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Informe metodológico estandarizado 

 
 
 
Encuesta de salud infantil en Asturias 
 
 
Organismo responsable 
Consejería de Salud. 
 
 
Unidad ejecutora 
Dirección General de Salud Pública. 
 
 
Participación de otros organismos 
No prevista. 
 
 
Objetivo de la operación estadística 
Con carácter general, el objeto de esta operación es proporcionar información sobre el estado 
de salud de la población menor de 15 años en el Principado de Asturias, que oriente a 
determinar las necesidades de atención, planificación y servicios de salud dirigidos a dicha 
población. 
Más concretamente, en la última edición publicada de la operación, ESIA 2017, se especifica un 
doble objetivo: 

 Conocer y monitorizar en un futuro la salud percibida para la población infantil, los 
hábitos o estilos de vida y la utilización de los servicios sanitarios.  

 Identificar los principales grupos a riesgo en la salud de la infancia, en los hábitos de 
vida y en el acceso a los servicios sanitarios. 

Para ello, la investigación estadística se organiza en torno a siete ejes: 
1.- Morbilidad declarada: morbilidad crónica, limitación de actividades, 
discapacidades, minusvalías y accidentes. 
2.- Calidad Vida: calidad de vida relacionada con la salud. 
3.- Redes sociales y Salud Mental: agresiones, discriminación, salud mental, escala 
prosocial. 
4.- Estilos de Vida: actividad física, actividades extraescolares, peso y talla, IMC, 
sobrepeso y obesidad, descanso, alimentación y nutrición. 
5.- Prácticas preventivas: higiene dental, actividades de vacunación, exposición al 
humo de tabaco, revisiones sistemáticas y seguridad vial. 
6.- Situación sociodemográfica y económica: información personal, estudios realizados, 
actividad laboral, nivel de empleo, tipo de ocupación, clase social, deprivación y 
exclusión social. 
7.- Uso de servicios sanitarios: aseguramiento, prestaciones solicitadas, utilización en 
Atención Primaria, utilización en Atención Especializada, hospitalización, utilización de 
servicios dentales, uso de urgencias y consumo de fármacos. 



 

 

2 

 

GOBIERNO  DEL  PRINCIPADO  DE  ASTURIAS 

CONSEJERÍA DE HACIENDA 

GOBIERNO  DEL  PRINCIPADO  DE  ASTURIAS 

CONSEJERÍA DE SALUD 

 
Tipo de operación estadística 
Estadística propiamente dicha. Operación de muestreo. 
Se emplea, por una parte, un muestreo estratificado según lugar de residencia (por áreas 
sanitarias), sexo y edad, considerándose los siguientes grupos etarios: 0-2 años, 3-5 años, 6-10 
años y 11-14 años de edad. Además, se realiza un muestreo no proporcional por áreas 
sanitarias con objeto de disponer del suficiente tamaño muestral para garantizar la 
representatividad de los resultados a ese nivel de desagregación territorial. 
Para más detalle sobre el diseño y selección de la muestra correspondiente a la última edición 
(ESIA 2017), puede consultarse la información metodológica recogida en los apartados 1-11 de 
la publicación correspondiente. 
https://www.astursalud.es/documents/35439/38205/II%20ENCUESTA%20DE%20SALUD%20IN
FANTIL%20para%20ASTURIAS_21_03.pdf/b2eb3695-f5f4-94f4-8ee5-ba2fd51baf40 
 
 
Ámbito de la operación 
El ámbito de esta operación estadística se define respecto a la población investigada, al 
espacio físico observado y al periodo de tiempo al que se circunscribe la observación. 
 

Población objetivo 
Población residente en Asturias, no institucionalizada, de menos de 15 años de edad. 
 
Unidad estadística 
Persona residente en Asturias, en los términos descritos en el párrafo precedente. 
 
Ámbito geográfico 
La estadística cubre el conjunto del territorio de la Comunidad Autónoma del 
Principado de Asturias.  
 
Ámbito temporal 
La operación considera distintos periodos de referencia, en función de la variable 
investigada. Algunas se recogen referidas al momento de realización de la entrevista, 
otras a los últimos doce meses, y en algunos casos, se consideran periodos de 
referencia específicos determinados por la naturaleza y características de la variable 
que se quiere medir.  
 
Con carácter general, la estadística se lleva a cabo al menos cada cinco años.  

