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ENCUESTA BASE SOBRE
HABIT  SALUD Y BIENESTAR
CORDOBA

Hoja informativa

A continuacion le presentamos la "Encuesta sobre salud y bienestar" del proyecto IN-HABIT. Le
agradeceriamos que nos ayudara respondiendo al siguiente cuestionario que ha sido disefiado
para evaluar el impacto del proyecto IN-HABIT en la salud y el bienestar de la poblacion
cordobesa. Los resultados seran analizados por la empresa Isimpact y por la Universidad de
Reading, pertenecientes al consorcio IN-HABIT, para poder disponer de datos sobre el impacto de
dicho proyecto.

IN-HABIT es un proyecto de investigacion e innovacion coordinado por la Universidad de Cérdoba.
El objetivo del proyecto es investigar como distintas soluciones visionarias e integradas, basadas en
recursos como la cultura, la alimentacidn, las relaciones entre humanos y animales, el arte o el
medio ambiente pueden fomentar la salud y el bienestar. Se llevara a cabo en cuatro ciudades
europeas (Cordoba, Lucca, Riga, Nitra) y en todas ellas tendra un enfoque de género, diversidad e
inclusion. Este proyecto ha recibido financiacion del Programa Horizonte 2020 de la Unidn Europea
(Acuerdo de Subvencién no. 869227).

Su participacion en esta encuesta es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier
momento sin tener que explicar las razones. Sus datos seran confidenciales y se almacenaran de
forma segura, con sélo un nimero de participante anénimo que lo identifique. Su nombre sélo se
registrara en este formulario de consentimiento y la informacién que relaciona su nimero de
participante anénimo con su nombre se almacenara independientemente de la encuesta. Los datos
totalmente anonimizados, recogidos en el marco de este proyecto podrian estar disponibles en
linea de acuerdo con la politica de datos abiertos. Los datos se almacenaran de forma segura en
repositorios certificados para su conservacion y preservacion a largo plazo. El formulario de
consentimiento se conservara durante 5 afios.

El formulario de encuesta ha sido revisado por el Comité Etico de Investigacién de la Universidad
de Reading y ha recibido un dictamen ético favorable para su realizacion.

Completar el cuestionario no toma mas de 20-25 minutos.

Agradecemos su participacion.

* Obbligatoria

Formulario de consentimiento informado para la encuesta
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Reading como parte del proyecto IN-HABIT.

He leido la hoja informativa del proyecto. Se me ha dado la oportunidad de hacer preguntas sobre la
encuesta y el proyecto IN-HABIT, y éstas han sido respondidas a mi satisfaccion.

Entiendo que toda la informacién personal sera tratada con confidencialidad por la persona
investigadora y se me han explicado las disposiciones para el almacenamiento y la eventual eliminacién
de cualquier material que permita identificar a los/las participantes.

Entiendo que los datos recogidos, las grabaciones de audio, las filmaciones de video y las fotografias
pueden ser tomadas y utilizadas con fines de investigacion, difusién y comunicacion.

Entiendo que los datos seran analizados por los miembros del proyecto IN-HABIT, y que en algunos
casos podran ser analizados por otros miembros del proyecto distintos del entrevistador.

Entiendo que los datos debidamente anonimizados podrian estar disponibles en abierto de acuerdo con
la politica de Datos Abiertos de la Comisién Europea.

Entiendo que la participacion en este estudio es voluntaria y que puedo retirarme en cualquier momento
sin tener que dar explicaciones.

Entiendo que puedo acceder a mis datos personales en cualquier momento sin necesidad de dar
explicaciones.

Estoy conforme con mi participacion.
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Nota de privacidad

Informamos al participante que sus Datos Personales seran procesados de acuerdo con el Reglamento
(UE) no. 2016/679 (GDPR). El participante podra ejercitar en cualquier momento los derechos previstos
por el Reglamento poniéndose en contacto con el Responsable del tratamiento ISIMPACT (ISIM), con
domicilio social en VIA ALESSANDRO MANZONI 58, LATINA 04100, ITALIA, CIF IT03060200593, correo
electronico info@isimpact.it (mailto:info@isimpact.it). El aviso de privacidad completo esta disponible en
este enlace: www.isimpact.org/privacy-policy-spanish (http://www.isimpact.org/privacy-policy-spanish)

1. He leido el formulario de consentimiento informado y la nota de privacidad y por la
presente *

Doy mi consentimiento para el tratamiento de datos personales y para la participacién en la
investigacién

Niego mi consentimiento para el tratamiento de datos personales y para la participacién en la
investigacion.

