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PRIMERA OLA:

Universo: personas jévenes, de edades medianas vy
adultos/as mayores (18 afios en adelante), que habitan
en todo el pais, hombres y mujeres, urbanos y rurales,
diversos niveles socioecondmicos, de territorios y
poblaciones con y sin confinamiento. Muestra: 2.552
personas seleccionados en funcién de cuotas por
comunas, edades y sexo que permiten tener
heterogeneidad y tamafio suficiente como para realizar
analisis comparativos significativos entre los distintos
grupos sociales, de edad y de sexo. Su disefio es no

probabilistico de muestreo por cuotas.

La encuesta se realizd mediante el dispositivo on line. El
trabajo de campo es realizado por NETQUEST, una
empresa dedicada al desarrollo de tecnologia para
investigacion online. Fue realizado entre el 13y 17 de
julio de 2020.

De forma general, el cuestionario trata asuntos
relacionados con los efectos y respuestas de las
personas y grupos en los planos de la subjetividad y
convivencialidad, las condiciones de vida y vida
cotidiana, lazos sociales, las relaciones de género, y se
situara en los planos de lo socioeconémico, trabajo vy
educacién, socio-sanitario, politico y cultural.
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INTRODUCCION

En general, |la estrategia sanitaria para la prevencion de la transmisién del covid-19 ha sido un dispositivo
social, aun no médico (no existe una vacuna hasta ahora). Es propiamente un dispositivo social, operando
en condiciones extremas. pues la principal y més importante practica preventiva® es el encierro; esto es,
la inmovilizacién y separacion de los individuos? —distancia social se ha nombrado. Al hacerlo, se altera la
sociabilidad que supone la presencialidad y la interaccién de los cuerpos, modifica las rutinas y la relacién
entre la vida en las instituciones escolares y laborales y la vida doméstica al cerrar las escuelas y lugares
de trabajo, transforma profunda y extensamente la vida cotidiana —la desestabiliza y reorganiza en toda
su complejidad-, pone en crisis a la economia, -que desestabiliza la economia doméstica de gran de las
personas y grupos, muestra su fragilidad, y profundiza las desigualdades. En el presente informe
exploramos un conjunto de elementos que tienen en el centro la pregunta por el funcionamiento de dicho

dispositivo a cuatro meses del arribo de la pandemia al pais.

Este informe es parte de la serie de reportes de la primera ola, cuyo proposito es la comunicacién de
primeros resultados. Por ello, asume un cardcter mas descriptivo que analitico y explicativo. Incluye una
gran cantidad de datos, lo que en una publicacién de otra naturaleza podria no ser necesario de hacer,
pero aqui permite que alguien pueda hacer una lectura de los datos segln sus propias busquedas. De
forma general, usamos tres variables —género, edades y niveles de ingresos-, esto porque permiten
explorar una de las hipdtesis centrales de este estudio, de la profundizacién de las desigualdades y

discriminaciones estructurales, planteada por la investigacion social en el mundo.

1 Otra préactica es el uso de mascarillas, que interviene los habitos de higiene.
2 Sobre los individuos contagiados se usa la deteccién y separacion, de ellos/as y sus contactos.
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1. PROXIMIDAD AL COVID-19

Exploramos la proximidad social a la existencia del virus, y lo hicimos el dia 132 del primer caso
diagnosticado®, cuando habia ya 345.790 personas diagnosticadas. La pregunta fue formulada del
siguiente modo: “éiHa estado usted en contacto directo con una o mas personas diagnosticadas con
COVID-197”, y las alternativas de respuesta: 1) “Si, he tenido contacto con personas con covid-19”; 2) No
ha tenido contacto con personas con covid-19; 3) Yo tengo o tuve el covid-19 (las alternativas 1y 2 son

excluyentes).

Incorporar la proximidad en el estudio longitudinal no busca estimar prevalencias midiendo la
propagacion de la epidemia, sino la proximidad social de la epidemia, esto es, los modos en que la
pandemia se incorpora a la propia realidad, como un hecho y como experiencia. A medida que se expande
la infeccion en una poblacion determinada, dependiendo de los territorios y grupos a los cuales afecte, se
va produciendo un acercamiento creciente a personas que lo contrajeron®®. Entonces el virus se vuelve

progresivamente en una amenaza tangible®.

La medicidon se hizo a diecinueve semanas del primer caso diagnosticado y encontramos niveles de
proximidad inferiores a los encontrados en Francia a doce semanas de diagnosticado el primer caso’. La
quinta ola del estudio COronavirus et CONfinement Enquéte Longitudinale (COCONEL), realizada entre el
15y 17 de abril, mostré que cerca del 3% de los adultos encuestados (de 18 afios hacia arriba) declard
tener o haber tenido una infeccion por COVID-19 confirmada (mediante una prueba o un diagndstico
médico), frente a menos del 1% en marzo. Asimismo, el 3% reporta un caso confirmado de COVID-19
dentro de su hogar, (1% en marzo), y el 26% en sus familiares fuera del hogar (familia, amigos) (11% en

marzo)®. Combinando estos tres niveles, en abril, el 72% de los adultos franceses no han tenido hasta

3 Se diagnosticé el primer caso el 3 de marzo de 2020.
4 COronavirus et CONfinement Enquéte Longitudinale, COCONEL Note de synthése, vague 1
> COronavirus et CONfinement Enquéte Longitudinale, COCONEL Note de synthése, vague 5

® Confinement pour tous, épreuve pour certains Les résultats de la premiére vague d’enquéte du projet CoCo. Ettore
Recchi, Emanuele Ferragina, Emily Helmeid, Stefan Pauly Mirna Sa , Nicolas Sauger, Jen Schradie Policy Brief n° 1 Faire
face au Covid-19

7 Se diagnosticé el primer caso oficialmente el 24 de enero de 2020.
8 En Francia, la investigaciéon COronavirus et CONfinement Enquéte Longitudinale, COCONEL, usa una formulacion
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ahora ningln caso confirmado de COVID-19, ni en su hogar ni entre sus familiares. Esta proporcién era

del 89% en marzo®.

Cuando se realizaba el trabajo de campo habian pasado diecinueve semanas del primer caso
diagnosticado en el pais, habia 317.637 casos, se estaba a un mes del peak de contagios por dia (14 de
junio: 6.366 casos) y era un momento en que estaba descendiendo (1.985, el 13 de julio). Entonces la
pregunta se hacia en un momento de la evolucidn de la pandemia en que existia alguna probabilidad de

conocer a alguien en el propio medio.

Las personas entrevistadas que declaran haber estado o estar en contacto directo con alguien infectado/a

alcanza a 11% vy aquellas que declaran tener o haber tenido la infeccion alcanza a 2%.

“¢Ha@stado@isted@nEontacto@irecto@on@ina®@Enasiersonasl
diagnosticadas@onEOVID-19?",Begln génerod%)

11%
° 10% 11%
2% 1% 2%
B — |
Hombres Mujeres Total

Sitheenido@ontacto@onBersonas@on@ovid-19 W YoRengo®Ruveel@ovid-19

Existe una diferencia entre los grupos socioecondémicos en su proximidad al Covid-19. Mientras 9% de
los/as de nivel de mas bajos ingresos conoce directamente a alguien, en los de altos ingresos alcanza a

12%, pero esta diferencia se produce a partir de las mujeres del primer grupo, que alcanzan sélo a 5%%°.

distinta de niveles de proximidad. Considera tres niveles: el propio encuestado, su hogar actual, sus familiares (familiares
y amigos).

9 COCONEL Note de synthése, vague 5 Risques percus, opinions sur le confinement et sur un vaccin contre le COVID-19:
évolutions depuis un mois.

10 Definimos cuatro grupos de hogares de acuerdo a su ingreso liquido mensual: hogares de ingresos bajos (ingreso
liquido mensual menor a $480.000), hogares de ingresos medianos-bajos (ingreso liquido mensual mayor a $480.000 y
menor o igual a $800.000), hogares de ingresos medianos-altos (ingreso liquido mensual mayor a $800.000 y menor o
igual a $1.500.000), y hogares de ingresos altos (ingreso liquido mensual mayor a $1.500.000).



“éHaRstado@isted@nEontacto@irecto@onEinakREnasEersonash
diagnosticadas@onEOVID-19?”,Begun nivel@ edngres o %)

11% 12% 12%

9%

2% 2% 2%

1%
[ - [ —

ql q2 q3 q4

Si,theftenidoRontacto@on@ersonas@on@@ovid-19 M YoRengo@uvelelRovid-19

En el caso de los grupos de mas bajos ingresos se observa una diferencia importante entre los hombres 'y

las mujeres.

