentar
la oferta y la accesibilidad.
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En esta linea, el programa busca avanzar
hacia las 5 R propuestas por la Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT): Reconocer la
contribucién de las cuidadoras; Redistribuir
las responsabilidades de manera equitativa
entre mujeres, hombres, comunidad y el
Estado; Reducir la carga asociada a los
trabajos de cuidado no remunerados;
Recompensar a las personas que ejercen
labores de cuidado; y Representar,
garantizando la participacion de personas
cuidadoras en entornos publicos y toma de
decisiones (OIT, 2023). Ademas, se deben
reflejar los esfuerzos arquitectonicos y red
intersectorial en procesos de simultaneidad-
proximidad y flexibilidad para una
disminucion de la pobreza del tiempo de las
personas cuidadoras.

Para consolidar el eje de Cuidado y Género,
se han desarrollado herramientas
diagndsticas con el objetivo de avanzar en la
identificacion de necesidades y demandas
en torno al género y cuidado en el territorio,
posibilitando su abordaje dentro de las
iniciativas urbanas, como lo son los Centros
Civicos Barriales de Cuidado y otras
instancias que permitan garantizar el
principio de simultaneidad y avances en
interseccionalidad y desigualdades de
género.

Para consolidar el eje de
Cuidado y Género, se han
desarrollado
herramientas
diagnosticas con el
objetivo de avanzar en la
identificacion de
necesidades y demandas
en torno al géneroy
cuidado en el territorio.

AN
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1.2 Glosario de Conceptos

A continuacion, se presenta un listado de conceptos clave que podran ser ttiles para el

uso de la presente guia.

« Barrio: “Corresponde a un territorio con
limites reconocibles por sus habitantes y los
externos, conformado por una o varias
unidades vecinales, poblaciones o conjuntos
habitacionales, que comparten factores de
identidad o pertenencia dados por su
localizacion o  configuracién  espacial,
geografica y ambiental, por el tipo de
vivienda, por una historia comin o, por
compartir equipamientos, espacios publicos,
servicios, transporte y/o comercio... En este
contexto, los barrios deberan estar en
asentamientos urbanos de mas de nueve mil
habitantes.”

(Programa de Recuperacion de Barrios [PRB],
2022, Resolucion 1061 Exenta, p. 2)

La nocidn de cuidado
guarda relacion con todas
las actividades, practicasy
procesos necesarios para
la supervivencia
cotidiana de las personas.

AN

« Cuidados: “La nocién de cuidado guarda
relacion con todas las actividades, practicasy
procesos necesarios para la supervivencia
cotidiana de las personas, considerando todo
el ciclo vital y atravesando el ambito publico
y privado. Dentro de sus dimensiones incluye
el autocuidado, el cuidado directo de otras
personas (la actividad interpersonal de
cuidado), el cuidado indirecto, es decir las
actividades donde se aseguran las
condiciones para el cuidado directo (como el
lavado de ropa, la preparacion de alimentos,
etc.), y la gestién del cuidado (como por
ejemplo la coordinacién de horarios, la
gestion de traslados a centros educativos y a
otras instituciones, la supervision del trabajo
de personas cuidadoras con remuneracion,
etc.)”

(MINVU, 2023, p. 10).
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« Personas cuidadoras: Personas en sus
diferencias y diversidades cuya actividad
principal son los trabajos de cuidado no
remunerados, entre otros: el cuidado de
ninos y ninas, personas mayores, apoyo a
personas con discapacidad, personas con
enfermedades huérfanas, cuidado del
ambiente y animales y realizar actividades
para el mantenimiento del hogar como la
limpieza, cocina, lavado, planchado de ropa
y demas actividades.

(Acuerdo 893, Bogotad 2023).

* Interseccionalidad: “Refiere a |la
interaccion entre dos o mas factores sociales
que definen a una persona, es decir, a la
interrelacion de cuestiones de la identidad
como el género, la etnia, la raza, la ubicacion
geografica, o incluso la edad, y no la afectan
de forma separada. Al contrario: estos se
combinan de distintas formas, generando
desigualdades (o ventajas) diversas y mas
complejas”.

(PNUD, 2023, p.16).

« Trabajo doméstico no remunerado:
“comprende actividades como la
preparacion y servicio de comida dentro del
hogar, la limpieza de la vivienda, limpieza y
cuidado de ropa y calzado, mantenimiento y
reparaciones menores en el propio hogar, la
administracion del hogar, compras del hogar,
incluyendo los traslados relacionados y el

cuidado de mascotasy plantas” (ENUT,2015)

e Trabajo de cuidado no remunerado:
“Comprende todas las actividades que son
de servicios no remunerados de cuidado, es
decir, el cuidado de personas que requieren
algiin cuidado de salud permanente y estan
en condicion de dependencia, el cuidados a
nifas y ninos de 0 a 4 afos, a ninos y nifas de
5 a 14 afios, y también a personas de 15 a 65
afios (sanas, que no requieren cuidados
especiales), y personas de 66 afios y mas”
(ENUT,2015)
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« Lineamiento de las 5 R: Plan de trabajo
propuesto por la Organizacion Internacional
del Trabajo (OIT), en que se establecen cinco
lineas principales de trabajo para enfrentar
desde las politicas publicas las demandas de
cuidado y su vinculo con las desigualdades
de género. Estas 5 R son Reconocer,
Redistribuir, Reducir,
Representar.

(OIT, 2023)

Recompensar vy

s Perspectiva de género: “Se entiende como
una herramienta tedrica y metodoldgica que
permite identificar, cuestionar, y valorar la
discriminacion, la desigualdad, y la exclusion
de las mujeres y las ninas en su diversidad,
justificada en base a diferencias bioldgicas
entre estas y los hombres.”

(PNUD, 2023, p.14).

o Principio de simultaneidad: Garantia de
respuesta a necesidades de tanto
cuidadores, como de personas cuidadas,
esto con la finalidad de promover la
compatibilidad de actividades. Esto se logra
a través de la disposicion de servicios y
equipamiento enfocado hacia formacion
personal, participacion y bienestar.

(MINVU, 2024).

« Recompensar: “Este principio busca
generar un numero adecuado de puestos de
trabajo digno para cubrir las necesidades de
cuidado o apoyo y ofrecer condiciones de
trabajo decente, salarios dignos y entornos
seguros para las personas trabajadoras del
cuidado remunerado, en condiciones de
sostenibilidad medioambiental. Ademas, se
busca garantizar el derecho a cuidar y al
empleo, asi como el acceso a proteccion
social a quienes cuidan o han dedicado su
vida al cuidado no remunerado y han
quedado fuera de los  sistemas

contributivos.”
(OIT, 2023, p.4)

+ Reconocer: “Implica valorar y hacer visible
el trabajo no remunerado de cuidado vy
reconocer que es una actividad vital y
fundamental para el bienestar humano vy
para el desarrollo sostenible de las
sociedades.”

(OIT, 2023, p.4)
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*Redistribuir: “Implica repartir
equitativamente el cuidado entre toda la
sociedad, incluyendo el Estado y el mercado,
y en el interior de los hogares entre hombres
y mujeres. Se busca disminuir la carga de
cuidados que recae desproporcionadamente
en las mujeres, y fomentar Ila
corresponsabilidad de los hombres en el
cuidado de sus familias.”

(OIT, 2023, p.4)

» Reducir: “Implica reducir el tiempo que se
dedica al trabajo de cuidado no remunerado,
especialmente para aquellas personas que lo
proveen, por medio del suministro de
infraestructura social, la ampliacion de
sistemas de cuidados y la cobertura de
servicios publicos. Esto implica garantizar
que los cuidados sean accesibles, asequibles
y de calidad, de modo que las personas que
se dedican al cuidado puedan desarrollar sus
potencialidades y empoderamiento y tener
mas tiempo para otras actividades. Esto
también implica adecuar la normativa,
institucionalidad y cultura laboral a fin de
permitir a trabajadores y trabajadoras con
responsabilidades familiares ejercer el
derecho a cuidar.”

(OIT, 2023, p.4)

‘Representar: “Este principio busca asegurar
la participacion efectiva en escenarios de
dialogo social y la garantia de la libertad

sindical a las personas trabajadoras
remuneradas del sector de cuidados.
Ademas, se busca asegurar la voz vy

participacion de quienes hacen trabajo de
cuidado de manera no remunerada en otras
instancias de la vida comunitaria y publica,
para garantizar que proveedores y receptores
de cuidados sean parte fundamental de la
toma de decisiones socioecondémica y medio
ambientales en “sociedades de cuidado y
verdes”.

(OIT, 2023, p.4)

Se busca disminuir la
carga de cuidados

gue recae
desproporcionadamente
en las mujeres,y
fomentar la
corresponsabilidad de los
hombres en el cuidado de
sus familias.’
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« Salud Mental: Se define como “un
estado de bienestar en el que el individuo
realiza sus capacidades, supera el estrés
normal de la vida, trabaja de forma
productiva y fructifera, y aporta algo a su
comunidad. La salud mental se reconoce
como un elemento integral de salud
general y como un derecho basico y
fundamental. La mejora de la salud y el
bienestar mental también se reconoce
como un componente esencial de la
cobertura sanitaria universal”. Asi mismo
se reconoce que “Los problemas de salud
mental son tanto causa como
consecuencia de la pobreza, la educacién
deficiente, la desigualdad en materia de
género, los problemas de salud y otros
retos a escala mundial.”

(OPS, 2023, p.6)

La salud mental se
reconoce como un
elemento integral de
salud general y como un
derecho basicoy
fundamental.

AN
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1.3 Dimensiones clave para el
diagnostico con foco en
cuidados

El Diagnostico Barrial es el medio por el
cual se recoge informacion relevante del
contexto barrial y su entorno a través de
diversas fuentes de informacién -primarias y
secundarias, objetivas y perceptuales- que
permitan construir una linea de base con los
elementos objetivos y subjetivos del
territorio. De la profundidad del diagndstico

y de la participacion de los vecinos
dependerd el disefio y planificacion
territorial.