 
 
Variables estadísticas 
Las variables investigadas en la última edición disponible (ESIA 2017) se estructuran en los 
siguientes bloques: 

1.- Morbilidad declarada, limitación de actividades, estado de salud, discapacidad, 
accidentalidad 

1.1.- Morbilidad crónica 
1.2.- Reducción, limitación de actividades o quedarse en cama en las últimas 
dos semanas 

https://www.astursalud.es/documents/35439/38205/II%20ENCUESTA%20DE%20SALUD%20INFANTIL%20para%20ASTURIAS_21_03.pdf/b2eb3695-f5f4-94f4-8ee5-ba2fd51baf40
https://www.astursalud.es/documents/35439/38205/II%20ENCUESTA%20DE%20SALUD%20INFANTIL%20para%20ASTURIAS_21_03.pdf/b2eb3695-f5f4-94f4-8ee5-ba2fd51baf40
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1.2.1.- Frecuencia de reducción o limitación 
1.2.2.- Motivo de la reducción o limitación 

1.3.- Estado de salud 
1.4.- Limitación de actividades por problemas de salud en los últimos seis 
meses 

1.4.1.- Frecuencia de la limitación 
1.4.2.- Motivo de la limitación 

1.5.- Discapacidades 
1.6.- Accidentalidad 

1.6.1.- Frecuencia de accidentes 
1.6.2.- Efectos o daños de accidentes 
1.6.3.- Asistencia sanitaria por el accidente 

2.- Calidad de vida 
2.1.- Valoración de magnitudes de la calidad de vida 
2.2.- Análisis pormenorizado de las diferentes dimensiones de calidad de vida 
2.3.- Análisis global 

3.- Agresiones, Redes sociales y Salud Mental 
3.1.- Agresiones 

3.1.1.- Frecuencia de agresiones 
3.1.2.- Lugar de la agresión 
3.1.3.- Causante de la agresión 

3.2.- Actividades sociales 
3.2.1.- Actividades extra-escolares deportivas 
3.2.2.- Actividades extra-escolares no deportivas 
3.2.3.- Ver la televisión 
3.2.4.- Utilizar el móvil o tablet 
3.2.5.- Leer 
3.2.6.- Jugar con videojuegos, ordenador o internet 
3.2.7.- Jugar en el parque o en la calle 
3.2.8.- Estar con amigos/as (excluyendo del tiempo de juego en el 
parque o en la calle 
3.2.9.- Participa en actividades solidarias 
3.2.10.- ¿Algún otro miembro de la familia participa en actividades 
solidarias? 

3.3.- Salud Mental 
3.3.1.- Análisis de las diferentes Escalas de Salud Mental 

3.3.1.1.- Escala de síntomas emocionales 
3.3.1.2.- Escala de problemas de conducta 
3.3.1.3.- Escala de problemas con compañeros/as 
3.3.1.4.- Escala de Hiperactividad/inatención 
3.3.1.5.- Escala Prosocial 

3.3.2.- Análisis de Dimensiones totales de Salud Mental 
3.3.2.1.- Dimensión de dificultades 
3.3.2.2.- Dimensión total de Fortalezas o Capacidades 

4.- Estilos de Vida 
4.1.- Ejercicio físico 

4.1.1.- Periodicidad de la actividad 
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4.1.2.- Tipo de medio para acudir al centro escolar 
4.2.- Descanso 
4.3.- Medidas antropométricas 

4.3.1.- Peso y talla 
4.3.2.- Índice de masa corporal 
4.3.3.- Opinión sobre el peso y talla 

4.4.- Alimentación y nutrición 
4.4.1.- Lactancia 

4.4.1.1.- Duración de la lactancia 
4.4.1.2.- Motivo de retirar la lactancia materna 
4.4.1.3.- Lactancia materna exclusiva al alta hospitalaria 

4.4.2.- Desayuno 
4.4.2.1.- Tipo de desayuno 
4.4.2.2.- Autoconsideración de desayuno saludable 

4.4.3.- Frecuencia de consumo de alimentos 
4.4.4.- Número de raciones 

4.4.4.1.- Fruta fresca diariamente, número de piezas 
4.4.4.2.- Número de raciones de verduras y hortalizas 
diariamente 
4.4.4.3.- Número de vasos de zumo diariamente 

4.4.5.- Lugar de realización de comidas 
4.4.5.1.- Lugar de realización del desayuno 
4.4.5.2.- Lugar de realización de la comida 

4.4.6.- Estar a dieta o a régimen especial 
4.4.6.1.- Seguir dieta o régimen especial 
4.4.6.2.- Motivo de seguir dieta o régimen especial 
4.4.6.3.- Enfermedad o problema de salud para seguir dieta o 
régimen especial 