“éHastadoRsted@En@ontactolirecto@on@ina®@Enas@ersonask
diagnosticadas@on@OVID-19?”@ombresBeguniivel@e@ngresod%)

12% 12%
11% 11%

3% 3% 2%

] N ] 0%

ql q2 q3 q4

Hombres

Si,Fhe@enidolcontactolconlpersonasktonkovid-19 ™ YoflengolbltuveItovid-19

“éHa®stadoRusted@n@ontacto@irecto@on@ina®Enasiersonasiagnosticadash
conOVID-19?”MMujeresBeguniivel@edngresod%)

13% 13%
10%
5%
3%
1% 1%
0%

|| — - |

ql q2 q3 q4
Mujeres
Si,the@enidolFcontactolconBpersonasioniovid-19 M Yolfengof®ltuveIEovid-19

Existe una diferencia generacional muy significativa, desde las mas jovenes a las mas adultas. En las edades

entre 18 y 29 afios, 15% conoce directamente a alguien infectado, mientras entre los mayores de sesenta
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alcanza sélo a 5%. Esta diferencia entre generaciones es mayor entre los hombres que en las mujeres:

16% vy 4%, respectivamente entre los primeros, y 14% vy 7%, entre las Ultimas.

“éHaRstado@sted@n@ontacto@irecto@on@inakb@nasiEersonas
diagnosticadas@onEOVID-197?”,segin rangoeiZdad{ %)

15%
13%
10%
5%
3% 2% 2%
[ ] . - e
I
18-29 30-44 45-59 60+

Si,theFftenido@Rontacto@on@ersonas@on@ovid-19 ™ YoRengoD@AuvelelRovid-19

“éHaR@stadol@isted@EnEontacto@irecto@onina®Enasiersonash
diagnosticadas@onEOVID-19?”MHombresBegin rango eFdad{%)

16%
14%
12%
4% 4%
2% 0,
[ | - —
18-29 30-44 45-59 60+

Hombres

Si,theftenidoXontacto@on@ersonas@oniovid-19 ™ YoRengo®Ruvelelxovid-19

“éHaRstado@isted@n@ontacto@irectoon@ina@nas@ersonask
diagnosticadas@onEOVID-19?”MMujeres@egiin rangoedad{ %)

14%
11%
9%
7%
2%
1% 1% ’ 1%
— | [ |
18-29 30-44 45-59 60+

Mujeres

Si,GheFtenido@ontacto@on@ersonas@onovid-19 M YoRengo®bRuvelelRXovid-19

2. DEFINICION DEL RIESGO PERSONAL

\' D A 7
Pgddemia



El momento en que las personas comenzaron a responder la encuesta habian pasado 132 dias desde la
notificacion del primer caso, habia 317.657 personas diagnosticadas y 7.024 muertas*'. Indagamos la
definicién de la probabilidad de infectarse®®: “éUsted estima que, en su caso, el nivel de riesgo de
contagiarse con COVID-19 es...?”, v las alternativas de respuesta son: 1) Ninguno; 2) Bajo; 3) Medio; 4)
Alto; 5) Muy alto”. Interesa, sobre todo, observar su evolucién en el tiempo. En Francia, las
preocupaciones expresadas por las personas mayores de 18 afios ante la idea de estar infectados por el
coronavirus al final de la epidemia es inferior al 50% y aumenta ligeramente en las primeras semanas de
iniciada la pandemia: 40% dijo estar muy preocupado (notas 8 a 10, en una escala entre 0y 10) entre el

31 de marzoy el 2 de abril, frente al 43% entre el 24 y el 26 de abril*3.

lgual que en el caso del confinamiento, nuestra indagacién en torno a la definicion del propio riesgo, no
nos orientamos a la construccion de un juicio sobre los niveles obtenidos. Si elevado o reducido, su nivel
no puede ser interpretado. En esta crisis, con los datos de los que disponemos en el estudio longitudinal

podremos explorar en los siguientes analisis diversas hipdtesis®. Aqui exploramos algunas.

34% de las personas entrevistadas define el nivel del propio riesgo de infeccién como reducido (“ninguno”
y “bajo”) y 33%, como elevado (“alto” y “muy alto”). Definirse como alguien libre de riesgo es muy

improbable de encontrar (3%: “ninguno”)

Existe una cierta diferencia entre hombres y mujeres en la definicion del nivel del propio riesgo: es mas
elevado en los primeros. 36% de hombres y 30%, de mujeres lo consideran elevado, y 31% y 36%,

reducido, respectivamente.

11 Fuente: Departamento de Estadisticas e Informacion de Salud (DEIS)

12 No indagamos las percepciones en torno a la gravedad del virus. En el caso de Francia, hay medicién en otras
pandemias. COronavirus et CONfinement Enquéte Longitudinale, COCONEL. Perceptions et comportements des Francais
face au risque du COVID-19. Note de synthése n° 4.

13 COronavirus et CONfinement Enquéte Longitudinale, COCONEL. Risques percus, opinions sur le con nement et sur un
vaccin contre le COVID-19 : évolutions depuis un mois. Note de synthése n° 8.

14 En general, la sociedad chilena no dispone de las formas en que ha definido el riesgo ni la gravedad atribuida a la
enfermedad en otras epidemias, como es el caso de Francia, que tiene mediciones de la gripe pandémica de 2008.
Entonces carece de referencias histdricas que nos permita observar esta crisis.
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“é Usted@stima@jue,BnBuaso,@IBhivel@e@iesgo@e@ontagiarse@onOVID-190E
es...?”,Begun@Eénerod %)

0O,
29% 32% 33% 35% 31% 34%
o
o,
24% 1%
18%

12% 12%

12%

3% %
|

3%

Hombres Mujeres Total

mNinguno M Bajo m Medio Alto ® MuyRlto

A contrario sensu, las definiciones que hacen las personas entrevistadas del nivel del riesgo personal no
se organizan generacionalmente en referencia a la vulnerabilidad asociada a las edades (uno de los
atributos epidemioldgicos que distingue a las generaciones es la letalidad, que afecta mas a medida que
se eleva la edad). Las personas mayores tienen percepcion de riesgo relativamente similar a las mas
jovenes: Entre los/as jovenes entre 18 y 29 afios, 33% percibe un bajo o nulo nivel de riesgo, mientras

entre los de sesenta afios hacia arriba esto alcanza a 36%, y el mayor riesgo es muy similar en ambos.

“¢ UstedRestimalue,@®nBultaso,lthivel@eRiesgoldeontagiarsefton@OVID-19@s...?”",Begunl

rango@efdadi{%)
34% 37% 35% 33%

30% 599 30% 30%

23% 22%

20% 18%
10% 11% 11%
3% 3% 4% 2% I
LN | | L — — L —
Ninguno Bajo Medio Alto MuyBAlto

m18-29 m30-44 © 45-59 W60+

“éUsted@stima@jue,@nBu@aso,@ifhivel@ediesgo@e@ontagiarse@on@OVID-19@s...? "MMujeres
segun@ango@edadd%)

43%
3% % 35%
6
6 3196 33% 31%
27%
20%
18% 15% 17% 16%
12% 10% 11%

1 H = H - = B
— | —

18-29 30-44 45-59 60+

Mujeres

H Ninguno ™ Bajo ® Medio Alto H MuyBAlto
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“é UstedBestimalque,BenBulaso,lthivel@ elriesgo@ e@ontagiarseftonEOVID-19&s...?"EHombresH
segunBrango@eredadi %)

34% 36% 33% 34%

30% 29% i 30%
o 26% 25%
23% 22% 21%

19%
9% 10% 9%
4% . 29 3% . 3% .
|| — [ | |

18-29 30-44 45-59 60+

Hombres

mNinguno M Bajo Medio Alto ® MuyBAlto

Existe una diferencia social en la definicion del propio riesgo. Las personas de los grupos de mas altos
ingresos tienen una definicidon del riesgo individual inferior a la de los grupos de menos ingresos: entre los
primeros se observa 42% de bajo o nulo riesgo y 27% de alto y muy alto, y entre los ultimos, 31% y 36%,

respectivamente.