2.Nombre del/la participante (letra mayuscula): *

3. Fecha de nacimiento del/la participante *

Formato: M/g/aaa

4.En caso de que esté de acuerdo con que se le contacte para futuras acciones de
investigacion, deje su direccidon de correo electrénico aqui:
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Part A

5.1. Ciudad de residencia *

Coérdoba

Altro

6. 2. Barrio de residencia *

Las Palmeras

Altro

7.3. Ciudadania *
Ciudadano/a nacional
Ciudadano/a naturalizado/a o nacionalizado/a

Ciudadano/a extranjero/a

8.3.1. Estatus de residencia *
Residencia permanente
Residencia temporal
Solicitante de asilo
Estatus de refugiado/a
Visado de estudiante o de turista

Sin documentos de residencia
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9.3.2 Pais de nacimiento *
Mismo que el pais de residencia actual

Pais diferente al de nacimiento (ciudadano naturalizado)

10.4. En una semana tipica, jcuanto tiempo pasa en el barrio de Las Palmeras por
trabajo, deporte/ocio, transito, estudio, asuntos familiares? *

Nada de tiempo
Menos de 2h
Entre 2 y 4h
Entre 4y 8h

Mas de 8 horas

11.5. sEs usted *
Hombre
Mujer
No binario
Otro

Prefiero no decirlo

12.6. Edad *

Immetti un numero minore o uguale a 99
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13.7. ;Pertenece a alguna minoria étnica? *
Si
No

Prefiero no decirlo

14.7.1 En caso afirmativo, ;a cual? *
Afrodescendiente
Asiética
Pueblo Gitano

Oriente Medio

Altro

15. 8. ;Cual es el nivel educativo mas alto que ha completado? *
Sin estudios
Ensefianza primaria
Ensefianza secundaria
Grado medio de formacién profesional
Grado superior de formacién profesional
Licenciatura o grado universitario
Titulo de master

Titulo de doctorado
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16.9. Situacion laboral: ;Esta usted actualmente... *
Asalariado/a a tiempo completo
Asalariado/a a tiempo parcial
Autébnomo/a
En situacién de despido temporal
Incapacitado/a provisionalmente para trabajar (por ejemplo enfermedad, baja por maternidad)
No trabaja y esta buscando trabajo
No trabaja y no busca trabajo actualmente
Trabajador/a familiar no remunerado/a (empresa o explotacién familiar)
Responsable a tiempo completo de la familia y el hogar
Trabaja a tiempo parcial
Aprendiz o becario/a
Estudiante
Jubilado/a

No puede trabajar

Altro
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17.10. Estado civil *

Casado/a

Pareja de hecho

Divorciado/a

Viudo/a

Separado/a

Viviendo en pareja

Soltero/a

Altro

18.11. ;Cual es su situacion actual en cuanto a su vivienda? *
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Vivienda de mi propiedad

Vivienda de mi propiedad pero tiene hipoteca

Vivienda social de alquiler

Vivienda alquilada a un propietario privado

Mi trabajo me proporciona el alojamiento

Vivo en un alojamiento temporal

Actualmente no tengo hogar

Altro



19.12. ;Su alojamiento actual dispone de un espacio exterior que pueda utilizar? Por
favor, seleccione todos los que correspondan. *

Jardin privado

Jardin compartido

Balcon

Jardin o terraza en la azotea
Otro espacio exterior

No

20.13. ;Tiene su hogar acceso a Internet? *
Si

No

21.14. ;Vives solo? *
Si

No

22.15.a ;Cuantas personas en su hogar son nifios/as: 4 anos 0 menos? *

[l valore deve essere un numero

23.15.b ;Cuantas personas en su hogar son nifios/as: 5 anos - 17 afos? *

Il valore deve essere un numero
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24.15.c ;Cuantas personas en su hogar, incluido usted, son Adultos: 18 afos - 64 afos?