El diagndstico contempla herramientas y
procesos vinculados entre si, cuyo propdsito
fundamental es generar informacién de
valor estratégico para orientar los planes de
barriales. En esa linea, resulta oportuno la
transversalizacion del enfoque de género y
cuidados en las herramientas de
diagndstico, que permitan afrontar las
demandas del cuidado y reducir las
desigualdades de género, avanzando en la
implementacion de las 5 R en la planificacion
territorial.

Para ello, se sugiere la incorporacion de seis
dimensiones sociales de Género y Cuidado
en el proceso de recopilacion de la
informacion, analisis y elaboracion de
propuestas en los barrios y territorios.

A continuacidn, se presenta una sintesis de
las seis dimensiones sugeridas para
incorporar en las herramientas diagnostico,
asi como la informacién que cada una de
ellas proporciona.

El diagndstico contempla
herramientas y procesos
vinculados entre si, cuyo

propdsito fundamental es
generar informacion de

valor estratégico para
orientar los planes de
gestion en el barrio.
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Imagen 2. Sintesis instrumentos y dimensiones clave

INFORMACION

HERRAMIENTAS DIMENSIONES

DIAGNOSTICA

DIAGNOSTICO CLAVE

Uso del Tiempo , .
P e Distribucion de las actividades

diarias, roles de género y brechas

 Identificacion de necesidades
actuales y futuras de asistenciay
apoyo de diferentes grupos

Demandas de Cuidado

Encuesta de Ca;acterizacién
y Percepcion Vecinal

Organizacién * Participaciény redes de soporte

comunjtaria del territorial en las actividades de
Cuidado cuidado

Infraestructuray servicios
Acceso a servicios disponibles para satisfacer las
publicos de cuidado . . . )
necesidades de cuidado.

e Barreras estructurales que limitan
la plenainclusion y participacion de

Inclusion diversos grupos.

e Estado general de bienestar de los
habitantes y su capacidad para
Salud Fisca y Mental cuidary ser cuidados

Recorridos Barriales

‘----‘

Las dimensiones definidas pueden ser utilizadas y/o extrapoladas en otras herramientas
diagndsticas tales como: la observacion participante, catastros, entrevistas, grupos focales,
observacion directa, revision documental, analisis de redes sociales y medios digitales, entre
otras.



Tabla 1. Recomendaciones de uso para las seis dimensiones clave

&

Uso del
Tiempo

Demandas
de cuidado

Organizacion
comunitaria
del cuidado

Acceso a
servicios
publicos y/o
privados de
cuidado

Inclusion

Salud Fisica
y Mental

GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

Definicion

Distribucion del tiempo
dedicado a actividades
productivas,
reproductivas y de ocio.

Necesidades de
cuidado de diferentes
grupos del barrio (nifios
y nifas, personas
mayores, personas con
discapacidad, etc.).

Formas en que la
comunidad se organiza
para proveer cuidados,
incluyendo redes
informales y formales.

Disponibilidad,
accesibilidad y calidad
de servicios publicos
destinados al cuidado
(guarderias, centros de
dia, etc.).

Integraciony
participacion de todos
los miembros de la
comunidad,
especialmente grupos
prioritarios, en
actividades y servicios.

Estado general de
bienestar mental y
fisico de los miembros
de la comunidad, con
un enfoque en
cuidadores y personas
cuidadas.

Objetivos

Identificar la distribuci6n del
tiempo entre trabajo
remunerado, tareas de
cuidado y tiempo libre.
Determinar la carga de
trabajo de cuidado no
remunerado.

Identificar los grupos que
requieren mayor atenciony
cuidado.

Evaluar la cantidad y calidad
de los servicios de cuidado
disponibles.

Documentary mapear las
redes de apoyo comunitario
y sus funciones.

Evaluar la efectividad de las
iniciativas comunitarias de
cuidado.

Evaluar la disponibilidad,
accesibilidad y calidad de los
servicios publicos de
cuidado.

Identificar las barreras de
acceso a estos servicios

Evaluar el grado de inclusién
de grupos prioritarios en la
vida comunitaria.

Identificar barreras de
inclusién y participacion.

Evaluar el impacto del
cuidado en la salud mental y
fisica de los cuidadores.
Identificar recursos y
programas disponibles para
apoyar lasalud y el
bienestar.

Recomendaciones de

analisis

Comparar diferencias de
uso del tiempo entre
hombres y mujeres.
Analizar el impacto de la
carga de cuidado en la
participacion laboral y
social de las personas.

Mapear las demandas de

cuidado no cubiertas.

Identificar los factores que

limitan el acceso a
cuidados adecuados.

Analizar la resiliencia y

sostenibilidad de las redes

de cuidado comunitario.
Evaluar la equidad en la
distribucién de
responsabilidades de
cuidado dentro de la
comunidad.

Analizar la distribucién

geografica de los servicios

y su capacidad para
satisfacer la demanda.
Evaluar la satisfaccién
delos usuarios con los
servicios recibidos.

Analizar la representacion

y participacion de
diferentes grupos en

actividades comunitarias y

decisiones. Proponer
medidas para mejorar la

inclusién y participacion.

Analizar las necesidades no
cubiertas en términos de

salud mentaly fisica.
Evaluar la efectividad de
los programas de apoyo
existentes y proponer
mejoras.

Encuesta: Indicador Uso del
tiempo.

Talleres: Percepcion distribucion
del tiempo.

Encuesta: Indicador Demandas
cuidado.

Encuesta: Preguntas
caracterizacidn necesidades de
cuidado.

Talleres: Demandas de cuidado.

Encuesta: Indicador organizacion
comunitaria cuidado.

Talleres: Redes formales e
informales, practicas, iniciativas y
espacios comunitarios de cuidado.
Recorridos barriales: Mapear
redes de apoyo, infraestructura y
equipamiento comunitario para el
cuidado.

Encuesta: Indicador organizacion
acceso a servicios plblicos.
Talleres: Percepcion de
disponibilidad, accesibilidad y
calidad de los servicios de
cuidado.

Recorridos Barriales: Mapear la
oferta de servicios publicos
destinados al cuidado.

Encuesta: Indicador
inclusidon/discriminacion
Talleres: Caracterizacion Grupos
prioritarios, su participacion e
inclusion.

Recorridos Barriales: Mapear
espacios, infraestructura'y
equipamiento que promueve la
inclusion.

Encuesta: preguntas de salud
fisicay mental.

Talleres: Oferta de programas y
servicios relacionados a la salud y
el cuidado.

Recorridos: Mapear servicios e
infraestructura orientados a la
saludy el bienestar.




2

AN

Instrumentos para
el diagnostico con
enfoque de cuidado
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2. Instrumentos para el
diagnostico con enfoque de
cuidado

El presente capitulo proporciona recomendaciones concretas para la incorporacion y
transversalizacion del enfoque de género y cuidados en tres instrumentos que conforman
un diagnéstico territorial: la encuesta de caracterizacion y percepcion vecinal; los talleres
de autodiagnostico y los recorridos barriales.

2.1 Encuesta de
caracterizacion y percepcion
vecinal

WU NN NN NN NN NSNS EEENEENEEEENEEEEEEEEEEEEEEN, “IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII.‘
*
-

La Encuesta de Caracterizacion vy :
Percepcion Vecinal tiene como propésito :
levantar informacion diagnéstica :

relevante para caracterizar las
condiciones iniciales del barrio (linea
base), de sus familias y habitantes,
rescatando elementos de la percepcion
subjetiva vecinal relativos a la valoracion
de la vida barrial y a la satisfaccion
experimentada respecto de diferentes
variables que inciden significativamente
sobre la calidad de vida. Las encuestas
son de gran utilidad para describir el
comportamiento de grandes poblaciones,
ya que para su realizacion se utilizan
muestras probabilisticas.

. o .

Mediante la aplicacion de la encuesta :
se espera:
e Caracterizar a la poblacion y familias
residentes en los barrios a intervenir.

e Generar un diagnoéstico inicial del
barrio en base a la percepcion vy
satisfaccion de los residentes acerca :
de diferentes variables y procesos
fisicos, sociales y culturales. :

e Entregar informacion relevante que :
permita levantar una linea base de
trabajo en el barrio. :
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i. Recomendaciones

Para el levantamiento de informacion
cuantitativa y especificamente en |la
Encuesta de Caracterizacion y Percepcion
Vecinal se propone la incorporacién de una
bateria de 25 preguntas y 16 sub-
preguntas. A través de esta se busca
sistematizar  informacion referida  al
diagnostico, que permita tener claridad
sobre las necesidades, desigualdades y
recursos presentes en los barrios con
respecto a tematicas de género y cuidados.
Para ello, se incorporan las seis
dimensiones clave sobre el eje de Género y
Cuidado, desglosando en distintos
indicadores que permitiran identificar
aspectos centrales para el analisis vy
posterior elaboracion de propuestas de
trabajo.

1 El cuestionario se encuentra en el anexo del
documento.

En la Encuesta de
Caracterizaciony
Percepcion Vecinal se
propone la incorporacion
de una bateria de 25
preguntasy 16 sub-
preguntas.

oty
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Tabla 3. Indicadores Encuesta de Caracterizacidn y Percepcion vecinal

Dimensiones Eje .
Indicadores de Encuesta

Cuidado y Género

o Tiempo dedicado al trabajo remunerado seglin género.

o Tiempo dedicado al trabajo doméstico y de cuidados segin género. (no
remunerado)

e Tiempo libre disponible seglin género.

Uso del tiempo

@ e Porcentaje de cuidadores/as principales de NNA (diferenciando sus
tramos etarios) segin género.

 Porcentaje de personas en situacion de discapacidad y/o dependencia
en el barrio. (incorporar personas mayores)

e Distribucion de tipos de discapacidad.

Demandas de cuidado o Cuidadores/as de personas en situacion de discapacidad y/o

dependencia segln género.

e Responsabilidades de cuidado y trabajo remunerado segln género
(identificando a cuidadores/as en general y si tiene trabajo remunerado
seglin género).

e Situacion de accesibilidad universal en el barrio.