“é Usted@stima@ue,RnBukaso,Imhivel@ediesgo@e@ontagiarse@onOVID-19&s...? " Begun
nivel@edngresod%)

1%

33% 35% 35%

4
26% 28% 2%

31%
23% 23% 22%
15%
d 13% 12% 12% 12%
5% I I
D 2% 2% 1%
[ ] —

Ninguno Bajo Medio Alto Muy®lto

Mgl Wg2 g3 Wmgd

Esto es muy similar entre hombres y mujeres en el nivel alto. En cambio en los otros grupos

socioeconémicos los hombres perciben mas riesgo.
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“éUsted@stima@jue,@nBultaso,@I@ivel@ediesgo@e®ontagiarse@on@OVID-19@s...?”FHombres?
segunbthivel@eAngresod%)

40%
34% 36%
28% 27%
26% 3% 6 24%

)
28% 27% 31%

17%
[
12% 14% 11% 10%

6%
i - a3 | IO e |
- — — —

ql q2 q3 a4

Hombres

H Ninguno M Bajo Medio Alto EMuyRAlto

“éUsted@stimaRjue,@nBulaso,RImivel@eXiesgo@eEontagiarse@on@OVID-19@s...?”"BMujeres
seguntivel@eAngresod%)

42%
38% 37% ;
34% 33% 33% 32%
0
24% ) )
20% 18% 20%

13% 10% 12% 129% 13%

[
= i - . i - N
— —

al q2 a3 a4

Mujeres

B Ninguno M Bajo Medio Alto B MuyRlto

Exploramos la evaluacion del riesgo personal en relacion a una de las practicas sistematicas de no
confinamiento, el trabajo presencial, en comparacién con sus pares que trabajan en confinamiento (en

casa)®®.

15 En el Informe titulado EL GENERO EN LA DESESTABILIZACION Y REORGANIZACION DE LA VIDA DOMESTICA DURANTE
LA CRISIS, mostramos que 14% de trabajadores/as entrevistados/as no estd ejecutando su trabajo habitual porque esta
acogida/a a la Ley de proteccion del empleo, 38% lo hace de manera remota y 47% lo hace de modo presencial. Existe
una diferencia de género en la organizacion de las dos modalidades en que se realiza el trabajo durante la crisis: 45% de
mujeres y 33% de hombres hacen teletrabajo, y 39% y 55%, respectivamente, lo hacen presencialmente. En los grupos
socioeconémicos hay diferencias en los niveles de trabajo presencial y a distancia. 49% en el de menor nivel de ingresos
y 40% en el de mas altos ingresos continué con trabajo presencial. En sentido inverso sucede con el trabajo a distancia:
27% y 51%, respectivamente. En el caso de las mujeres, 44% en el de menor nivel de ingresos y 31% en el de mas altos
ingresos continuaron trabajando presencialmente. En sentido inverso sucede con el trabajo a distancia: 23% y 56%,
respectivamente. En el caso de los hombres, 55% en el de menor nivel de ingresos y 46% en el de mas altos ingresos
continuaron trabajando presencialmente. En sentido inverso sucede con el trabajo a distancia: 21% y 47%,
respectivamente. Se observa una diferencia generacional asociada a una diferencia de género en la mutaciéon de las
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Encontramos diferencias importantes. 45% de quienes trabajan presencialmente y 26% de quienes lo

hacen a distancia definen su riesgo como alto-muy alto.

“éUsted@stima@ue,RnEulaso,RImhiveld efiesgo@ e ontagiarseftonEOVID-19Rks...? " ArabajoBeginf

génerol( %)
46%44945%
37%39%38% 34ry39%36%
0, o
. 32/330%31% 299% Jeos
230,26%24% I I I Izs%l’
Ninguno-Bajo Medio Alto-MuyRAlto Ninguno-Bajo Medio Alto-Muylto

Presencial Nolpresencial

M Hombres Mujeres M Total

No existen diferencias de género. Se observan diferencias en las generaciones respecto a la mayor de

sesenta afios, la que en ambas situaciones presenta definiciones mas bajas de riesgo y no presenta

diferencias entre una modalidad y otra.

“éUstedstimajue,@nlsutaso,IEiveld e@ies goRle@ontagiarsePconE OVID-
19@s...?"Elrabajo@resencialpor@ango@ eFdadd %)

45% 47% 47%
33% 36% 36%
30% °
28% 28%
25% 25% -7 °
] I I
18-29 30-44 45-59 60+
M PresenciallNinguno-Bajo PresencialiMedio B Presencial@lto-MuyAlto

formas del trabajo. En las generaciones mayores, mas personas realizan trabajo a distancia que presencial, sin embargo,
mas los hombres que las mujeres (61% y 42%, respectivamente). En las generaciones mds jovenes es distinto. Mientras

27% de los hombres entre 18 y 29 afios realiza teletrabajo, entre las mujeres, lo hace 41%. Lo mismo se observa en las
generaciones intermedias.
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“éUsted@stima@jue,@nu@aso,RlFhivel@lediesgoR@ e@ontagiarseonE OVID-19E
es...?”frabajolhofpresencial@ ori@ango@l e@dad{ %)

40% 399 40% 39% 38% 39%
36%
33% 6
27%
259
23% %
‘ll 20%
18-29 30-44 45-59 60+
B No@presencialtNinguno-Bajo NopresencialtMedio B NofpresencialBAlto-MuyRAlto

Se observan diferencias entre el grupo de mas altos ingresosy los otros en las dos modalidades de trabajo:

en ambas modalidades su definicion del riesgo es menor.

“éUstedREstima@jue,@nBuaso RiGhivel® elies go@ e@ontagiarseftonOVID-
19@s...?" " BlrabajolholBbresencialorhivel® ocioecondmicod %)

49%
43%

40% 40%
34%
32%
29% 30% 30%
28% o 26%
I I I I I i

B NofpresencialiNinguno-Bajo ' NobfpresenciallMedio M No@resencial@lto-Muy@lto

“éUsted@Estima@jue,EnE utaso,RlGhivel@ eiesgoR e@ontagiarseftonEOVID-
19GEs...?"Frabajo@resencialEporhivelZocioecondmico (%)

49%
43% 46% 42%
32% 31% 34% 31%
259 28%
I 20% 21% I
M PresencialNinguno-Bajo Presencial@Medio M Presencial@lto-MuyIto
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Observado el pafis, las diferencias territoriales en materia de confinamiento obligatorio no se encuentran
asociadas a la definicion del riesgo personal al comparar la Regién Metropolitana -de una mayor densidad
poblacional y prevalencias mas altas- y las otras regiones.

“é UstedRestimalhue, FenBulaso,Belmhivelfeliesgole@ontagiarsefon@OVID-19@s...?” BeguniXerritoriollyll
confinamiento@(%)

35,6% 34,9% 36,0% 34,6% 35,5%

¥ 9 33,3% 33,5%
I 31,2% 33,2% 33,1% 32,0% 6 30,7% 32,7% 32,7% ° 31,0%
TerritoriosBRM&onl Territorios@tras@egionestonl Territorios@trasegionesini Totalerritorios@onf TotalRerritorios@ink
confinamiento confinamiento confinamiento confinamiento confinamiento

¥ Ninguno-Bajo Medio M Alto-Muy®lto

Exploramos si existe una relacion entre la confianza en la autoridad que conduce la respuesta nacional —
en lo sanitario, politico, econdmico y social-'® y la definiciéon del propio riesgo, y observamos que la
correlacion entre la confianza de las personas en el gobierno!’ y la percepcidn del riesgo de contagiarse
de COVID-198 es negativa, es decir, sentir mas confianza en el Gobierno estd asociado a un menor riesgo
percibido de contagiarse. Esta relacidn es significativa al 5%'° controlando por edad, sexo y cuartil de

ingreso?.

16 Formulamos cuatro preguntas en relacion con la conduccién de la respuesta nacional. “Con relacién a las acciones del
Gobierno para enfrentar la pandemia del COVID-19, équé piensa usted? 1) ¢Cudan confiable ha sido el Gobierno como
conductor de la respuesta nacional a la crisis sanitaria?; 2) ¢Cuan efectivo piensa usted que estd siendo el actuar del
Gobierno?; 3) ¢Cuanto se ha orientado el Gobierno a la proteccion de las personas mas afectadas econémicamente por
la crisis sanitaria?; 4) ¢ Cuan importante ha considerado el Gobierno la participacién ciudadana en el enfrentamiento de
la pandemia?; 5) ¢Cuan veridica considera usted ha sido la informacion que entrega el Gobierno? Las alternativas de
respuestas son: “Totalmente, en gran medida, ni poco ni mucho, poco, nada”.

17 Variable discreta que toma valores de 1 a 5 donde 1 es “nada” y 5 es “totalmente”.

18 Variable discreta que toma valores de 1 a 5 donde 1 es “ninguno”y 5 “muy alto”.

19 Coeficiente de -0,0449.

20 | 3 confianza en la autoridad ha sido estudiada en relacion con la salud mental en medio de la crisis del Covid-19. Una
investigacion mostrd que una respuesta publica y gubernamental insuficiente se asocié con un menor bienestar mental.
Véase: Thiemo Fetzer, Marc Witte, Lukas Hensel, Jon M. Jachimowicz, Johannes Haushofer, Andriy Ivchenko, Stefano
Caria, Elena Reutskaja, Christopher Roth, Stefano Fiorin, Margarita Gomez, Gordon Kraft-Todd, Friedrich M. Gotz, Erez
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3. ANTE LA DISYUNTIVA POTENCIAL DE OPTAR ENTRE SALUD Y ECONOMIA

Exploramos un elemento que otorgaria un caracter dilematico a la respuesta sanitaria, a saber, una
tension entre economia y salud, entre trabajo y confinamiento, a la que se someteria la sociedad, el

Estado?! y los mismos individuos al inmovilizar poblaciones.