*

Il valore deve essere un numero

25.15.d ;Cuantas personas en su hogar, incluido usted, son Adultos: Mas de 65 anos? *

Il valore deve essere un numero

26.16. ;Las personas con las que vive son principalmente sus familiares? *
Si

No

27.17. ;Hay alguna persona que viva con usted que esté enferma, discapacitada o sea
mayor y a la que cuide o preste una ayuda especial? *

Si

No

28.17.1. ;A cuantas personas de las que viven con usted tiene que cuidar o prestar
ayuda especial? *

Il valore deve essere un numero
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29.17.2. ;A quiénes presta ayuda especial en su hogar? Por favor, seleccione todos los
que correspondan. *

Nifos/as (menores de 18 afos)

Hijos/as adultos/as (mayores de 18 afos)
Padres/madres o abuelos/as, incluidos los suegros/as
Hermanos/as

Cényuge o pareja

Amigos/as

Otros familiares

Otra persona

30.17.3. ;Comparte estas responsabilidades de cuidado con otro miembro del hogar? *
Si

No

31.19. ;Cual es su orientacion sexual? *
Heterosexual
Bisexual
Lesbiana
Gay

Prefiero no contestar

Altro
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32.20. ;Es importante la religion en su vida? *
Si

No

33.21. ;Cual es su religion? *
Agnostico/a
Budismo
Cristianismo (incluyendo catélicos, protestantes y todas las deméas denominaciones cristianas)
Hinduismo
Judaismo
Islam
Sij
Ateismo
No soy religioso/a

Prefiero no decirlo

Altro

34.22. ;Tiene algun tipo de discapacidad? *
Si
No

Prefiero no decirlo
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35.22.1 ;Cual es la naturaleza de su discapacidad? *
Sordera o discapacidad auditiva grave
Ceguera o deficiencia visual grave
Limitacion sustancial de la actividad fisica
Dificultades de aprendizaje
Trastorno psicoldgico o mental de larga duracién
Otros (incluida una enfermedad de larga duracién)

Prefiero no decirlo
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PART B

36.23. Las siguientes preguntas se refieren a cdmo se ha sentido durante las ultimas 2

11/26/2021

semanas

23. a En las ultimas dos
semanas, me he
sentido alegre y
animado

23.b En las dos ultimas
semanas, me he
sentido tranquilo/a'y
relajado/a

23.c En las dltimas dos
semanas, me he
sentido activo/a y con
energia

23.d En las dos ultimas
semanas, me he
levantado fresco/a 'y
descansado/a

23.e Durante las dos
Ultimas semanas, mi
vida diaria ha estado
llena de cosas que me
interesan

0 (en
ningun
momento)

(O=en ningun momento, 1=algunas veces, 2=menos de la mitad del tiempo, 3=mds de la mitad del
tiempo, 4=Ila mayor parte del tiempo, 5=todo el tiempo)

5 (todo el
tiempo)



37.24. Las siguientes preguntas se refieren a como se ha sentido durante los ultimos 30
dias. *

Para cada pregunta, por favor, responda con el numero que mejor describa la frecuencia con la que ha
tenido este sentimiento. (0= Nada de tiempo,; 1= un poco de tiempo, 2= algo de tiempo, 3= la mayor
parte del tiempo, 4= todo el tiempo)

0 (Nada de 4 (Todo el
tiempo) 1 2 3 tiempo)

24.a Durante los
ultimos 30 dias, jcon
qué frecuencia se sintid
nervioso/a?

24.b Durante los
ultimos 30 dias, jcon
qué frecuencia se ha
sentido desesperado/a?

24.c Durante los
ultimos 30 dias, jcon
qué frecuencia se ha
sentido inquieto/a o
intranquilo/a?

24.d Durante los
ultimos 30 dias, jcon
qué frecuencia se sintid
tan deprimido/a que
nada podia animarle?

24.e Durante los
ultimos 30 dias, jcon
qué frecuencia sintid
que todo le suponia
demasiado esfuerzo?

24.f Durante los ultimos
30 dias, ;con qué
frecuencia sintié que
nada merecia la pena?
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38.25. En general, ;hasta qué punto esta usted satisfecho/a con su vida en este
momento? *

Nada satisfecho/a
Parcialmente satisfecho/a
Satisfecho/a

Bastante satisfecho/a

Muy satisfecho/a
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PART C

39.26. ;Como juzga/valora su salud fisica general?
excelente
muy buena
buena
justa
mala

nada buena

40.27. En los ultimos dos meses, ;con qué frecuencia... *

menos que una 1 a2 veces por masde 2 veces
Ninguna vez a la semana semana por semana

27.a ..realizd algun tipo
de ejercicio fisico?

27.b ...utilizé las zonas
verdes publicas de su
barrio para hacer
deporte?

27.c ...participo en
actividades culturales
organizadas en las

plazas y zonas verdes
de su barrio?