4.5.- Higiene dental 
4.5.1.- Cepillado de dientes 
4.5.2.- Momento de cepillado de dientes 

4.6.- Tabaco 
4.6.1.- Personas fumando dentro de la casa 
4.6.2.- Exposición del niño/a al humo de tabaco en lugares cerrados 
4.6.3.- Fumó el niño/a alguna vez 

4.7.- Alcohol 
4.7.1.- Consumo de alcohol 

5.- Prácticas preventivas 
5.1.- Prevención dental 

5.1.1.- Tipo de asistencia dental 
5.1.2.- Motivo de la última asistencia dental 
5.1.3.- Conocimiento de existencia de Programa de Salud Bucodental 
5.1.4.- Motivos de no utilizar el PSB 
5.1.5.- Uso de empastes más endodoncias y ortodoncias más otros 
tipos 

5.2.- Seguridad vial 
5.2.1.- Uso de medios de retención 
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5.2.2.- Uso casco cuando se va en bicicleta 
5.3.- Asistencia a programa de niño sano 

5.3.1.- Acudir a programa de niño sano 
5.3.2.- Motivo de no acudir 

5.4.- Uso de vacunas 
5.4.1.- Calendario vacunal oficial 
5.4.2.- Por qué no las ha recibido 
5.4.3.- Uso de vacunas no incluidas en el calendario oficial 

6.- Situación sociodemográfica y económica 
6.1.- Persona informante 
6.2.- Residencia por Área Sanitaria 
6.3.- Residencia por tipo de hábitat 
6.4.- Residencia por tipo de municipio 
6.5.- Nivel de estudios 
6.6.- Clase Social asignada 
6.7.- Lugar de nacimiento 
6.8.- Tipo de escolarización 
6.9.- Tipo de centro educativo 
6.10.- Tipo de familia 
6.11.- Tipo de monomarentalidad y monoparentalidad 
6.12.- Tipo de convivencia 
6.13.- Situación laboral 
6.14.- Situación de empleo 
6.15.- Deprivaciones 

6.15.1.- Temperatura en la vivienda 
6.15.2.- No poder pagar recibos 

6.15.2.1.- Recibos de préstamos hipotecarios o recibos de 
alquiler 
6.15.2.2.- Facturas o recibos de servicios (luz, agua, tfno….) 
6.15.2.3.- Compras atrasadas 

6.16.- Estatus socioeconómico y cultural 
6.16.1.- Escala de bienestar socio económico familiar (FAMILY AFFLUENCE 
SCALE) (FAS) 
6.17.- Vivienda 
6.17.1.- Número de dormitorios 
6.17.2.- Tamaño de la vivienda 
6.17.3.- Problemas en el entorno de la vivienda 

7.- Uso de servicios sanitarios 
7.1.- Utilización de servicios sanitarios 

7.1.1.- Utilización de servicios sanitarios primarios 
7.1.2.- Número de veces de utilización de servicios sanitarios primarios 
7.1.3.- Lugar de la última consulta de servicios sanitarios primarios 
7.1.4.- Motivo de la última consulta en servicios primarios 
7.1.5.- Demora en la última consulta en servicios sanitarios primarios 
7.1.6.- Opinión sobre la calidad de la atención recibida en servicios 
primarios 
7.1.7.- Utilización de servicios especializados 
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7.1.8.- Número de veces de utilización de servicios sanitarios 
especializados 
7.1.9.- Especialidad de consultas de servicios sanitarios especializados 
en el último año 
7.1.10.- Pruebas diagnósticas especializadas 
7.1.11.- Demora en la última consulta en servicios especializados 
7.1.12.- Opinión sobre la calidad de la atención recibida en servicios 
sanitarios especializados 
7.1.13.- Utilización de hospitalización 
7.1.14.- Número de veces de ingresos 
7.1.15.- Motivo de ingreso hospitalario 
7.1.16.- Forma de ingreso hospitalario 
7.1.17.- Opinión sobre la calidad de la atención recibida en la 
hospitalización 
7.1.18.- Estar en lista de espera para la hospitalización 
7.1.19.- Promedio de meses en lista de espera para ingresos 
7.1.20.- Utilizar servicio de urgencias 
7.1.21.- Número de veces de utilización de servicios de urgencia 
7.1.22.- Lugar de la primera atención de urgencias 
7.1.23.- Tipo de servicio de urgencia utilizado en primer lugar 
7.1.24.- Tomar la decisión de usar la atención en urgencias 
7.1.25.- Opinión sobre la calidad de la atención recibida en el servicio 
de urgencias 
7.1.26.- Necesidad de atención médica sin recibirla 
7.1.27.- Motivo de no recibir la atención en ese caso 
7.1.28.- Uso de asistencia médica privada por demora excesiva en la 
lista de espera 
7.1.29.- Financiación de la hospitalización 