Optamos por poner a las personas entrevistadas ante dicho dilema en la forma de respuestas radicales,
pues no hay intermedios, equilibrios si se trata de resolver entre salir y confinarse, y no ponerlas ante la
opcion de disponer de ingresos, abandonar el trabajo y confinarse, como seria el caso de obtener
préstamos o recibir ayuda econdmica. Esto es, o continuar generando ingresos, y estar durante un tiempo
cotidianamente en contacto con otras personas —en los lugares de trabajo, en los medios de transporte y
en las calles-, las cuales podrian portar el virus, o quedarse en casa sin exposicion, pero sin ingresos. Asi
formulamos la pregunta por la disyuntiva: “Las cuarentenas son medidas para enfrentar la crisis. Pero
acarrean consecuencias econémicas y laborales importantes. Si tuviera que elegir entre mantenerse en
cuarentena para evitar el contagio o bien salir a trabajar para asegurar condiciones econémicas basicas:”,
y las alternativas de respuesta: 1) “Preferiria salir a trabajar, aunque eso implique riesgo de contagio”; 2)
“Preferiria mantenerse en cuarentena, aungue eso implique problemas laborales y econémicos”; 3) “En

verdad, no lo sabe”.

Puestas en la tensidon entre salud y economia, sea real o hipotética, sea que en el hecho puedan optar o
no entre una y otra, y tomar decisiones por si mismas o no, en general, las personas entrevistadas
resuelven en uno de los dos sentidos, pocas dudan. 37% declara que optaria en el sentido de la economia
—trabajo a costa de salir y exponerse al contagio- y 43%, que optaria en el sentido de la salud -cuidado en

casa a costa de la economia familiar-, y 20% que no lo sabe cdmo responderia.

Se observa una diferencia de género en las respuestas a esta disyuntiva. Mds mujeres que hombres no

han definido una opcion y mas hombres optarian por la economia familiar.

Yoeli. (2020). Global Behaviors and Perceptions at the Onset of the COVID-19 Pandemic (No. w27082). National Bureau
of Economic Research.

21 En el pals, la autoridad que conduce la respuesta a la crisis es al mismo tiempo la politica, econdmica y sanitaria;
corresponde al Gobierno como conjunto.
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“SituvieraBjuelelegir®ntre@mantenerseBen@uarentenaparavitarkl@ontagiokobien
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43% 43% 43%
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I I . . I I -
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B Preferiria@antenerse@nuarentena,Baunquesodmpliqueroblemasiaboralesf@conémicos?
= En®erdad,mholloBabe

Existe una diferencia social en las respuestas a dicha disyuntiva. Mientras 48% de las personas de mas

altos ingresos optaria por quedarse en casa para proteger la salud, 40% lo haria entre las de mas bajos

INgresos.
“SituvieralPyue®legirentreZmantenersefentuarentena@aralevitarelfrontagioBibienB alir@R
trabajarparalasegurartondiciones@condmicasbasicas:”,Beglnivel@ efingres o %)
48%
40%  40% 40%  a0%  42%
36%
32%
20%  20% 2% 20%
Preferiria®alir@@rabajar,Baunque@@sol  Preferiria@nantenersefni@uarentena,Faunquel En®erdad,mhodoBabe
implique@iesgo@leXontagiol esodmpliquelproblemasklaborales®

econémicosl

Wqgl ®mqg2 q3 ®mqg4
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9
3% 40% 42% 399, 2% 42%

34%
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ql q2 a3 a4

Hombres
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30%
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Mujeres

40% 38%

® PrefeririaBsalifZarabajar,Faunquelfesodmpliquelriesgofe@ontagiol
PrefeririaBmantenersenituarentena,Baunquelesolmpliquelproblemasklaborales®/@condmicosk

® En®Werdad,FhoRoBabe

La edad también diferencia las respuestas a esta disyuntiva. Mientras 45% de la generacién joven saldria
a trabajar fuera del lugar que habita, en la mayor de sesenta afios esto es 22%. En sentido inverso, 35%
en la generacion menor y 59% en la mayor se quedarian en casa. Esto se observa en hombres y mujeres

en las distintas generaciones.

“SituvieraluelegirPentrePmantenersefentuarentenaaralevitarelPtontagioBibienBalir@&rabajarfparal
asegurarZzondiciones@condmicaslbasicas:”,Beguniangoiedad{%)z
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riesgo®le@ontagiol implique@roblemasklaborales®@condmicosk
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63%

0,
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35% 36%
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18-29 30-44 45-59

32%

Mujeres

M PrefeririaBalirf@@rabajar,Baunque@sodmplique@iesgofie@ontagiol
Preferiria@nantenerse@nuarentena,EunqueRsolimpliqueBbroblemasiaboralesd@conémicos?

B EnWerdad,thodoBabe

La disyuntiva entre economia y salud no es necesariamente la misma para el Gobierno, pues éste podria
ser percibido como orientado a producir un equilibrio entre ambas. Las opiniones en torno a esta cuestion
podria tener o no una relacion con la disyuntiva del nivel del sujeto de dos maneras: si el enfrentamiento
gubernamental de la crisis econdmica no les hace sentirse protegidos, la disyuntiva personal entre
economia vy salud podria volverse mas real, y si fuese percibirdo como orientado a proteger la salud
produzca una mayor adhesién a su convocatoria a inmovilizarse y separarse. La pregunta fue formulada
en los siguientes términos: “Segln su opinidn, éa cudl de las siguientes razones responden las acciones
tomadas por el Gobierno?”, y las alternativas: “1) Principalmente para proteger la salud de la gente; 2) En
general, intentd un equilibrio entre proteger la economia y la salud; 3) Principalmente para proteger la

economia”.

32% de las personas entrevistadas reconoce en el Gobierno una orientacion a producir un equilibrio entre

salud y economia en su respuesta a la crisis, sin embargo, sélo 8% a la salud.

Se observan diferencias generacionales, de género y socioecondmicas en los juicios en torno a las

orientaciones que guiarian al Gobierno.

Las mujeres tienen un juicio mas critico: 65% afirma que se orientod a proteger la economia, mientras 58%

de los hombres lo afirma.
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Los segmentos juveniles son mas criticos que los mayores: 79% de las mujeres 74% de los hombres entre

18 y 29 afios afirma que se orientd a proteger la economia, 51% y 42% afirma esto entre los mayores de

sesenta afos.
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Los grupos socioecondmicos se diferencian particularmente entre las mujeres.

“SegunBulpinion,@ aRual@edasBiguientes@azones@espondenias@ccionesk
tomadasoriZITGobierno?”,BegunEénerod %)
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4. ADHESION A LIMITACIONES DE LAS LIBERTADES PERSONALES

Exploramos la adhesion a la limitacion de las libertades publicas que impuso el disefio de la respuesta
sanitaria en Chile, aplicada mediante la declaracion de un estado de excepcién. La inmovilizacion de las
personas (restriccion de los movimientos) , en general, y el confinamiento mas especificamente, han sido
elementos principales de la respuesta sanitaria a esta crisis ha puesto en gran parte del mundo ha puesto

en suspension una serie de valores esenciales para las democracias occidentales.

Sobre las limitaciones a las libertades individuales formulamos la siguiente pregunta: “A continuacion, hay
una serie de medidas contra el COVID-19 que han sido aplicadas en Chile, ¢cuan a favor esta usted con

cada una de ellas? 1) La prohibicién de salir a los mayores de 75 afios; 2) El control de movimiento por
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parte de la policia y el ejército; 3) El toque de queda; 4) La prohibicion de los viajes no esenciales; 5) Que
los contagiados con COVID-19 que no respeten las normas sanitarias puedan sufrir hasta 5 afios de carcel
y una multa en dinero equivalente a $12,58 millones (250 UTM); 6) La cuarentena movil, que no es total
para todo el pais; 7) Que el Ministerio de Salud tome el control de las camas de todas las clinicas privadas
del pais??, y las alternativas de respuesta son: “1) Muy en contra, en contra; 2) ni a favor ni en contra; 3)

mas bien a favor; 4) muy a favor; 5) no conoce”.