Organizacion

comunitaria del * Identificacion de practicas comunitarias de cuidado en el barrio.
cuidado
@
E]E Acceso a servicios « Identificacion de tipos de barreras de acceso a servicios publicos de
publicos de cuidado cuidado.
@ e Percepcién de discriminacion en el barrio (% por motivos de género,
etarios, orientacion sexual o identidad de género, por condicién de

Inclusion salud o discapacidad).

» Percepcion de discriminacion a personas o grupos diferentes del barrio
(grado de percepcidn de discriminacion en el barrio).

o Afecciones fisicas cronicas segin género.

 Tipo de afeccion fisica seglin género.
Salud fisicay e Relacion de salud fisica con labores domésticas y de cuidado.
psicoldgica e Autopercepcion de bienestar emocional segun género.
e Proyeccion de bienestar emocional segin género.
e Acceso a servicios de salud mental en el barrio
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ii. Orientaciones para el
analisis de la informacion

Para sistematizar la informacion levantada
mediante la encuesta, se recomienda
utilizar tablas que crucen informacion
relevante de las distintas dimensiones y sus
vinculaciones con otros elementos
centrales como el género y la edad. Esto
facilita el analisis y presentacién de los
resultados, con el objetivo de procurar la
incorporacion del eje de género y cuidado
en los diagndsticos.

A continuacion, se propone un esquema
tipo de tabla de analisis que puede ser
utilizado para las seis dimensiones.

Se recomienda utilizar
tablas que crucen
informacion relevante de
las distintas dimensionesy
sus vinculaciones con otros
elementos centrales como
el géneroy la edad.
Nuaging?
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Uso del tiempo

Tiempo dedicado al trabajo remunerado segun género

Tiempo dedicado al trabajo Género (%)
remunerado Otro % de la muestra
(Pregunta 8) Femenino Masculino (Se codifica como No Binario)

No trabaja remuneradamente
Menos de 4 horas

Entre 4y 8 horas

Ma3s de 8 horas

Total casos validos de la muestra

Tiempo dedicado al trabajo doméstico y de cuidados segtin género

Gé %
Tiempo dedicado al trabajo énero (%)
domeéstico y de cuidados % de la muestra

Pregunta 9 i i . Otro o
Cse ) Femenino Masculino (Se codifica como No Binario)

Menos de 1 hora
Entre 1y 3 horas
Entre 4y 8 horas
Mas de 8 horas

Total casos validos de la muestra

Tiempo dedicado a tareas domésticas

Género (%
Tiempo dedicado al trabajo (%)
domeéstico y de cuidados % de la muestra

Pregunta 10 i i . Otro o
A ) Femenino Masculino (Se codifica como No Binario)

Menos de 1 hora
Entre 1y 3 horas
Entre 4y 8 horas
Mas de 8 horas

Total casos validos de la muestra
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Tiempo dedicado a actividades de cuidado

Tiempo dedicado al trabajo Genero (%)
doméstico y de cuidados % de la muestra

. . Otro
(Pregunta 11) Femenino Masculino (Se codifica como No Binario)

Menos de 1 hora
Entre 1y 3 horas
Entre 4y 8 horas
Mas de 8 horas

Total casos validos de la muestra

Tiempo libre disponible segiin género

) ) ) ) Género (%)
Tlem?:rggzig;sfﬁmble Femenino Masculino L, Gy o delamuestra
(Se codifica como No Binario)
Menos de 1 hora
Entre 1y 3 horas
Entre 4y 8 horas

Mas de 8 horas

Total casos validos de la muestra

Frecuencia de actividades recreativas segiin género

Género (%)
Tiempo libre disponible i o B e
(Pregunta 13) Femenino Masculino L, e SR
(Se codifica como No Binario)
No realizé ninguna actividad recreativa
1vez alasemana
2 03 veces a lasemana
4 veces a lasemana

5 0 mas veces a la semana

Total casos validos de la muestra

Frecuencia de actividades de desarrollo personal segiin género

Género (%)
Tiempo libre disponible

0,
(Pregunta 14) % de la muestra

Otro

Femenino Masculino (Se codifica como No Binario)

No realizé ninguna actividad de
desarrollo personal

1vez alasemana

2 03 veces a lasemana

4 veces alasemana

5 0 mas veces a la semana

Total casos validos de la muestra
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2.2 Talleres de Autodiagnostico

‘IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIlllIlIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII.‘

5' Los Talleres de Autodiagndstico son un
instrumento cualitativo, que consiste en
encuentros con vecinos y vecinas para
: conversar, compartir y reflexionar en
Etorno a los ambitos claves del barrio,
problemas y oportunidades detectados.
: Estos  talleres  permiten  levantar
Einformaci()n sobre aspectos de mayor
subjetividad que tienen los distintos
: grupos y actores del barrio, con el
objetivo de identificar las
representaciones que los habitantes
: tienen sobre su barrio, a partir de las
experiencias y vivencias, generando asi un
diagnostico colectivo y representativo de
: los diversos fendmenos a escala barrial.

.

"IN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NEEENEEEEEE,

‘YsssssEsEEEEsEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEES .

De esta forma, se espera que en los
talleres diversos actores de la comunidad
puedan expresar, descubrir y analizar de
manera conjunta  sus  situaciones
cotidianas, problemas, fortalezas,
necesidades y prioridades a fin de
establecer colectivamente un diagndstico
que se fundamente en el conocimiento
local.

En esa linea, uno de los ejes fuerza que
sustentan la aplicacion de estos talleres
es el reconocimiento de la comunidad
como un cuerpo complejo y heterogéneo
compuesto por diversos actores (nifios,

nifas, jovenes, adultos, personas
mayores, lideres, organizaciones, etc.) los
cuales tienen distintos intereses,

necesidades y posibilidades de participar
(Moser 1989; Guijt & Shah, 1998; Brent
2004). Dicha complejidad y
heterogeneidad debe ser abordada en los
Talleres a través de ciertos criterios de
representatividad.
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Estos espacios promueven la visibilizacion de
las necesidades y problematicas especificas
que enfrentan estos grupos, facilitando la
identificacion de desigualdades y brechas,
por lo tanto, enriquecen el andlisis y la
formulacion de propuestas mas equitativas y
ajustadas a la realidad de todos los
habitantes del barrio. Asi, se asegura que las
soluciones contemplen las particularidades
de género y las dinamicas de cuidado,
promoviendo una planificacion territorial
inclusiva y sensible a las diversas
necesidades comunitarias.

i. Recomendaciones

Para ello se recomienda la utilizacién de un
set de preguntas que pueden promover el
didlogo y reflexion respecto a las seis
dimensiones clave. Se pueden seleccionar las
preguntas que sean pertinentes, en base a
criterios de flexibilidad y las caracteristicas
de los habitantes y el territorio.

P - .
B 9 B e e
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Tabla 4. Set de preguntas para talleres de autodiagnéstico con enfoque de género y cuidado.

m PREGUNTAS ORIENTADORAS

e ;Como se distribuye su tiempo entre trabajo remunerado, trabajo doméstico y otras
actividades cotidianas?

. ekl . {Siente que tienes suficiente tiempo libre para descansar y realizar actividades
tiempo/trabajo recreativas?
ocupacion e ;Qué cambios te gustaria ver en la distribucién de tu tiempo diario.

e ;Quétipo de cuidados brinda o necesita en su hogar (nifios, personas mayores, personas
con discapacidad, etc.)?
e ;Recibe algln tipo de apoyo para las tareas de cuidado (familia, amigos, servicios
Demandas de cuidado publicos, etc.)?
e ;Qué dificultades enfrenta al proporcionar o recibir cuidados?
e ;Qué servicios de cuidado consideras necesarios en tu comunidad para aliviar la carga de

cuidado?
e ;Existen redes de apoyo comunitario para el cuidado en su barrio?
@ e ;Cuales? ;Participas en alguna de ellas?
L, e ;Conoce iniciativas locales (grupos, organizaciones, etc.) que se enfoquen en el cuidado
Organizacion comunitario?
comunitaria del e ;Qué actividades comunitarias relacionadas con el cuidado le parecen mas Utiles?

cuidado e Considerando el programa ;Como podria mejorar la comunidad su organizacion para el

cuidado?

e ;Qué recursos (espacios, financiamiento, personal) serian necesarios para fortalecer la
organizaciéon comunitaria del cuidado?

e ;Qué servicios publicos de cuidado estan disponibles en su comunidad (guarderias,
centros de dia, etc.)?
e ;Utiliza alguno de estos servicios? ;Como califica su calidad y accesibilidad?

Acceso a servicios e ;Qué barreras enfrenta para acceder a estos servicios (econémicas, geograficas, de
publicos de ciudad informacion, etc.)? )
e ;Quétipo de servicios de cuidado adicionales cree que serian beneficiosos en tu
comunidad?

e ;Qué mejoras propondria para los servicios publicos de cuidado existentes?

y accesibles para todos?

e ;Ha experimentado alguna forma de discriminacion o exclusion en relacion con el acceso
a servicios de cuidado?

e ;Qué grupos en tu comunidad crees que estan mas excluidos o desatendidos en términos
de cuidado?

e ;Qué medidas podrian tomarse para garantizar que todas las personas tengan acceso
igualitario a los servicios de cuidado?

e ;Como pueden las organizaciones y autoridades locales promover la inclusidn en los
servicios de cuidado?

% E o ;Consideras que la infraestructuray servicios de cuidado en su comunidad son inclusivos

Inclusion

e ;Como describiria su estado de salud fisicay mental en el Gltimo afio?

¢De qué manera las tareas de cuidado afectan su salud fisica y mental?

¢ Tiene acceso a servicios de salud fisica y mental en su comunidad?

¢Como calificarias su calidad y accesibilidad?

¢Qué recursos, apoyos y servicios le ayudarian a mejorar su salud fisicay mental?
¢Cémo podria la comunidad apoyar mejor a las personas que enfrentan problemas de
salud fisicay mental?

o ;Existen actividades o grupo comunitario que promueva la salud fisica y mental?