41.28. ;Es usted quién se encarga principalmente de la preparacion de la comida en su
hogar? *

Si

No
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42.28.1 Durante un dia normal, ;cuanto tiempo dedica a preparar comida en su casa? *
Menos de 30 minutos
Entre 30 minutos y 1 hora
Entre 1y 2 horas

Mas de 2 horas

43.29. Durante un dia normal, ;cuantas raciones de fruta y verdura come? *
Ninguna
De 1 a 2 raciones
De 3 a 4 raciones

Mas de 4 raciones

44.30. En una semana normal, ;en qué medida le resulta facil y asequible comer
alimentos saludables (fruta, verdura...) a usted y a su familia? *

Extremadamente facil

Bastante facil

No muy facil, porque la comida sana es demasiado cara

No muy facil, porque en mi vecindario no es facil encontrar alimentos saludables
No es facil, porque no tengo tiempo para comprar y preparar comida sana

No es facil, porque prefiero la comida rapida y los platos preparados

Altro
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45.31. Durante una jornada laboral tipica, ;cuanto tiempo dedica a.... *

31.a Asistir a
actividades en espacios
publicos sociales y
recreativos

31.b Ocio y cuidado
personal

31.c Cuidados
familiares

31.d Jugar, relajarse o
hacer deporte en zonas
verdes publicas

31.e Cuidado de
animales domésticos o
a jugar con ellos

ningun tiempo

O

menos de una
hora

O

de 1 a2 horas de 2 a 3 horas

O

O

mas de 3
horas

O

46.32. ;En qué medida esta satisfecho/a con la forma en que pasa su tiempo libre? *
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O nada satisfecho/a

O satisfecho/a
O bastante satisfecho/a

O muy satisfecho/a

O parcialmente satisfecho/a



47.33. Desde que se aplican las restricciones de Covid-19, ;ha cambiado la frecuencia
con la que realiza las siguientes actividades? *

Ha disminuido Se ha mantenido igual Ha aumentado
33.a Leer un libro por
placer O O O
33.b Hacer actividad
fisica O O O
33.c Cuidar de los
miembros de la familia O O O
33.d Participar en
actividades culturales O O O
33.e Cocinar O O O
33.f Dormir O O O
33.g Escuchar musica O O O
33.h Comer O O O
33.i Cuidar su cuerpoy
su apariencia fisica O O O
33.I Cuidar de su hogar O O O
33.m Asistir a
actividades sociales y O O O

recreativas en espacios
publicos

33.n Jugar, relajarse o

hacer deporte en zonas O O O

verdes publicas
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PART D

48.34. ;En qué medida esta usted satisfecho/a con sus relaciones personales con las

49. 35. ;esta usted de acuerdo o en desacuerdo con esta frase...?
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personas que viven en su barrio? *

nada satisfecho/a

parcialmente satisfecho/a

satisfecho/a

bastante satisfecho/a

muy satisfecho/a

O -
totalmente
en
desacuerdo

35.a En el barrio donde
vivo se apoya a
todos/todas los/las que
lo necesitan

35.b En el barrio donde
vivo hay muchas
asociaciones, comités
vecinales, grupos de
ciudadanos/as que me
ayudan en caso de
necesidad

35.c Laimagen del
barrio donde vivo ha
mejorado en los
ultimos dos afios

4

En una escala de 0 a 5, en la que 0O es totalmente en desacuerdo y 5 es totalmente de acuerdo

5 -
totalmente
de acuerdo



50. 36. Pensando en los espacios publicos de su ciudad que mas usa, ;cOmo se siente de
seguro/a...

Tiene una escala de puntuacion de 0 a 5 donde 0 = muy insequro/a, 5 = muy sequro/a

0 - muy 5 - muy
inseguro/a 1 2 3 4 seguro/a

36.a Caminando solo/a
al anochecer

36.b Caminando solo/a
durante el dia

36.c Caminando solo/a
por las zonas verdes
publicas

36.d Dejando un
vehiculo (coche,
bicicleta, moto) sin
vigilancia

51.37. Pensando en los espacios publicos de su ciudad que mas usa, ;en qué medida
esta de acuerdo con las siguientes afirmaciones?

Tiene una escala de puntuacion de 0 a 5 donde 0 = estoy muy en desacuerdo, 5 = estoy totalmente de
acuerdo

0 - estoy 5 - estoy
muy en totalmente
desacuerdo 1 2 3 4 de acuerdo

37.a A menudo observo
dafios vandalicos en el
mobiliario urbano y en
las propiedades
privadas

37.b Son muy atractivos
para los/las turistas
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52.38. En su barrio/zona de residencia, ;como de facil es...