Analizamos una de las limitaciones a las libertades en todo el territorio nacional (el confinamiento
nocturno), un instrumento de vigilancia y uno de punicion. Aunque usamos la pregunta sobre la medida
de confinamiento obligatorio diurno, no la analizamos acd, pues se orientaba al confinamiento como una
restriccion a la libertad, pero como en el pais se aplica de un modo particular (parcialmente en territorios
especificos, incluso dentro de las ciudades, y variable entre lugares y reversible), la pregunta preciso este
caracter, y al hacerlo, puso dos elementos y no uno, y esto no permite conocer en cual se funda la opinién,

si en relacion a la libertad personal o al tipo de aplicacion de la medida?3.

En Francia, en la investigacidn Attitudes on COVID-19 - A comparative study, en la segunda ola, realizada
entre 24-25 de marzo de 2020, se incorpord la pregunta sobre el confinamiento obligado en todo el
territorio, y 57.6% adheria, y en la tercera ola, entre 1-2 de abril, cayd levemente al caer al 53,4%, y en |a

cuarta ola, del 4 7-8 abril, a 48,7%%*.

La prohibicién de circular durante la noche (de las 22 horas PM a las 5 AM), iniciado el 22 de marzo, tiene

una opinion favorable de 76% y una en contra que alcanza al 12%.

22 Esta alternativa estd orientada a explorar la opinidn sobre una medida que restringe la libertad del mercado de los
centros de salud privados, al asumir el Estado la administracion en todas las materias que impliquen a la respuesta
sanitaria.

23 “| 3 cuarentena movil, que no es total para todo el pais”.

24 BROUARD (Sylvain), FOUCAULT (Martial), et KERROUCHE (Eric) « Pandémie : attitudes sur les mesures limitant les
libertés publiques », Note Citizens’ Attitudes on COVID-19 - A comparative study, Sciences Po. CEVIPOF, Note 6, avril 2020,

6 p.
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No se observan diferencias de género. Se observan diferencias sociales, sin embargo, muy menores a las

generacionales: 71% en el grupo de ingresos mas bajos y 80%, en el de ingresos mas altos tienen una

opinién favorable. Se observan diferencias muy importantes entre las generaciones. 59% del grupo de 18

a 29 afios tiene una opinidn favorable, en tanto que ésta alcanza a 87% en el mayor de 60 afios, y 23% de

los primeros estd en contra, mientras sélo 8% lo esta entre los segundos.

Muy@nontra

6% 8% 6% 6%

[ | |
MuyEn@ontra
V.I D A

Pandemia

ToqueeRjueda,Beglnfango@eRdadd %)

23%22%
17%149 "20% 59

u =

|
NiBafavoriEnktontra Masmienfavor

En@ontra

H18-29 W30-44 = 45-59 W60+

72%
64%

49%

36%

Toquele@ueda,Begunthivel@efingresod %)

[
18%19%23/"20%

Masienifavor

%1 0% 9% 10%
7% 7% 7% 4o °9% 107

Enontra Ni@Favorthi@n@ontra

Hgl Wmqgq2 g3 Eg4

Muy@davor

60%
530056%55% ’

Muyzafiavor

1% 0% 0% 0%

Noltonoce

0% 0% 0% 0%

No@onoce

22



70% de las personas entrevistadas expresa una opinion favorable a la vigilancia policial del cumplimiento
de la prohibicion de salir a los espacios publicos, viajar a otros lugares del pais, de reunirse o de

aglomerarse en lugares publicos.
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No se observan diferencias de género. Se observan diferencias muy importantes entre las generaciones.
49% del grupo de 18 a 29 afios tiene una opinidon favorable, en tanto que ésta alcanza a 84% en el mayor
de 60 afios, y 24% de los primeros esta en contra, mientras solo 7% lo esta entre los segundos. También
se observan diferencias sociales importantes: 46% en el grupo de ingresos mas bajos y 82%, en el de
ingresos mas altos tienen una opinién favorable. Esto es, los segmentos juveniles y los sectores populares
tienen un menor respaldo a la vigilancia policial y militar del cumplimiento de las medidas que limitan las

libertades personales
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64% de las personas entrevistadas expresa una opinion favorable a la sancién al incumplimiento de las
normas normas sanitarias por parte de quienes han sido diagnosticados con Covid-19. Esto dice relacién

principalmente al incumplimiento del aislamiento.
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No se observan diferencias de género importantes. Tampoco se observan diferencias sociales. Se observa
una cierta diferencia entre las generaciones. 77% del grupo de 18 a 29 afios tiene una opinion favorable,

en tanto que ésta alcanza a 84% en el mayor de 60 afios.
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5. JUICIO SOBRE LAS CONDICIONES

Exploramos también la evaluacién que hacen las personas de las condiciones en que han vivido el
confinamiento voluntario u obligado por la autoridad, poniéndolas en la situacion de tener por referencia
a la sociedad, de cara al colectivo, a los/as otros/as en el pais. Preguntamos: “Si ha estado o esta en
cuarentena obligada o voluntaria, en comparacion con otras personas en Chile, cree que usted lo estd
haciendo en condiciones de vida..:”, y las alternativas de respuesta son: 1) “Mas dificiles que para la

mayoria”; 2) “Parecidas a las de la mayoria ; 3) “Mejores que para la mayoria”.

Muy pocas personas se piensan a si mismas viviendo la crisis en peores condiciones , si las evalua en
referencia que otros/as en el pais. Sélo 8% de las personas entrevistadas evalUa las condiciones de su

propio confinamiento como peoresy 42% como mejores.
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El nivel socioecondmico diferencia de forma muy importante el juicio que se construye sobre las propias
condiciones, pero que se juega entre estar en iguales o en mejores condiciones. Mientras en los niveles

de mas bajos ingresos, 25% declara que mejor, en los mas altos alcanza a 69%.

“Sitha@stad o@sta@nEuarentenalbbligada®®oluntaria,fen@omparacion@ontraspersonas@nf
Chile RreePyuelisteddo@stathaciendo@nondiciones@edida....” Begunhivel® edngresod %)@

69%
62% 63%

49%
44%
25% 29% 28%
13%
0,
. 9% 7% -

ql a2

B Masiificilesfueiarada@nayorial Parecidas@das@eda@nayoria@ M Mejores@uelaradaiinayorial

“SithaRstadoRstanuarentenalbbligada®® oluntaria,®nEomparacion@ontrasiersonas@nihile,?l
creejuelisteddostathaciendo@®n@ondicionesldeida...:"BHombres@EeguinGhivel@leAngresod% )2

66%
59% 61%
47%  45%
0y
25% 28% o
16% .
12% 8%
L - ”
q2 a3 g4
Hombres
B Masaificiles®jueparada@nayorial Parecidasi@ias@leda@ayorial M Vejoresjueiaradaimayorial
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“SithastadoiEsta@nuarentenalbligada®® oluntaria,@n@omparacién@oni@traskersonas@nihile,@reel
quellisteddo@stathaciendo@nondicionesBide®ida...:"MujeresBegln nivel@efngreso (%)2

73%
64% 65%
55%
40%
o,
25% 30% 23%
10%
- || | —
ql q2 q3 a4
Mujeres

B Mas™ificiles®ue@arada@nayorial Parecidasidas@edal@mayorial = Viejores®ueBarafaBnayorial

Existe una diferencia generacional importante en los juicios sobre las condiciones en que se vive el
confinamiento entre las personas mayores de sesenta afios y las otras. 55% declara estar en mejores

condiciones en ese ultimo grupo, mientras en las otras generaciones alcanza a 39%.

“Sitha@®stadoiERsta@n@uarentenabligada@®® oluntaria,®BnRomparaciononitrasiersonasEnll
Chile,@ree@uellisteddoi@stathaciendo@niondicionestde®ida...:”,Begin@angoie@dadi{% )2

529 53% 53% 5%

5
40% 39% 38% 38%
9% 9% 9%
5%
N =

Masiificiles®juelparada@mayorial Parecidast@as@eda@mayorial Mejores@uelparadaimayoriall

W18-29 W30-44 4559 MgO+

“Sitha@stado®@E@sta@nuarentena@bligada®®/oluntaria,@nEomparacidon@onitrasiersonasini
Chile,@ree@uelisteddoi®stathaciendo@n@ondicionestde@ida...:"BHombresBegln rangoeRdad (%)

9
19 57% 54% 56%

”
37% 2% 0% 38%

12% 10% 11%

18-29 30-44 45-59 60+

6%

Hombres

B Maslificiles®ueBarada@nayorial Parecidas@das@eda@nayorial ™ MejoresEuearada@nayorial
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“SithalstadobEsta@nEuarentenabbligada@®® oluntaria,@n@omparaciénonitrasiersonasni
Chile,RreeRuellisteddostdthaciendo@n@ondicionesPde®ida...:"BMujeres@egun rangoRle@dad (%)

53% 48% 52% 53%
(]

41% 43% 41% a4%

6% I 8% I 7% 4%
m m [ —

18-29 30-44 45-59 60+

Mujeres

= Maslificiles@jue@arada@nayorial Parecidaszdasledalmayoriall ™ Mejores@uetbara@al@mayorial

6. CONFINAMIENTO Y MOVIMIENTO

La inmovilizacidn y separacion puede ser mas limitada o mas severa, mas coaccionada por el Estado o mas
voluntaria. La medida mas radical es el confinamiento obligado. Este dispositivo puede operar como pura
respuesta a la coaccion de la autoridad o como adhesion a la respuesta sanitaria, que son dos cosas
distintas, que por cierto pueden estar relacionadas, pero la segunda puede operar son la primera vy la
primera sin la conviccidon que supone la segunda. En el pais, el disefio de la autoridad ha estado basado

en el confinamiento de poblaciones? y territorios, de forma parcial y discontinua.