&

Salud fisica y mental



GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

iii. Orientaciones para el

analisis de la informacion

Con el objetivo de complementar el
diagnédstico barrial, contemplando el eje de
género y cuidado, se sugiere utilizar una
matriz de vaciado de la informacion en base a
las seis dimensiones de trabajo. Con ello se
espera levantar informacion relevante que
oriente las propuestas de accion en los
barrios.

Tabla 5. Matriz eje cuidado talleres de autodiagnostico

Matriz de vaciado Talleres Autodiagnéstico

. . Valoracion/ Problematicas/ Propuestas/
Dimensiones - . .
Potencialidades Necesidades soluciones

Uso del tiempo

Demandas de cuidado

Organizacion comunitaria

Géneroy del cuidado
SLLEELE Acceso a servicios publicos
de cuidado
Inclusion

Salud fisica y mental
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2.3 Recorridos Barriales

“llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll.‘

a

Los Recorridos Barriales son

herramienta de caracter cualitativa, que
consiste en caminatas guiadas por el
equipo barrial al interior del barrio, junto :
a grupos representativos de actores,
barrio ya :
identificados en el Mapa de Actores :
Estratégicos. Su aplicacion contribuye a
diagnédstico fisico-social
participativo desde la mirada de los

vecinos y vecinas del

construir el

vecinos/as que habitan en el barrio.

Ademas, a través de este instrumento, es
posible reconocer los espacios publicos
y
problematicas, que puedan influir en la :
implementacion del Programa, junto con

y !

que presentan  oportunidades

identificar los principales usos

atributos de cada lugar.

A través de los recorridos se puede
levantar informacién relevante sobre los :
modos de habitar presentes en cada uno
de los barrios, dando cuenta de los
distintos tipos de relacion y vivencias :
habitantes,
permitiendo rescatar los significados que
la propia comunidad le asignan a los :

que existen entre los

distintos lugares del barrio.

.
u

una :

(000000000000000000000000000000000000000000000005,,
o

El desarrollo de los recorridos barriales y
los didlogos que se generan entre los
vecinos/as sobre los usos, atributos,
oportunidades y problematicas
presentes en el barrio, contribuyen en la
deteccion de problematicas en el ambito
espacial y social.

La incorporacidon de la perspectiva de
Cuidado y Género permite profundizar
en las visiones subjetivas de las
personas, especialmente de mujeres,
nifos y ninas y personas mayores, para
comprender como el espacio publico
impacta en su vida cotidiana. Adoptar
este enfoque se espera recopilar una
amplia variedad de informacion valiosa
que ayuda a comprender mejor las
dinamicas, necesidades y recursos de la
comunidad.

.
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Los recorridos barriales entonces,

bienestar de todas las personas.

i. Recomendaciones

Haciendo énfasis en las 5 R planteadas en la
guia, los recorridos barriales proponen
avanzar hacia el Reconocimiento 'y
Representacion de personas que se dedican
a trabajos de cuidado y también de quienes
son cuidados. Este enfoque permite no solo
identificar las necesidades y dinamicas
locales, sino también empoderar a la
comunidad para tomar un papel activo en la
mejora de su entorno, promoviendo la
equidad de género y el bienestar en el
ambito de los cuidados.

se presentan como claves en entender
interseccionalmente las desigualdades en el acceso y uso del espacio, considerando las
diferentes necesidades y experiencias derivadas del género, edad y condiciones fisicas.
Asi, explorando las posibilidades de transformar los espacios publicos para convertirlos
en lugares mas seguros, inclusivos y amigables para el cuidado, la recreacion y el

Los recorridos barriales
entonces, se presentan
como claves en entender
interseccionalmente las
desigualdades en el acceso
y uso del espacio.

Para ello, se recomienda la participacion de
grupos especificos, como por ejemplo de
mujeres, nifos y nifas, personas mayores,
gente en situacion de discapacidad y
personas con movilidad reducida.
Adicionalmente, se sugiere seleccionar rutas
que sean representativas de las diferentes
dinamicas y espacios del barrio, incluyendo
areas de trabajo, ocio y cuidado, asi como
realizar los recorridos en diferentes
momentos del dia y la semana para capturar
una variedad de actividades y dinamicas.
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Informacion que se puede recopilar
mediante los recorridos barriales

Centros de Cuidado: Localizacion vy
estado de guarderias, centros de dia
para personas mayores, y otros servicios
de cuidado.

Servicios de Salud: Disponibilidad y
accesibilidad de centros de salud,
hospitales, y farmacias.

Educacion: Escuelas, colegios y otros
centros educativos, incluyendo su
accesibilidad y seguridad.

Transporte  Publico: Rutas de
transporte publico y paraderos de buses,
frecuencia y accesibilidad para personas
con movilidad reducida.

Instalaciones Publicas: Parques, plazas,
bibliotecas, y otros espacios
comunitarios, incluyendo su estado de
mantenimiento y seguridad.

Roles de Género: Observacién de
quienes realizan tareas de cuidado
(mujeres, hombres, nifios, personas
mayores) y en qué contextos.

Actividades de Cuidado: Tipos de
actividades de cuidado realizadas en
diferentes espacios (hogar, centros
comunitarios, espacios publicos).

Redes de Apoyo: Existencia vy
localizacion de redes informales de
apoyo (familiares, vecinos/as) vy
organizaciones comunitarias que
facilitan el cuidado.

Accesibilidad Fisica: Barreras en el
espacio que dificultan el acceso a
personas con discapacidades, personas
mayores, o con coches de bebé.
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Iluminacion y Seguridad: Niveles de
iluminacion en calles y espacios
publicos, y percepcion de seguridad por
parte de los residentes.

Espacios Seguros: Identificacion de
espacios que son percibidos como
seguros o inseguros, especialmente por
mujeres y personas cuidadoras.

Uso del Espacio Publico: Observacidn
de como se usan los espacios publicos y
quiénes los utilizan (hombres, mujeres,
nifos, nifas, adolescentes, personas
mayores).

Satisfaccion con Servicios: Nivel de
satisfaccion de los residentes con los
servicios de cuidado y apoyo disponibles
en la comunidad.

Necesidades y Demandas: Necesidades
no satisfechas y demandas de servicios
adicionales o mejoras en la comunidad.

Practicas de Cuidado: Costumbresy
practicas culturales relacionadas con el
cuidado de nifios, nifias, personas
mayores y personas dependientes.

Programas y Proyectos: Presenciay
localizacidn de programas y proyectos
gubernamentales o de ONGs que apoyen
el cuidado y la equidad de género.

Recolectar esta informacion de manera sistematica y participativa no solo proporciona una
vision detallada de las dinamicas comunitarias, sino que también facilita el desarrollo de
politicas y programas que respondan mejor a las necesidades y realidades locales,
promoviendo la equidad de género y el bienestar en el ambito de los cuidados.
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ii. Orientaciones para el

analisis de la informacion

Una vez finalizado el recorrido, la matriz y el mapa barrial deberan ser completados por el
equipo de profesionales, cuidando la coherencia entre ambos. Para ello se recomienda la
utilizacion de las matrices de vaciado de la informacion.

Nombre del Barrio Recorrido Barrial n°®
Fechay hora:

Codigodel Nombre del Uso Codigo Atributo Atributo

X Descripcion/ Hall
lugar Lugar principal tipologia (+) (-) escripcion/ Hallazgo

Identificar dimensiones
vinculadas al enfoque
de género y cuidados.

Cuadro Resumen

n ¢{Qué se hizo? ¢Cuando? ¢Dénde? ¢Quiénes participaron?

Ej.: Recorrido con Sectorn®1 del .
1 . Fecha . Participantes
mujeres barrio
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Imagen 3. Mapa Recorrido Barrial - Usos

ALLEJOS

J BELMAR

JOSE MARIA V/
FRANCISC!

SO
JOSE MIGUEL Akce

|
!

0:
'CONTAMINACION FECAL DE ANIMALES

SIMBOLOGIA

@ COMUNITARIO @ COMERCIO SALUD @ SITIO ERIAZO
POLIGONO

BARRIO ARRAU MENDEZ

@ RECREATIVO 6 CULTO RELIGIOSO @ EDUCACION @ SEGURIDAD
D ﬂ DEPORTIVO @ PRODUCTIVO ACOPIO DE BASURA O OTRO

@ RESIDENCIAL CULTURAL @ CIRCULACION
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Ejemplo sintesis eje cuidado y género
a partir de recorridos barriales

GSEEE NN NN NN NN NN NN EEEEENENENEEEENENEEEEEEEEEEE w,
*
Q

g“El barrio se encuentra alejado de§
: algunos equipamientos de serviciosi
basicos, tales como, bancos, bomberos, :
supermercado,  trabajos  formales,
: educacion  superior... quienes se
movilizan mas fuera del barrio para :
realizar actividades de mantenimiento
- del hogar son mujeres.”

“Tanto para las mujeres, como para
: ninos/as, durante la noche disminuye la
sensacion de seguridad y prefieren no :
ocupar los equipamientos urbanos y
: areas verdes como las plazas.” :

= Fuente: Elaboracion equipo del barrio Arrau Méndez,
= Region del Maule

Los recorridos barriales
entonces, se presentan
como claves en entender
interseccionalmente las
desigualdades en el
acceso y uso del

espacio.
Rty
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Imagen 4. Mapa Recorrido Barrial -
Atributos

BARRIO ARRAU MENDEZ

DBJr_\ &=
=

CALLETANO

3

RIB!

c

TOS

SIMBOLOGIA o)
REPRESENTATIVO 1a DETERIORADO  (©| ENTRETENIDO ILUMINADO POCO ACCESIBLE
POLIGONO 2
BARRIO ARRAU MENDEZ
D ARBORIZADO i) LIMPIO ABURRIDO OSCURO L VISIBLE
NO ARBORIZADO suclo SOLITARIO @ ACCESIBLE POCOVISIBLE

i £ CONSERVADO 7)) CUIDADO DESCUIDADO ({g!.b CONCURRIDO BULLICIOSO

BACIEICO) CONFLICTIVO INSEGURO SEGURO

VIEJO @ NUEVO

SILENCIOSO

@) o 1= INES T O

oevd 2
900 Q!