7.2.- Aseguramiento sanitario 
7.3.- Consumo de fármacos 

7.3.1.- Consumo de algún fármaco 
7.3.2.- Consumo de algún fármaco homeopático o naturista 
7.3.3.- Consumo según tipo de fármacos 

 
Todas las variables de estudio se desagregan por sexo y grupo etario. Cuando procede, se 
emplean otras variables de desagregación, como por ejemplo, las asociadas a la situación 
socioeconómica del hogar al que pertenece el menor (clase social, nivel educativo, 
monomarentalidad, deprivación material, etc.). Especialmente, en los informes específicos, los 
resultados se ofrecen pormenorizados conforme a estas variables de desagregación. 
Para obtener información más detallada de las variables consideradas dentro de cada 
apartado, se remite al lector al informe completo de la ESIA 2017, disponible a través del 
siguiente enlace: 
https://www.astursalud.es/documents/35439/38205/II%20ENCUESTA%20DE%20SALUD%20IN
FANTIL%20para%20ASTURIAS_21_03.pdf/b2eb3695-f5f4-94f4-8ee5-ba2fd51baf40 
 
 
 

https://www.astursalud.es/documents/35439/38205/II%20ENCUESTA%20DE%20SALUD%20INFANTIL%20para%20ASTURIAS_21_03.pdf/b2eb3695-f5f4-94f4-8ee5-ba2fd51baf40
https://www.astursalud.es/documents/35439/38205/II%20ENCUESTA%20DE%20SALUD%20INFANTIL%20para%20ASTURIAS_21_03.pdf/b2eb3695-f5f4-94f4-8ee5-ba2fd51baf40
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Desagregación territorial de resultados 
Los datos se ofrecen referenciados al conjunto de la comunidad autónoma, y cuando procede, 
desagregados por área de salud o tipo de hábitat. 
 En relación con esta última característica, en la ESIA 2017 se han considerado tres zonas: 

 Zona Rural, que comprende las Áreas Sanitarias I (Jarrio), II (Cangas del Narcea) y VI 
(Arriondas) 

 Zona Centro, comprendiendo las Áreas III (Avilés), IV (Oviedo) y V (Gijón)  

 Cuencas Mineras, que comprende las Áreas Sanitarias VII (Mieres) y VIII (Langreo). 
 
 
Política de difusión 

 
Calendario de difusión 
 Con carácter general, el informe completo de cada edición se difunde durante el año 
siguiente al de realización del trabajo de campo. Además, se realizan informes 
monográficos breves que se difunden periódicamente durante los siguientes ejercicios. 

 
Medios de difusión 
Los resultados se difunden a través de los siguientes sitios web: 

 Sitio web 'astursalud.es'  

 Sitio web 'obsaludasturias.com'  

 Sitio web 'asturias.es' > Temas > Economía y finanzas  > Estadísticas de Asturia 

 Sitio web 'asturias.es' > Gobierno abierto > Transparencia > Publicidad activa > 
Estadísticas de Asturias 

 
 
Marco normativo 
Esta operación está recogida en el Plan Asturiano de Estadística (PAE) 2022-2025, aprobado 
mediante la Ley del Principado de Asturias Ley del Principado de Asturias 3/2022, de 18 de 
mayo, con el código 06 008, y dentro del sector temático ‘06 Salud y servicios sociales’. Este 
estudio se incluye de forma regular en los programas estadísticos anuales elaborados en el 
marco del PAE 2022-2025. 
 
 
Confidencialidad y secreto estadístico 
Todo el personal que intervenga en la elaboración de esta operación estadística queda 
obligado al cumplimiento de la legislación vigente en materia estadística, y en particular, a la 
observancia del deber de secreto estadístico regulado en el Capítulo III del Título I de la Ley del 
Principado de Asturias 7/2006, de 3 de noviembre, de Estadística, así como a aplicar las 
medidas necesarias para el cumplimiento de la normativa en materia de protección de datos 
vigente en cada momento. 
 