Nuestra indagacion esta orientada a la evolucién en el tiempo, no a la construccion de un juicio sobre los
niveles confinamiento. Si elevados o reducidos los niveles de confinamiento puede evaluarse en
referencia a la magnitud que demanda la prevencion total (100%); entonces si suficiente o insuficiente, o
en referencia a aquellos niveles que es posible de obtener del dispositivo, operando bajo determinadas
condiciones. Es muy dificil de construir una evaluacién, pues la referencia a la magnitud que demanda la
prevencion total de alguna manera simplifica las cosas, cuando se trata de un dispositivo de una alta
complejidad. Es complejo porque el cambio de comportamiento modifica el conjunto de la vida, y la
misma modificacién tan radical es muy probable que imponga limites a la adopcidon o mantencion del

nuevo comportamiento. La medida del confinamiento — cuantos/as, quiénes, cuanto, cuando, por qué o

5 E| confinamiento obligado de las personas mayores de 75 afios, independientemente del territorio que habitan es de
este tipo.

Ver! D A 28
Pandemia



bajo qué condiciones -socioecondmicas, socio-sanitarias, socioculturales, sociopoliticas o subjetivas- es
algo que podrd ser respondido probablemente una vez que termine la crisis, en un marco global de
produccion de evaluacidon de las respuestas sanitarias y respuestas asociadas, sobre la base de una gran
produccion de datos en tiempo real y convergencia de diversas disciplinas, especialmente de las ciencias

sociales, dado que se tata de un dispositivo propiamente social.

Indagamos sobre el nivel de adopcion del confinamiento en contexto de la imposicion del Estado. Usamos
dos preguntas especificas sobre confinamiento obligatorio, que se aplica a las personas entrevistadas que
estuvieron en confinamiento obligatorio en el momento en que se respondieron la encuesta?®. La primera:
“Si estd o estuvo en un lugar donde se decretd cuarentena obligatoria, éusted cumplid con quedarse en
casa?”, y las alternativas de respuesta son: “1) Nunca; 2) A veces; 3) La mitad del tiempo; 4) La mayor
parte del tiempo; 5) Siempre”. La segunda, quienes responden la anterior: “En las Ultimas dos semanas,
éusted ha salido una o mas veces a...? Marque las que corresponda, y las alternativas de respuesta son:
“1) Fue a su lugar habitual de trabajo. ¢ Cuantas veces?; 2) Fue a hacer un trabajo informal a lugares
publicos. ¢Cudntas veces?; 3) Fue a un servicio de salud (consulta médica, urgencia, etc.). ¢Cudntas
veces?; 4) Fue a la farmacia, al supermercado, a la feria 0 a un almacén. éCuantas veces? 5) Fue a visitar
a un/a adulto/a mayor. ¢{Cuantas veces?; 6) Fue a visitar a un/a hijo/a pequefio con quien no vive.
éCuantas veces?; 7) Dio un paseo por calles o pargues (sin un perro); 8) Fue a pasear a su perro. ¢ Cuantas
veces?; 9) Fue a hacer un tramite. ¢ Cuantas veces?; 10) Fue a una actividad solidaria. ¢ Cuantas veces?;
11) Fue a un encuentro familiar o amistoso. ¢ Cuantas veces?; 12) Salio por otro motivo: ¢cudl?; 13 No ha

salido en las Ultimas dos semanas”.

69% de las personas entrevistadas que habitaban comunas que estaban o habian estado en confinamiento
obligatorio declara que se ha confinado completamente (“siempre”) y, en sentido contrario, sélo un 7%
no lo hizo nunca. 21% se confiné en gran medida (“la mayor parte del tiempo”). Entonces 90% de las
personas hizo una muy alta adopcion del confinamiento cuando la autoridad lo impuso a determinadas

poblaciones vy territorios del pais.

26 De 2.552 entrevistados/as, 1647 estaban en confinamiento obligado en el momento de responder la encuesta.
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“SistabRstuvo@n@indugar@londe@elecreto@uarentenalbbligatoria, @ usted@umplid@onRuedarse@ni
casa?”,Begln@énerol %)

.
s6% 73% 69%

22% 21% 21%

8% 2% 2% 6% 7% 1% %
o o 1% 0% o 1%
|- [ | [ |

Hombres Mujeres Total

ENunca M A®eces La@nitad@ elftiempo Laf@nayorBparte@elftiempo M Siempre

A contrario sensu, los segmentos juveniles declaran haber realizado el confinamiento obligatorio en la
misma medida que la generacién de adultos mayores. En las generaciones de hombres en las edades
comprendidas entre 30 y 59 afios se observa un nivel un poco mas bajo de adopcién total del

confinamiento obligatorio.

"Si@stamE@stuvonindugar@ondeBse@ecretd@uarentenadbligatoria,@ usted@umplié@on@uedarse@ni
casa?",Begun@angode@®dadd %)@

71% 67% 69% 70%

21% 22% 21% 22%
s 8% 8% gy

9
1% 3% 1% 1% 2% 1% 1% 1% I I

Nunca Aleces La@nitad®el@iempo La@nayorfparteeldiempo Siempre

W18-29 W30-44 © 45-59 ®WE0+

De forma general, no se observan diferencias importantes entre mujeres y hombres, pero existen en las
generaciones comprendidas entre los 32 y 59 afios. 61% de los hombres 'y 74% de las mujeres entre 30y

44 afios declara hacerlo “siempre”, y 64% y 74%, respectivamente entre 45y 59 afios.
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"SiEstaBRestuvoREnAindugar@ onde@ e ecreté@Ruarentenalbbligatoria,@usted@umpliéRonkl
quedarse@nasa?"@HombresEegun@ango edad{ %)

70% 70%
61% 64%
22% 23% 23% 20%

10% 9% 7%

6
4% 1o 3% 4% 4o 3% 2% 1% 1%
- - [ [ .
18-29 3044 45-59 60+

Hombres
B Nunca W AXNeces ™ lLaBmitad®el@iempo La@nayor@arte@el@iempo ™ Siempre

"SiEsta@lRestuvoEnkPunklugar@ondellse@ecretdPcuarentenallobligatoria,ké ustedcumpliok
conlPuedarsellenkcasa?"EMujeresPsegunkrango®elfedadrE(% )2

73% 74% 74% 70%
21% 20% 18% 23%
6% 4% 7% 6%
0% 0% 1% 0% 0% 1% 0% 1%
- | |
18-29 30-44 45-59 60+
Mujeres
B Nunca M AReces M LaPmitad@el@iempo LaBmayorarte@del@iempo M Siempre

En general, no hay diferencias importantes entre las personas en los diversos grupos socioeconémicos.

interior de cada uno se observa la diferencia debida al género.

“SistaE@stuvolnlinfugar@ondeBeecretéfeuarentenalobligatoria, & ustedumplidBconFuedarseen@asa?” Begunhive el
ingresod %)@

. 74%
69% 66% 68%

24%

20% 2% 19%
8% 7% 6% co
" o S% 2% 2% 1% 0% 1% 2% 1% 1%
| — — —_— — — J—
Nunca Aleces La@nitad@eltiempo La#nayortharte@elftiempo Siempre

Mgl Mq2 g3 Mg4
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“SistaBbRstuvoRn@indugar@ondeB el ecreté@uarentenalbbligatoria,B usted@umplié@on@uedarse@®nasa?”l
Hombres@eglnhivel® efingresod %)k

68% 70%

63% 64%

23% 22% 21% 22%
9% 9% 7%
3% 19 ° 3% 2% ° 2% 2% 3% 0% 2%

ql a2 a3 q4

Hombres

BNunca MAmeces M lLa@nitad@eltiempo Laf@nayorBparte@eltiempo M Siempre

“SistaloREstuvoleninRFlugarlonde@e@ecretdPcuarentenalobligatoria,Bé ustedumplidEeonfuedarsefen@asa?” Rl
Mujeres@eguniivellednhgreso %)R

76%

69% 68%
9
. 23% 28%
17% 14%
7% 9 o
0% 0% 6% 1% 1% 4% 0% 0% % 0% 1%
| — |
ql q2 q3 q4
Mujeres
B Nunca ™ AWNeces La@nitad@ elftiempo La@nayor@parte@eltiempo M Siempre

Exploramos si existe una relacion entre la confianza en la autoridad que conduce la respuesta nacional —

en lo sanitario, politico, econdmico y social- y el nivel de confinamiento cuando es ordenado por ésta, y

observamos que la correlacién entre la confianza de las personas en el gobierno?’ y cumplimiento del

confinamiento obligado?® no es estadisticamente significativa controlando por edad, sexo y cuartil de

ingreso.