BONITO FEO OTRO

0090086



GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

2.4 Analisis conjunto de las
herramientas

La informacion levantada mediante las herramientas descritas tiene por objetivo establecer
una imagen diagnostica y caracterizacion del eje de género y cuidados en los barrios. Para ello
se sugiere desarrollar una sintesis tematica para las seis dimensiones triangulando la
informacion de los tres instrumentos aplicados. Con ello se espera la producciéon de
informacion valiosa para la planificacion barrial, considerando el enfoque de género y
cuidados.

Imagen 5. Triangulacion de la informacion

Triangulacion Informacion

Uso del Tiempo
Talleres de
Y Autodiagnostico Demandas de Cuidado

- . e . .
Organizacion comunitario del
(P Cuidado
a a

Acceso a servicios publicos de
cuidado

Encuesta dg X
Caracterizaciony Inclusion

Percepcion Vecinal P
. Salud Fisca y Mental

Recorridos INFORMACION
Barriales L. DIAGNOSTICA
EJE GENERO Y CUIDADOS



GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

Para analizar la informacion de manera transversal se propone la siguiente tabla resumen, en
las que se identifiquen problematicas, necesidades, recursos, oportunidades, practicas,
infraestructura, equipamiento, redes de soporte, entre otras, que faciliten la elaboracion de
propuestas y soluciones consistentes con los objetivos de avance sobre las 5 R, promoviendo la
equidad de género y el bienestar en el ambito de los cuidados.

Tabla 6. Analisis conjunto herramientas

Encuesta de
. '
Caracterizacion

Dimension y
y Percepcion
Vecinal

Uso del tiempo

Responsabilida
des de cuidado

Organizacion
comunitaria
del cuidado
Géneroy

. Acceso a
Cuidados

servicios
publicos de
cuidado

Inclusidon

Salud fisicay
mental

Encuesta de
Caracterizacion Recorridos

y Percepcion Barriales
Vecinal

Sintesis
Tematica

Identificar los
principales
hallazgos para
cadaunadelas
dimensiones
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3. Aplicacion practica

A continuacion, se ilustran ejemplos practicos de la aplicacion de las tres herramientas
detalladas en esta guia: la encuesta de caracterizacion y percepcion vecinal, los talleres
de autodiagnéstico y los recorridos barriales. Estos ejemplos buscan demostrar los
posibles usos y la amplia aplicabilidad de cada herramienta. Esta seccion ofrece una
vision completa y minuciosa de como estos métodos pueden implementarse de manera
efectiva para captar la diversidad de experiencias y opiniones en una comunidad,
facilitando asi un conocimiento mas profundo y una intervencion mas precisa en el tejido
social del barrio.

3.1 Encuesta de caracterizacion
y percepcion vecinal

Con el fin de ejemplificar el uso de esta la
herramienta, a continuacion, se presentan
los principales resultados de la aplicacion de
la  Encuesta de Caracterizacion vy

Percepcion vecinal con foco en el eje de @_
género y cuidados, que se realizd como

pilotaje en 10 barrios de Chile, en el marco V

del Programa de Recuperacion de Barrios.

Esto permitio probar el instrumento e V —
identificar mejoras que han  sido ‘/ O
incorporadas  en la presente guia

metodoldgica.
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‘-IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII.‘

Sintesis Metodologica

Instrumento: Encuesta de
caracterizacion y percepcion vecinal
Programa Quiero mi Barrio, (Fase )
Ministerio de Vivienda y Urbanismo, Chile.
Periodo de aplicacion: Noviembre 2023-
Febrero 2024.

Muestra: 10 Barrios; 4 comunas zona
norte, centro y sur.

Total personas encuestadas: 1.755

Y ssssssEsEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEsmEmmmmnnnn®

‘...l...l...l...l...l...l...l...l...l....‘
Y rsssmssEsEEsEsEEEEEEEsEEEEEEEEEEsEEEEEEE®

4

@m Feriodo e ApllcaCIon

Pozo
Tarapaca z Barrio Estacién Enero de 2024
Almonte

Coquimbo  Coquimbo Las Torres 200 Eneroy febrero de 2024

Coquimbo Monte Patria Pueblo Hundido Eneroy febrero de 2024

Noviembre y diciembre de

Maule Clemente Los Huertos 2023
Araucania Angol Javiera Carrera Enero de 2024
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Imagen 6. Caracteristicas poblacion
encuestada

COQUIMBO

Barrio Las Torres
Barrio Canto de Agua
Barrio Pueblo Hundido
Poblacion las Minas

LA ARAUCANIA

e Barrio Javiera Carrera
¢ Barrio Copahue

HOMBRES
30.3%

MUJERES
69.7%

TARAPACA

e Barrio Estacion

MAULE

e Barrio Los huertos
¢ Villa Carlos Gonzélez
e Villa Primavera

10 M
)

1755

personas

18-24 aiios 10 %
30-44 afios 21%
45-54 aiios 16 %
55-64 aiios 20 %

65 y mas afos 32%



GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

Con el fin de ejemplificar el uso de la herramienta encuesta, se han seleccionado algunas
preguntas y categorias que ilustran el uso de la herramienta y sus posibilidades analisis.

Dimensiones de analisis

3.1.1Usodel Tiempo

Respecto al uso del tiempo, en primer lugar, es posible identificar brechas claras entre
hombres y mujeres en la distribucion de las horas de trabajo remunerado. En el caso de
hombres, mas del 60% cuenta con trabajado remunerados sobre 4 horas diarias, mientras que
en el caso de las mujeres este porcentaje solo alcanza un 33,2%.

Grafico 1. En un dia promedio, ; Cudntas horas dedica a su trabajo remunerado?

. I |

Hombre Menos de 1 hora

. Entre 1y 3 horas

Entre 4y 8 horas
. Mas de 8 horas

0% 25% 50% 75% 100% N 1725



Por otra parte, al analizar como se distribuye
el tiempo dedicado a tareas domésticas y de
cuidado, las desigualdades entre hombres y
mujeres son marcadas. Las mujeres son las
qgue dedican mayor porcentaje de su jornada
diaria a estas labores. Tal como se presenta
en el grafico 2 un 56,4% dedica mas de 4
horas a estas actividades, mientras que, en el
caso de los hombres, este porcentaje alcanza
un 32,2%.

Al analizar como se
distribuye el tiempo
dedicado a tareas
domésticas y de cuidado,
las desigualdades entre
hombres y mujeres son

marcadas.
yfiagtaging

Grafico 2. En un dia promedio, ;Cudantas horas les dedica usted u otra persona del hogar a las

tareas domésticas y de cuidados?

Mujer

Hombre

75%

Menos de 1 hora
. Entre 1y 3 horas
. Mas de 8 horas

Entre 4y 8 horas

100% N:1.720
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Finalmente, mediante la encuesta se recogid informacion sobre la percepcion del tiempo libre.
En este caso se observan diferencias leves entre hombres y mujeres, tal como se observa en el
siguiente grafico.

Grafico 3. En un dia promedio, ; Cudntas horas de tiempo libre tiene?

- | .
B I .

0% 25% 50% 75% 100% N:1.733

Menos de 1 hora
. Entre 1y 3 horas
. Mas de 8 horas

Entre 4y 8 horas

3.1.2 Demandas de cuidado

Con respecto a las demandas de cuidados de
nifos y nifas, se puede destacar que en un
30,7% de los hogares se reporta que existe
algln cuidador principal. Adicional a esto, se
apunta a que en promedio existen 2 menores
de edad por hogar.



Porcentaje

Porcentaje
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Grafico 4. ;Usted o alguien de su hogar es cuidador/a principal de nifios/as?

Si
60%
|
40%
20%
0% N:1.733

Si
Respuesta

Observando los rangos etarios de los nifios y nifias cuidados, se puede apuntar a que en gran
mayoria se encuentran entre 6 y 14 afios con un 60% de los casos. Luego se puede destacar el
tramo de 0 a 5 afios con un 33% de respuestas y 15 a 17 afios con un 7 %.

Grafico 5. ;De qué rango etario?

60%

0ab5afos
. 6 al4anos
40% () 15a17afios
20%
0% N: 531

0 a5 afos 6 a 14 anos 15a 17 afos

Respuesta
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Por Gltimo, en un 53,9% de los casos se reporta que alguien del hogar dedica todo el dia a
cuidados de nifos y nifias. Luego se presentan las alternativas entre 6 y 8 horas, con un 20,2%y
entre 3y 6 horas con 20,5% de respuestas.

Grafico 6. En un dia promedio en su hogar. ;Cudantas horas del dia son dedicadas al cuidado de
ninos/as?

Todoeldia
. Entre 6y 8 horas
. Entre 3y 6 horas

Todo el dia

Entre 6y 8 horas

Entre 3y 6 horas -

Menos de 3 horas

Respuesta

Menos de 3 horas

0% 20% 40% 60% N: 531

Porcentaje

3.1.3 Organizacion comunitaria
del cuidado

Con el fin de identificar las redes de apoyo comunitario y sus funciones, asi como evaluar la
efectividad de las iniciativas comunitarias de cuidado. El cuestionario tiene la siguiente
preguntay alternativas de respuestas:

Ante cudles de las siguientes situaciones es comun que se organicen los/as vecinos/as del barrio?
Seleccione todas las situaciones que identifique
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1. Celebraciones o actividades para fiestas

2. Retirar basura y limpiar el barrio

3. Cuidar las casas de los/as vecinos/as

4. Realizar reparaciones o mejoras en espacios comunes

5. Cuidar a nifos/as de los/as vecinos/as o a personas mayores
6. En caso de muerte, enfermedad o accidente los/as vecinos/as
7. Otras situaciones

0. Ante ninguna situacion

Al analizar la alternativa 5 que esta orientada exclusivamente al cuidado, es posible indicar que
solo un 10% de las personas encuestadas considera que es comun que los vecinas y vecinos se
organicen para desarrollar practicas de cuidado a nivel barrial. Tal como se observa en el
gréfico que viene a continuacion.