11/26/2021

38.a Recibir ayuda de
otras personas

38.b Encontrar zonas
verdes seguras,
accesibles y agradables

38.c Participar en
eventos culturales

38.d Encontrar
asistencia social y
sanitaria adecuada

38.e Encontrar espacios
verdes para hacer

deporte

38.f Encontrar
alimentos saludables

38.g Encontrar un
parque infantil

38.h Moverse a pie

38.i Moverse en
bicicleta

0- nada facil

O

O

O O O O

1

O

O O O O

O

O O O O

Tiene una escala de puntuacion de 0 a 5 donde 0 = nada facil, 5 = muy facil

O

O O O O

O

O O O O

5 - muy facil

O

O

O

O O O O



53.39. Pensando en las zonas verdes publicas que mas usa, ;en qué medida esta de
acuerdo con las siguientes frases?

Tiene una escala de puntuacion de 0 a 5 donde 0 = estoy muy en desacuerdo, 5 = estoy totalmente de
acuerdo

0 = estoy 5 = estoy
muy en totalmente
desacuerdo 1 2 3 4 de acuerdo

39.a Estan bien
mantenidas

39.b Son un lugar
agradable y bonito para
pasar mi tiempo libre
39.c Son accesibles
para las personas con
discapacidad

39.d Son frecuentadas
por personas de todas
las edades

39.e Las frecuentan
personas de todas las
etnias

39.f No frecuento

ninguna zona verde
publica

54.40. ;Qué importancia tiene para usted el sentimiento de comunidad con las demas
personas de su barrio?

Muy importante

Importante
Moderadamente importante
Ligeramente importante

No es importante
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55.41. ;Con qué frecuencia participa en las siguientes actividades?
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Nunca

41.a Hablar
informalmente con los
vecinos/as sobre un
problema de la
comunidad

41.b Participar en
actividades
culturales/sociales
/voluntarias del
vecindario (por
ejemplo, cenas del
vecindario, festivales,
actividades religiosas,
etc.)

41.c Resolver
problemas de la
comunidad cuando
surgen

41.d Actividades
participativas a nivel de
ciudad (comités de
vecinos/as, consejos
municipales o
escolares, comités
electorales, partidos
politicos)

41.e Cuidado de los
espacios publicos y las
zonas verdes de su
barrio como
voluntario/a

41.f Reunirse con
amigos/as o familiares
en un espacio publico

menos de una
vez al mes

una o dos
veces al mes

unavez ala dosvecesa la
semana  semana o mas



56.42. ;Tiene alguna dificultad para acceder a las actividades culturales y de ocio
existentes en su ciudad? *

Si, tengo algunas dificultades
No

No lo sé

57.42.1 ;Qué tipo de dificultades encuentra para acceder a las oportunidades culturales
y de ocio disponibles en su ciudad? *

42.1.a No puedo pagar su coste
42.1.b No tengo tiempo libre
42.1.c Vivo en un barrio que no ofrece espacios y actividades culturales

42.1.d No tengo un vehiculo para llegar a los lugares de los eventos

58.43. ;Se considera usted miembro de un grupo discriminado? *
Si

No
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59.43.1 En caso afirmativo, ;por cual de las siguientes caracteristicas se siente
discriminado/a? *

Seleccione todas las que correspondan
43.1.a Color de la piel
43.1.b Idioma y tradiciones
43.1.c Nacionalidad
43.1.d Religién
43.1.e Edad
43.1.f Género
43.1.g Orientacién sexual
43.1.f Discapacidad

No sé

Altro
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PART E

60.44 ;En qué medida se siente satisfecho/a con su propia situacion econdémica (o la de
su familia)?

nada satisfecho/a
parcialmente satisfecho/a
satisfecho/a

bastante satisfecho/a

muy satisfecho/a

61.45 ;COmo cree que es su situacion econdmica (o la de su familia): *
No suficiente para mis necesidades basicas (las de mi familia)
Apenas suficiente para mis necesidades basicas (las de mi familia)
En la media de la situacién econdmica del barrio
Superior a la media

Excelente

62. ;En qué medida esta satisfecho con su tiempo y recursos para gestionar asuntos
personales / cuidado personal? *

nada satisfecho/a
parcialmente satisfecho/a
satisfecho/a

bastante satisfecho/a

muy satisfecho/a
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