En el pais, las practicas de confinamiento de poblaciones en territorios en que hubo confinamiento

obligatorio antes o en el momento de la realizaciéon de nuestra primera encuesta no varia en los mas

27 Variable discreta que toma valoresde 1 a 5, donde 1 es “nada” y 5 es “totalmente”.

28 Cumplimiento es una variable discreta que toma valores de 1 a 5, donde 1 es “nunca” y 5 es “siempre”, en comunas

con confinamiento obligatorio.
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densamente poblados y los que menos. Comparadas la Regién Metropolitana —representaba el 40.47%

en el Censo nacional de 20172°- y el resto de regiones, no se observan diferencias.

"SiEstabEstuvoEn@ndugar@londe@ e ecretéRuarentenalbbligatoria,@usted
cumplid@onRuedarseFEnRXasa?' " MRegidon@Metropolitana@@tras@egiones{%)

71% 71% 71%
23% 22% 23%
4% 19 1% 3% 2% 1% A% 1% 1%
| — |
RM Otras@egiones Total
B Nunca B AV eces LaBmitad@el@iempo La@nayor@arteel@iempo B Siempre

Observadas las practicas de confinamiento de poblaciones de la Region Metropolitana en comunas en
donde hubo confinamiento obligatorio antes o en el momento de la realizacion de nuestra encuesta, no
varian entre aquellas de mas altos ingresos y aquellas de mas bajos ingresos.
“é UstedBestimalue ZenBultaso,Imivellefiesgotleftontagiarse@on@OVID-19@s...? "@nkl
comunasken@onfinamientolRlobligatoriofldeda@®egion Metropolitana (%)

71%  71%

25%  22%

3% 5% 1% 1% 1% 1% .
|

Nunca Al eces Mitadrtel@iempo Mayorfpartefeliempo Siempre

ComunaslfhabitadasBporfos@EruposkiefingresosPmas@ltos 1)

B ComunasbPhabitadaskporlosBEruposkdelfing resosmasiajos®2) 30

2 |3 poblacién efectivamente censada en 2017 fue 17.574.003 personas, y 7.112.808 residian en la Region
metropolitana. INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Junio / 2018. SINTESIS DE RESULTADOS CENSO 2017.
https://www.censo2017.cl/descargas/home/sintesis-de-resultados-censo2017.pdf

30 (1) vitacura, Nufioa, Las Condes, La Reina, Lo Barnechea, Providencia. (2) Buin, Cerro Navia, Colina, Conchali, El Bosque,
Estacién Central, Huechuraba, Independencia, La Cisterna, La Florida, La Granja, La Pintana, Lampa, Lo Espejo, Lo Prado,
Macul, Maipu, Padre Hurtado, Pefialolén, Pudahuel, Quilicura, Quinta Normal, Recoleta, Renca, San Bernardo, San
Joaquin, San Miguel, San Ramodn, Santiago.
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El confinamiento obligado asume la salida excepcional del lugar que se habita -salvo de aquellos/as grupos
a los que indica encierro total3!. La salida permitida es definida como esencial por la autoridad por la
funcion que cumple -la necesidad que satisface-, y es regulada, vigilada y sancionada. Una persona que
sale en ese marco cumple con el encierro demandado, y alguien que lo hace en dicho marco puede definir
su confinamiento como total. Entonces la medicion del nivel de confinamiento opera de dos formas

distintas, pero complementarias.

En el hecho, 43% de las personas no ha salido nunca a nada durante el confinamiento obligatorio. Las
mujeres y los hombres se han quedado en casa en magnitudes muy similares (42% y 44%,
respectivamente). En cambio, entre las generaciones, una mayor cantidad de personas en edades entre
18y 29 afios permanece en casa siempre que en los/as mayores de 60 afios: 47% y 39%, respectivamente.
En los grupos de mas bajos ingresos, las personas permanecen mas en casa que en los de altos ingresos:
44% vy 39%, respectivamente. Entre las personas que han salido, la mayor frecuencia corresponde a

servicios de alimentacion y de medicamentos (45%).

Salida@n@asi@iltimas@osBemanasZendugares@on@onfinamiento®bligatoriod%)

SalidFportbtromotivo I 5%
DioPunBpaseoorkallestolparquesisinfin@erro) I 7%
Fue@@asearfaBuiperro I 10%
Fue@@inakactividad®olidaria I 7%
Fue@Wisitarza@in/akhijo/aBpequefofton@uienthoive.z NN 6%
Fue@@inEEncuentroZfamiliar®bFmistoso N 3%
Fue@isitarPalin/aBadulto/aEmayor.r] I———— 12%
Fue@thacerfunftrabajoRinformalzaiugaresBpublicos NN 3%
Fue@BuBugarthabitualPlde@rabajo IS 15%
Fue@@inZerviciotleBaluddconsultaPmédica,furgencia,Fetc.) II—————— 17%
Fue@bhacerfunramite IE——— 20%
Fue@ia@armacia,PalBupermercado,Fafaferiafb@@ntalmacén I 45%
NothaBalidoZnRas@iltimastosFemanas I 43%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

En general, las mujeres que salen del hogar —que alcanza a 58%-, lo hacen en menor medida que los

hombres —que alcanza a 56%-, y, tal como puede observarse en los dos graficos siguientes, presentan

31 Es el caso de las personas mayores de 75 afios.
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diferencias enrelacion con los lugares y actividades a los cuales van, aungue unasy otros, van a los mismos

lugares.
Salida@nB@asiltimas@osBemanasenfugareson@onfinamiento@bligatorio.@Mujeresi%)
SaliéBporbtroEmotivo 4%
DioRunBpaseolporiallestbFparquesi{sinfunierro) 6%
Fue@@asearPaBuerro 8%
Fue@@inaBactividad®olidaria 5%
Fue@¥isitarfalin/alhijo/aBpequefioZonfyuienzhoive. Rl 4%
Fue@ainEncuentrofamiliarZzamistoso 7%
Fue@®isitarPalin/akadulto/aBmayor.l 12%
Fue@hacerfunitrabajofinformalalugareskbublicos 7%
Fue@BuRugarthabitualzderabajo 12%
Fue@@inZervicioleFaludiconsultalimédica,Burgencia etc.) 17%
Fue@thacerfunktramite 17%
Fue@fafarmacia,falBupermercado,PadaferiaBb@AnEZalmacén 46%
NothaBalidoEnBas@iltimaskosBemanas 42%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%
Salida@n@Aasiiltimas@osBemanaskenflugareson@onfinamiento®bligatorio.Hombres{%)
SaliéBportroBmotivo 5%
DioPunpaseoioritallestoFparquesisinfin@berro) 9%
Fue@@asearZaBulerro 10%
Fue@@inalfactividad®olidaria 9%
Fue@Visitaralin/akhijo/aBpequefioonByuienthoive.?l 8%
Fue@@inEncuentroZfamiliarEamistoso 9%
Fue@®isitara@in/akadulto/aBmayor.@ 13%
Fue@hacerunitrabajokinformalzaiugarespublicos 10%
Fue@BuBugarthabitualde@rabajo 19%
Fue@@in®ervicioleBaludfconsultaPmédica,Rurgencia,Betc.) 17%
Fue@thacerfuntramite 21%
Fue@fafarmacia,falBupermercado,FaldaderiaPo@@ntalmacén 44%
NolFhaBalidoEnRas@iltimaslosBemanas 44%
0% 10% 20% 30% 40% 50%

Las personas de los segmentos de edades mayores que salen del hogar —que alcanza a 61%-, lo hacen en
menor medida que los segmentos mas jovenes —que alcanza a 58%- vy, tal como puede observarse en los
dos graficos siguientes, presentan diferencias en relaciéon con los lugares a los cuales van, aunque unos y

otros, van a los mismos lugares.
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Salida@n@as@iltimas@os@emanaskenfugareson@onfinamiento®bligatorio.FL8-2 9@ 0s{%)