Grafico 7. Ante cuales de las siguientes situaciones es comin que se organicen los/as
vecinos/as del barrio? Cuidar a nifios/as de los/as vecinos/as o a personas mayores

. si No

90%

N: 1.755
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3.1.4 Acceso a servicios publicos

de cuidado

Respecto a la disponibilidad, accesibilidad y Un 65% detecté
calidad de los servicios publicos de cuidado y .

sus principales barreras, se puede sefalar barreras |mp°rtantes
que un 35% de las personas no considera que como la falta de acceso,
existan barreras, mientras que un 65% . L,
detectd barreras importantes como la falta la mala Calldad; la leJama
de acceso, la mala calidad, la lejania y la falta y la falta de confianza en
de confianza en la oferta. Tal como se

establece en laimagen a continuacion. la oferta.

g

Grafico 8. ;Existen barreras para que usted o alguien del hogar acceda a servicios publicos de
cuidado? (guarderia, sala cuna, centro de dia del adulto mayor, etc.)

No existen barreras

35% &

No existen servicios publicos de cuidado
0/ °
1 6 Os
Los servicios publicos de cuidado existentes son de mala calidad
7% ¢
@
Los servicios publicos de cuidado no me dan confianza
7% o
@
Los servicios estan muy lejos

200/0 e N: 199
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3.1.4 Talleres de Autodiagnostico

Los talleres de autodiagndstico son una herramienta flexible y adaptable, que debe ajustarse a
las particularidades del territorio y las poblaciones en especifico. En tal sentido, las
metodologias y recursos utilizados pueden variar. Con el fin de ilustrar el uso de esta
herramienta se presentan algunas fotografias, imagenes y relatos que pueden ejemplificar el
uso y analisis de la informacidn recabada, respecto al eje de género y cuidados con distintos
grupos etarios.

3.2.1Imagenes de talleres de
autodiagnostico

Imagen 7. Taller autodiagndstico NNA
Los talleres de

autodiagndstico son una
herramienta flexible y
adaptable, que debe
ajustarse a las
particularidades del
territorio y las poblaciones

en especifico.
nFasfaging

Fuente: Taller autodiagndstico Nifias y Nifios, Barrio Olivarera
de Azapa , comuna sde Arica (Elaboracion equipo de barrio)



GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

Imagen 7 y 8. Taller autodiagndstico mujeres y representantes barriales

Fuente: Talleres autodiagndstico representantes territoriales, Barrio 1 de mayo, comuna de Renca, Region Metropolitana.
(Elaboracion equipo de barrio)

Imagen 9. Taller autodiagndstico

Fuente: Taller autodigandstico, Barrio Las Quebradas - La
Ligua, Valparaiso (Elabopracion equipo de Barrio)
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3.2.2 Relatos eje género y
cuidados

Mediante las metodologias cualitativas se pueden levantar relatos desde la experiencia
subjetiva de las personas, que pueden contribuir en la elaboracion de los diagndsticos,
identificando aspectos como las redes de soporte de cuidado a nivel barrial y la distribucion de
las tareas al interior de los hogares. Tal como se presenta en las siguientes citas:

' EEEE NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN NS NN NN NN NN NN NN EEEEEEEEEEEEEEENEEENENNNEENEEEEEEEEEEN,

>

“Mi vecina me llama en la mafnana y me pregunta si necesito algo de la feria, lo que me
haga falta ella me lo trae” (San Gregorio, E, n.d.)

“Yo trabajo igual que todos los hombres que viven conmigo, asi que ahi vamos viendo
como lo hacemos con las cosas de la casa, pero yo no hago todo sola nica” (San
Gregorio, F, n.d.)

“Aca todos los monos bailan, nadie tiene los dedos crespos” (San Gregorio, C, n.d.)

SN SN NSNS NN NS SN NN E NN NS E NN NN EE NN NEE NN EEEENNEEEENSEEENSEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEmssmnmmmmmns®

yUEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEGE,
®susssssssssssEsssEEEEsEEEmEEms?

*

Fuente: Barrio San Gregorio, La Granja, Region Metropolitana (Elaboracion equipo de barrio)

LTFNEDTESL
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3.2.3 Mapade actores y
relaciones

Los talleres de autodiagndstico, combinado
de otras herramientas de caracter cualitativo
pueden colaborar en la elaboracion de
mapas de actores clave y sus relaciones en el
territorio. Esto permite visualizar, como las
redes de soporte y cuidado se vinculan, tal
como seilustra en la siguiente imagen:

Imagen 10. Mapa redes sociales

Colegio de Difusion

Comité Dewiisnda Artistica Los Ulmos

San Antonio

Colegio Ingles
Mabel Conde Marin
JIVV-San Antonio

@
lglesia Evangélica
Pentecostal

JIVV Nace Una

Municipalidad
Esperanza

de Los Muermos
Muermos

Cuarderia Comunitaria
Guarderia de Mama JIVV Renacer

Agrupacién El Baratillo

CESFAM Los

1*Compania de
Bomberos

Carabineros De
Chile

Programa Red Local
de Apoyo de
Cuidados del

Servicio Nacional del
Adulto Mayor

(SENAMA)

Agrupacion de
Adultos Mayores
Renacer

Fuente: Barrio Renacer. Mapa de redes sociales de los actores clave (elaboracién equipo de Barrio)



GUiA METODOLOGICA EJE GENERO Y CUIDADOS INSTRUMENTOS DIAGNOSTICO

3.2.4 Mapas colectivos

A través de los talleres se pueden levantar
mapas colectivos identificando necesidades,
oportunidades y problematicas respecto al
eje de cuidados y género, tal como se ilustra
en la siguiente imagen.

Imagen 11. Mapas colectivos
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:ﬂu——_ LR 10 _-_:‘:;1:{ 'L? -':} L

g

Tt "g—_’.f'f_ o e |

i

Fuente: Reflexiones y Mapeo colectivo talleres autodiagndstico mujeres y hombres, Barrio 1 de mayo, comuna de Renca, Region
Metropolitana. (Elaboracion equipo de barrio)
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3.2.5 Sintesis de informacion
talleres de autodiagnostico

Por otra parte, los talleres de autodiagndstico, pueden ser un insumo para identificar y
sistematizar las principales problematicas fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas
en el ambito de género y cuidados, tal como se presenta en los siguientes ejemplos:

Dimension
Cuidados y
género

Fortalezas

Oportunidades

Debilidades

Amenazas

-Alta participacion de
mujeres en
organizaciones sociales.
-Percepcion de
proteccion por otras
mujeres.

-Taller de
autodiagnostico
para mujeresy
disidencias.

Problematizacion de la
violencia en las calles.
Mujeres activas en el
desarrollo comunitario
del barrio.

Las Mujeres detentan el
mayor porcentaje de
participacion activa en el
barrio.

-Descanso de la
poblacién masculina en
la mujer, con respecto a
la crianza y lo
organizacional
comunitario.

-Trabajary cuidar a otros.
Escaso tiempo para el
desarrollo personal.

Fuente: Barrio San Gregorio, La Granja, Region Metropolitana (Elaboracién equipo de barrio)

Cuidados y

Género

Falta de cuidados para adultos mayores

No existe un club de adulto mayor en el barrio

No hay talleres especificos para adultos (as) mayores

capacitacién ni ferias

resguardarse.

No hay talleres especificos para nifios, nifias y jovenes.

-Mayor sensacion de
inseguridad en el
barrio, desde su
posicién como mujeres.
-Calles y pasajes con
poca iluminacion.
-Violencia Intrafamiliar.
Conductas misdginas
en la calle.

El aumento de la poblacion adulta mayor, no se encuentra relacionado a los servicios existentes en el
barrio ni en la localidad de Alto Pudahuel para su beneficio y atencidn segin sus necesidades

No reconocen instancias para potenciar a emprendedores; mencionan que no hay jornadas de

Si bien no se menciona que en el barrio exista discriminacion o trato diferenciado de género, las mujere y
adultos (as) mayores si destacan que evitan transitar por zonas oscuras durante la tarde y noche, para

Faltan propuestas de talleres culturales, artisticos y deportivos (diversos) para la comunidad.

Fuente: Sintesis eje cuidados y género, Clotario Blest, Santa Rita, Comuna de Buin, Region Metropolitana. (Elaboracion equipo de

barrio)
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3.3 Recorridos Barriales

Los recorridos barriales proporcionan insumos relevantes para mapear en el territorio
aspectos clave en la dimension de género y cuidados, tales como: las demandas de cuidado, el
acceso a servicios y su calidad, la organizaciéon comunitaria entre otros. Con el fin de
ejemplificar el uso de esta la herramienta, se presentan a continuacion algunas imagenes que
ilustran los resultados de analisis, los que pueden ser combinados con otros instrumentos
como catastro y encuesta.