SaliékporbtroPmotivo I 7%
DioRunBpaseoortallestbBparquesdsinfunerro) I 9%
Fue@@aseartaBufberro IS 12%
Fue@@inakactividad®olidaria W 9%
Fue@®isitarkal@in/athijo/aBpequefiofon@uienthoive.Fl FEE 7%
Fue@@inEncuentroPfamiliar@amistoso  IE——— 14%
Fue@®isitarZh@in/aRadulto/afmayor.Bl I 13%
Fue@thacerfunitrabajoinformalfadugareskpublicos s 11%
Fue@BuRugarthabitualdde@rabajo =T 10%
Fue@@inZerviciofeFaluddiconsultamédica furgencia,Betc.) [ 15%
Fue@hacerfunEramite I 20%
Fue@dbdarmacia,falBupermercado,PafaderiaPb@B@nalmacén I 48%
NothaBalidoRen@as@iltimasklos®emanas . 47%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Salida@nAas@liltimas@osBemanasendugareson@onfinamiento®bligatorio.BOREn as@Eii os{%)

SaliéBporibtrofmotivo W 4%
DioRinBpaseolporxallestBparquesisinfinGerro) T 6%
Fue@BaseartaBuperro I 6%
Fue@@inalactividad®olidaria W 5%
Fue@isitarZa@in/akhijo/aPpequefioftonfuienEhoive.r] FEE 5%
FueB@inEencuentrofamiliar®amistoso N 5%
Fue@®isitarPalin/akadulto/aBmayor.ll Fmmmmmms 8%
Fue@thacerBuntrabajokinformalkadugaresi@ublicos s 5%
Fue@BuBugarthabitualtde@rabajo T 9%
FueB@inBervicioleBaludfconsulta@médica Furgencia,Fetc.) I 19%
Fue@bhacerfunBramite FE——— 17%
Fue@dafarmacia,falBupermercado,Pafaderiafo@@nPalmacén I 48%
NobFhaBalidoRenBasiltimas®osBemanas I 39%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Las personas en los grupos de mas bajos ingresos que salen del hogar —que alcanza a 56%-, lo hacen en
mayor medida que los que los de altos ingresos —que alcanza a 61%- v, tal como puede observarse en los
dos graficos siguientes, presentan diferencias en relacion con los lugares a los cuales van, aungue unosy

otros, van a los mismos lugares.
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Salida@n@Aas@ltimas@osBemanaseniugares@on@onfinamiento®bligatorio.Mivel@ebajos@ngresosprimert
cuartil)@%)

SaliéRporbtroPmotivo I 9%
DioBlunEpaseoporixallestbBparquesEsinfunierro) I———— 12%
Fue@BbasearBuferro I———— 13%
Fue@@nalfctividad®olidaria I——— 11%
Fue@®VisitarZain/athijo/aBpequefioftonjuienthoive.[l I 11%
Fue@@nREncuentroPfamiliarf®famistoso  EEEG—G—————————— 13%
Fue@®isitarza@in/aRadulto/aBmayor.kl I 15%
Fuethacerfunftrabajofinformalfalugaresfpublicos I————— 12%
Fue@BuBugarthabitualPdefrabajo EEEEEE————— 14%
Fue@@inZervicio®e®aludfconsultaBmédica Furgencia,Petc.) I——— 20%
Fue@Mhacerfunframite TE————— 21%

Fue@fafarmacia,PalBupermercado,Fafbferiab@AinZalmacén I 44%
NoFhaRBalidoRenBas@iltimasPlosFemanas N 44%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Salida@nAasliltimas@ osBemanaskendlugareson@onfinamiento@®bligatorio.MNivel@e@ltosingresos?
(cuartilBuperior)d%)

SalidkborbtroBmotivo W 3%
DioRunBpbaseoioritallesBolparquesisinfln@berro) WS 5%
Fue@BasearZBuperro N 9%
Fue@@inalfactividad®olidaria N 4%
Fue@®isitarZa@in/abhijo/aBbequefioftonuienzhoive. .l MmN 5%
Fue@@inencuentroPfamiliar®lamistoso TN 6%
Fue@®isitar@in/akadulto/aBmayor.kl I——— 14%
Fue@MhacerfinBtrabajolinformalzadugareskpiblicos N 6%
Fue@BuBugarthabitualPdedrabajo FEE————— 14%
Fue@@inZervicioleBaludfconsultaPmédica,furgencia,Fetc.) I 18%
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NoPhaBalidoRenBlas@iltimasosFemanas IE—— 39%
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Finalmente, los hombres jévenes y los hombres de los grupos de mas bajos ingresos son quienes mas

salen de su casa en contexto de confinamiento obligatorio.
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CASOS DE COVID-19 DIAGNOSTICADOS EN EL PAIS Y DISTRIBUCION NACIONAL AL DIA 132.

Evolucién de casos acumulados en Chile
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500,000
. 13 jul. 2020
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o ir
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Curva por regién desde el primer caso
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INVESTIGADORES/AS

Irma Palma, Facultad de Ciencias Sociales, investigadora
responsable

Roberto Aceituno, Facultad de Ciencias Sociales,
investigador responsable alterno

Fabian Duarte, Facultad de Economia y Negocios

Patricio Valenzuela, Facultad de Ciencias Fisicas y
Matematicas, Instituto Milenio para la Investigacion de
Imperfecciones de Mercado y Politicas Publicas (MIPP)

Manuel Canales, Facultad de Ciencias Sociales
Rodrigo Asun, Facultad de Ciencias Sociales

Pia Martin, Facultad de Ciencias Fisicas y Matematicas
Camilo Morales, Facultad de Ciencias Sociales

Pamela Eguiguren, Facultad de Medicina

Olga Grau, Facultad de Filosofia y Humanidades
Carmen Andrade, Direccion de Igualdad de Género
Marcela Ferrer, Facultad de Ciencias Sociales

Patricia Retamal, Direccion de Igualdad de Género
Claudia Iriarte, Facultad de Derecho

Darinka Radovic, Facultad de Ciencias Fisicas y
Matematicas

Camila Bustamante, Direccion de Igualdad de Género
Carolina Adaros, investigadora invitada
Antonia Riveros, ayudante

COORDINACION GENERAL: Irma Palma, Facultad de
Ciencias Sociales

Esta iniciativa tiene el patrocinio de Rectoria, Vicerrectoria
de Investigacion y Desarrollo, Direccion de Igualdad
de Género), Instituto Milenio para la Investigacion de
Imperfecciones de Mercado y Politicas Publicas, y UNESCO

Estudio:

Universo: personas jovenes, de edades medianas y adultos/
as mayores (18 afios en adelante), que habitan en todo el
pais, hombres y mujeres, urbanos y rurales, diversos niveles
socioeconomicos, de territorios y poblaciones con y sin
confinamiento. Muestra: en general, entre 2.000 y 2.500
sujetos, seleccionados en funcidn de cuotas por comunas,
edades y sexo que permiten tener heterogeneidad vy
tamafio suficiente como para realizar analisis comparativos
significativos entre los distintos grupos sociales, de edad y de
sexo. Su disefio es no probabilistico de muestreo por cuotas.

La encuesta se realiza mediante el dispositivo on line. El
trabajo de campo es realizado por NETQUEST, una empresa
dedicada al desarrollo de tecnologia para investigacion
online. De forma general, lo comin a los cuestionarios
tratan asuntos relacionados con los efectos y respuestas
de las personas y grupos en los planos de la subjetividad y
convivencialidad, las condiciones de vida y vida cotidiana,
lazos sociales, las relaciones de género, y se situara en los
planos de lo socioeconémico, trabajo y educacién, socio-
sanitario, politico y cultural.

El Estudio realizara cuatro olas de encuestas entre julio y
noviembre de 2020.

La primera tiene una muestra de 2.552 personas, y el
universo son personas jovenes, de edades medianas y
adultos/as mayores (18 afios en adelante), que habitan en
todo el pais, hombres y mujeres, urbanos y rurales, diversos
niveles socioeconémicos, de territorios y poblaciones con y
sin confinamiento.

La segunda tendra una muestra de 2.000 personas, y
el universo son padres, madres y cuidadores de nifios/
as y adolescentes, que habitan en todo el pais, urbanos y
rurales, diversos niveles socioecondmicos, de territorios y
poblaciones con y sin confinamiento.

La tercera tendrd una muestra de 2.000 personas, y el
universo son mujeres jovenes, de edades medianas y adultos/
as mayores (18 afios en adelante), que habitan en todo el
pais, urbanosy rurales, diversos niveles socioeconémicos, de
territorios y poblaciones con y sin confinamiento.

La cuarta tendra una muestra de 2.500 personas, y el
universo son personas jovenes, de edades medianas y
adultos/as mayores (18 afios en adelante), que habitan en
todo el pais, hombres y mujeres, urbanos y rurales, diversos
niveles socioecondmicos.
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