3.3.1 Demandas de cuidado

Imagen 12. Hogares con personas en
situacion de discapacidad Los recorridos barriales

proporcionan insumos
relevantes para mapear
en el territorio aspectos
clave en la dimension de
género y cuidados, tales
como: las demandas de

s, 5=¢, T3 cuidado, el acceso a
Fuente: Barrio Costa Norte, Tocopilla, Antofagasta servicios Yy Su Ca“dad, la
(Foboroctinequipo ce Gerio organizaciéon comunitaria
entre otros.

ey
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Imagen 13. Hogares con personas en
situacion de discapacidad

Imagen 14. Hogares con personas mayores

O3 MUERMT'S

- e
AR e

Fuente: Barrio Renacer, Region de Los Lagos, (Elaboracion
equipo de Barrio)

Fuente: Barrio Renacer, Regién de Los Lagos, (Elaboracion

Imagen 15. Hogares con nifos, ninasy equipo de Barrio)

adolescentes

COMUNA
105 MUERMOS

Como resultado del
analisis se puede
espacializar en detalle las
demandas de cuidado a
escala barrial,
considerando grupos
especificos.

aplaing

equipo de Barrio)
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3.3.2 Acceso a servicios publicos
de cuidados

Por otra parte, los recorridos barriales
pueden contribuir a la elaboracién de mapas
especificos para la dimension de género y
cuidados, que permitan visualizar la oferta
de servicios, equipamiento y redes asociadas
a esta dimension, siendo insumo relevante
para el diagnodstico integral. Tal como se
presenta en los siguientes ejemplos:

Imagen 16. Acceso a servicios publicos
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Fuente: Barrio Olivarera de Azapa, comuna de Arica
(Elaboracion equipo de barrio)

Imagen 17. Espacios de cuidados 'y
cuidadores comunitarios

Fuente: Barrio Villa Chica, Comuna Antofagasta (Elaboracion
equipo de barrio)

Imagen 18. Mapa mental resultante para el
recorrido barrial con mujeres y disidencias
sexuales

Fuente: Barrio San Gregorio, La Granja, Region Metropolitana
(Elaboracion equipo de barrio)
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3.3.3 Sintesis demanda de
cuidados y oferta disponible

Los resultados de los recorridos barriales y su
integracion  con  otros  instrumentos,
permiten la elaboracion de mapas vy
cartografias en las que se puede visualizar el
cruce de informaciéon entre dos o mas
dimensiones del eje de género y cuidados,
facilitando un andlisis integral de la situacion
inicial en los territorios.

Imagen 19. Plano Sintesis eje cuidados
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En el siguiente plano, por ejemplo, se realiza
un cruce de la dimension demandas de
cuidado: hogares con personas en
situaciones de discapacidad, personas
mayores y nifios, ninas y adolescentes y la
dimension organizacion comunitaria del
cuidado.

Fuente: Barrio Renacer, Region de Los Lagos, (Elaboracion equipo de Barrio)
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Adicionalmente, la informacion del eje de género y cuidados se puede integrar con otras
dimensiones del diagnostico, tales como equipamiento, conectividad y movilidad, seguridad y
riesgo identificando oportunidades y recursos para la elaboracién de iniciativas y proyectos en
los territorios, tal como se ilustra en el siguiente plano.

Imagen 20. Plano sintesis barrial
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A continuacion, se presenta una propuesta de cuestionario con un set de preguntas que abordan las
seis dimensiones del eje género y cuidados. Este cuestionario puede ser adaptado y/o complementado

en consideracion a los requerimientos del territorio.

1.;Usted o alguien de su hogar es cuidador/a principal
de nifos/as?

1.Si
0.No

1.b ;:De cuantos/as?

2. Usted u otra persona de su hogar ;se encuentra en
situacion de discapacidad y/o dependencia?

1.Si
0.No

3.a Seiale cual de las siguientes situaciones de
discapacidad presenta cada persona

. Discapacidad fisica

. Discapacidad intelectual

. Discapacidad psiquica

. Discapacidad visual

. Discapacidad auditiva

. Persona usuaria dessilla de ruedas

. Persona en situacién de dependencia
Otra

© N O A WNE

4.a ;Quién es el cuidador/a?

1.Usted

2.Pareja
3.Familiar
4.Hijo/a
5.Persona externa
6.0tro/a

1.a;Quién?

1.Usted (Yo)
2.Pareja
3.Familiar
4.Hijo/a
5.Persona externa
6.0tro/

1.c ¢(De qué rango(s) etario(s)?

1.De 0 a3 afios
2.De4a9afos
3.De 10 a 13 afios
4.De 14 a 17 afios

3.;Cual es el nimero de personas en situacion de
discapacidad y/o dependencia del hogar?

4.;Usted o alguien de su hogar es cuidador/a principal de
una persona mayor?

1.Si
0.No

5.¢Usted o alguien de su hogar es cuidador/a principal de
una persona con movilidad reducida y/o en situacion de
discapacidad?

1.Si
0.No
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5.a ;Quién es el cuidador/a?

1.Usted

2.Pareja
3.Familiar
4.Hijo/a
5.Persona externa
6.0tro/a

5.c ¢De qué rango(s) etario(s)?

.De0a3afos
.De4a9afos
.De 10a13afios
.De 14 a 17 afios
.De 18 a35afios

. De 36 a59 afios

. De 60 afios 0 mas

~N o b~ WN =

6. En un dia promedio ;cuantas horas del dia dedica al
cuidado de nifios/as?

1. Menos de 3 horas
2. Entre 3y 6 horas
3.Entre 6y 8 horas
4.Todoeldia

8. En un dia promedio, ; Cuantas horas dedica a su trabajo
remunerado?

0. No tengo un trabajo remunerado
1. Menos de 4 horas

2. Entre 4y 8 horas

3. Mas de 8 horas

10. En un dia promedio, ;Cuantas horas le dedica a
actividades domésticas? (Compra de mercaderia, aseo en
el hogar, pago de cuentas, etc.)

1. Menos de 1 hora
2.Entre 1y 3 horas
3.Entre 4y 8 horas
4. Mas de 8 horas

12. En un dia promedio, ; Cuantas horas de tiempo libre
tiene?

1. Menos de 1 hora
2. Entre 1y 3 horas
3.Entre 4y 8 horas
4. Mas de 8 horas

5.b ;De cuantas?

7. En un dia promedio ;cuantas horas del dia dedica al
cuidado de la persona en situacion de dependencia y/o
discapacidad?

.Menos de 3 horas
.Entre 3y 6 horas
.Entre 6y 8 horas
. Todo el dia

AW N =

9. En un dia promedio, ;Cuantas horas dedica a tareas
domésticas de cuidados?

.Menos de 1 hora
.Entre 1y 3 horas
.Entre 4y 8 horas
. Mas de 8 horas

A W N =

11. En un dia promedio, ; Cuantas horas le dedica a
actividades de cuidado? (Llevar nifios/as al colegio,
acompaiamiento a centros médicos, cocinar, etc.)

.Menos de 1 hora
.Entre 1y 3 horas
.Entre 4y 8 horas
. Mas de 8 horas

A W N =

13. Con respecto al tiempo libre, ; Cuantas veces a la
semana realiza alguna actividad con fines recreativos?
(Reuniones con amigos, deportes, etc.)

0.No realizo ninguna actividad recreativa.
1.1 0 menos veces a la semana

2.2 03 vecesalasemana

3.4 veces alasemana

4.5 0 mas veces a lasemana
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14. Con respecto a desarrollo personal, ;Cuantas veces a
la semana realiza alguna actividad de este tipo? (Estudio, 14.a ;Cual(es)?
talleres, hobbie, etc.)

0.No realizo ninguna actividad recreativa.
1.1 0 menos veces a la semana

2.2 03 vecesalasemana

3.4 veces alasemana

4.5 0 mas veces a la semana

15.;Qué actividades le gustaria realizar en su tiempo libre

. & )
dentro del barrio? 15.a;Cual(es)?

1. Actividades deportivas
2. Actividades culturales

3. Actividades al aire libre
4. Actividades de relajacion
5. Actividades creativas

6. Actividades manuales

7. 0tra(s)

16. ;Existen barreras para que usted acceda a servicios
publicos de cuidado? (guarderia, sala cuna, centro de dia 16.a ;Cual(es)?
del adulto mayor, etc)

0. No existen barreras.

1. No existen servicios piblicos de cuidado.
2. Los servicios publicos de cuidado
existentes son de mala calidad.

3. Los servicios publicos de cuidado no me
dan confianza.

4. Los servicios estan muy lejos.

5. Los servicios existentes no dan abasto.
6. Otra(s)

17. ;ldentifica alguna de las siguientes practicas
solidarias (gratuitas) en su barrio (por ejemplo, olla
comun, compras colectivas, guarderias, etc)? Seleccione
todas las practicas que identifique

17.a ;Cual(es)?

. Ninguna

. Cuidado de personas

. Alimento o compras basicas
. Seguridad del barrio

. Salud

. Educacién

. Medio ambiente

. Otra(s)

99. No sabe/No responde

~N o o WNBHE O
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18. En los ultimos 12 meses, ;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 por alguna de las siguientes razones?

. No he sido discriminado/a ni tratado/a injustamente.
. Por nivel su socioeconémico

. Por ser mujer o ser hombre

. Por su color de piel

. Por su edad

Por su orientacién sexual o identidad de género

. Porel lugar donde vive

. Por su condicién de salud o por tener alguna discapacidad
. Por su nacionalidad

Otra.

9. No sabe/No responde

©COWONOUAWNREO

19. ; Tiene alguna afeccién fisica crénica u otro
malestar fisico permanente?

1.Si
0.No

19.b ;Piensa que estas afecciones se relacionan o se han
empeorado debido a tareas domésticas o de cuidado?

1.Si
0.No
99. No sabe/No responde

20. Con respecto a usted ;Como se ha sentido
emocionalmente en el liltimo mes?Califique del 1 al 5,
donde 1 es muy mal y 5 muy bien.

1.Muy Mal
2.Mal

3.Ni bien, ni mal
4.Bien

5.Muy bien

22. Con respecto a las preguntas anteriores, ;Piensa que
el estrés o ansiedad que usted tenga pueda deberse a
tareas domésticas o por cuidar de otra persona?

1.Si
0.No
99. No sabe/No responde

24. ;Dentro de su barrio existen servicios de apoyo
psicoldgico?

1.Si
0.No

18.a ;Cual?

19.a ;Dénde? ;Cual? (Si responde Si en la pregunta 19)

Respuesta abierta.
99. No sabe/No responde

19.c ;Ha podido acceder a algun servicio de salud para
enfrentar el malestar fisico? (Si responde Si en la pregunta
19)

1.Si
0.No

21. ;Como piensa que estara el proximo mes? Califique del
1al 5, donde 1 es muy maly 5 muy bien.

1.Muy Mal
2.Mal

3.Ni bien, ni mal
4.Bien

5.Muy bien

23. Si en algin momento se siente mal psicoléogicamente,
¢Piensa que existe apoyo dentro de su hogar para mejorar
o descansar? Elija la opcion que mas se adecue.

1.Nunca, debo enfrentar el problema solo/a
2.A veces cuento con apoyo

3. Siempre recibo apoyo

99.No sabe/No responde

25. ;Como los calificaria? Califique del 1 al 5, donde 1 es
muy malo y 5 muy bueno. (Si responde si en la pregunta
anterior)

1.Muy Mal
2.Mal

3.Ni bien, ni mal
4.Bien

5.Muy bien
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A continuacion, se presenta una propuesta de indicadores que toman como referencia el
cuestionario y las tablas de andlisis para cruzar informacion relevante para el diagnéstico en

los territorios. Los indicadores pueden ser utilizados para sistematizar la encuesta.

N° preguntas

Atributos
encuesta
Tiempo 9.Enundia
dedicadoal promedio, ;Cuantas
trabajo horas dedica a su
remunerado trabajo remunerado?
Tiempo 10. Enun dia
dedicadoal promedio, ;Cuantas
trabajo horas le dedica a las
domésticoy de tareas domésticasy
cuidados de cuidado?
13.Enundia

promedio, ;Cuantas
horas de tiempo libre
tiene?

Tiempo libre

Formula

(N° de personas de un género
que responde el respectivo
rango de horas / N° total de
personas del mismo género
que responde a la pregunta) *
100

(N° de personas de un género
que responde el respectivo
rango de horas / N° total de
personas del mismo género
que responde a la pregunta) *
100

(N° de personas de un género
que responde el respectivo
rango de horas / N° total de
personas del mismo género
que responde a la pregunta) *
100

Indicadores

% de personas que no tienen trabajo
remunerado por género.

% de personas que dedican menos de 4 horas al
trabajo remunerado por género.

% de personas que dedican entre 4y 8 horas al
trabajo remunerado por género.

% de personas que dedican mas de 8 horas al
trabajo remunerado por género.

% de personas que dedican menos de 1 hora al
trabajo doméstico y de cuidados seglin género.
% de personas que dedican entre 1y 3 horas al
trabajo doméstico y de cuidados seglin género.
% de personas que dedican entre 4y 8 horas al
trabajo doméstico y de cuidados seglin género.
% de personas que dedican mas de 8 horas al

trabajo doméstico y de cuidados seglin género.

% de personas que tienen menos de 1 hora libre
seglin género.

% de personas que tienen entre 1y 3 horas
libres seglin género.

% de personas que tienen entre 4y 8 horas
libres seglin género.

% de personas que tienen mas de 8 horas libres
seglin género.



Atributos

Cuidado de NNA

Cuidado de personas
mayores

Cuidado de personas con
movilidad reducida y/o en
situacién de discapacidad

Atributos

Cuidado de NNA

Cuidado de personas
mayores por
género

Cuidado de personas con
movilidad reducida y/o en
situacion de discapacidad
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N° preguntas encuesta

1 ;Usted u otra persona es
cuidador/anprincipal de
nifios/as?)

4. ;Usted es cuidador/a
principal de un
adulto mayor?

5. ¢(Usted es cuidador/a
principal de una persona con
movilidad reducida y/o en
situacién de discapacidad?

N° preguntas encuesta

1.a ;Quién es el cuidador
principal de

nifios/as? (Continuacion de
pregunta 1)

4.a ;Quién es el cuidador
principal de la/s persona/s
mayor/es? (Continuacion de
pregunta 4)

5.a ;Quién es la/las personas
con movilidad reducida y/o

en situacion de discapacidad
(Continuacion de pregunta 5)

Formula

(N° de personas que
responde 1l/ndela
muestra) * 100

(N° de personas que
responde 1/ndela
muestra) * 100

(N° de personas que
responde 1/ndela
muestra) * 100

Formula

(N° de personas por
género que responde 1/
N° de personas por
género que responde la
pregunta) * 100

(N° de personas por
género que responde 1/
N° de personas por
género que responde la
pregunta) * 100

(N° de personas por
género que responde 1/
N° de personas por
género que responde la
pregunta) * 100

Indicadores

% de personas encuestadas que son
cuidadores/as de ninos/as.

% de personas encuestadas que es
cuidador/a de un adulto mayor.

% de personas encuestadas que es
cuidador/a de una persona con
movilidad reducida y/o en situacion
de discapacidad.

Indicadores

% de personas encuestadas que son
cuidadores/as de nifios/as por
género.

% de personas encuestadas que son
cuidadores de un adulto mayor por
género.

% de personas encuestadas que son
cuidadores de una persona con
movilidad reducida y/o en situacion
de discapacidad por género.
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3. Indicadores Organizacion comunitaria del Cuidado

Variable: Organizacion comunitaria del cuidado

Atributos N° preguntas encuesta Féormula Indicadores
17. Ante cudles de las siguientes % de personas
e Ny situaciones es comun que se organicen (N° de personas que encuestadas que
Percepcion organizacion . - . . .
. . los/as vecinos/as del barrio? seleccional/ndela percibe que existe
vecinal en torno al cuidado . - . . Y .
1. Cuidar a niflos/as de sus vecinos/as o a muestra) * 100 organizacién vecinal en
vecinos/as de la tercera edad. torno al cuidado.

*Esta es del cuestionario anterior, tengo
que agregarla*;ldentifica alguna de las
Identificacion de practicas siguientes practicas solidarias (gratuitas)
solidarias de cuidado en su barrio (por ejemplo olla comun,
compras colectivas, guarderias, etc)?
1. Cuidado de personas

% de personas
encuestadas que
identifican practicas
solidarias de cuidado.

(N° de personas que
seleccional/ndela
muestra) * 100

4. Indicadores acceso a servicios publicos de cuidado

Variable: Percepcion acceso a servicios publicos de cuidados

Atributos N° preguntas encuesta Férmula Indicadores

% de las personas

Percepcion barreras de 43. ;Existen barreras para que R encuestadas que percibe
L o H L. (N° de personas que responde
acceso a servicios publicos de usted acceda a servicios . barreras en el acceso a
. L . 1-6 / n de la muestra) * 100 L. P
cuidados publicos de cuidado? servicios publicos de

cuidados.
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5. Indicadores de inclusion

Variable: Percepcion discriminacion

Atributos

Sexo/Género

Edad

Orientacion
sexual o
identidad de
género

Condicion de
salud o
discapacidad

N° preguntas encuesta

18. En los ultimos 12 meses, ;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 por alguna de las siguientes
razones?

2. Por ser mujer o ser hombre

3. Por su edad

4. Por su orientacion sexual o
identidad de género

5. Por su condicién de salud o por
tener alguna discapacidad

Formula

(N° de personas que
selecciona la alternativa 2 /
n de la muestra) *100

(N° de personas que
selecciona la alternativa 3 /
n de la muestra) *100

(N° de personas que
selecciona la alternativa 4 /
n de la muestra) *100

(N° de personas que
selecciona la alternativa 5 /
n de la muestra) *100

Indicadores

% de personas encuestadas que se
han sentido discriminadas por ser
mujer o ser hombre

% de personas encuestadas que se
han sentido discriminadas por su
edad

% de personas encuestadas que se
han sentido discriminadas por su
orientacién sexual o identidad de
género

% de personas encuestadas que se
han sentido discriminadas por
condicién de salud o discapacidad




Atributos

Condicién de salud
fisica cronica por
género

Relacién de salud
fisicay tareas
domésticas

Autopercepcion de
bienestar mental por
género

Proyeccion del
bienestar mental por
género

Relacién de salud
mental con tareas
domésticasy de
cuidado

Atributos

Acceso a servicio de salud

por condicion de salud
cronica

Acceso a servicios de
apoyo psicolégico
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N° preguntas encuesta

19. ;Tiene alguna afeccién
fisica crénica u otro malestar
fisico permanente?

19.b ;Piensa que estas se
relacionan o se han
empeorado debido a tareas
domésticas o de cuidado?

20. Con respecto a usted
;Como se ha sentido
emocionalmente en el tltimo
mes? Califique del 1 al 5,
donde 1 es muy maly 5 muy
bien.

21. ;Como piensa que estara el
proximo mes?

Califique del 1 al 5, donde 1 es
muy maly 5 muy bien.

22. Con respecto a las
preguntas anteriores, ;Piensa
que el estrés o ansiedad que
usted tenga pueda deberse a
tareas domésticas o por cuidar
de otra persona?

N° preguntas encuesta

19.c ;Ha podido acceder a
algun servicio de salud para
enfrentar el malestar fisico?

responde “Si” en la pregunta

19)

24. ;Dentro de su barrio
existen servicios de apoyo
psicolédgico?

Formula

(N° de personas que selecciona
la alternativa 1 por género/ n de
la muestra) *100

(N° de personas que selecciona
la alternativa 1/ n total que
contesta la pregunta)*100

Suma de las respuestas por
género/Total de n por género.

Suma de las respuestas por
género/Total de n por género.

(N° de personas que selecciona
la alternativa 1/ n total que
contesta la pregunta) *100

Formula

(N° de personas que selecciona

(Si laalternativa 1/ n total que

contesta la pregunta) *100

(N° de personas que selecciona
la alternativa 1 / n de la muestra)

*100

Indicadores

% de personas que reporta tener
alguna afeccidn fisica cronica por
género

% de personas encuestadas que
reportan una relacion entre su
salud fisica y el trabajo doméstico
y de cuidados

Promedio de la escala de
autopercepcion de bienestar
emocional por género.

Promedio de la escala de
proyeccion de bienestar emocional
por género.

% de personas encuestadas que
reportan una relaciéon entre su
salud mentaly el trabajo
doméstico y de cuidados.

Indicadores

% de personas encuestadas
que reportan acceso a
servicios de salud para
enfrentar la condicion crénica.

% de personas que reportan la
existencia de centros de apoyo
psicoldgico.
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