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• La vivienda es cada vez más 
importante para la salud debido a 

los cambios demográficos y 
climáticos 1–3. 

• En América Latina más de 150 
millones de hogares experimentan 
algún tipo de déficit habitacional. 

Introducción

Dos tercios de estos déficits se 

deben a problemas de calidad, 

incluido el hacinamiento y la 

falta de servicios básicos 4,5. 

Las viviendas en áreas 

urbanas pobres a menudo 

carecen de una habitabilidad 

adecuada, lo que afecta tanto 

la salud física como mental 6–12

Fotos reproducidas de Chateu, et al. 2020 ilustrando auto-ampliaciones



• El hacinamiento puede generar 
factores estresantes dañinos a 

través de la reducción de la
privacidad y el aumento de los 
conflictos domésticos por el 

espacio interior limitado, que tienen 
efectos persistentes en la salud 

mental (17-21), afectando 
especialmente a quienes pasan 

más tiempo en casa, como niños, 
adultos mayores y amas de casa 22

Introducción

El aumento de la demanda de 

vivienda ha llevado a viviendas 

más pequeñas 14, que son más 

complejas de abordar en 

comparación con problemas 

como el confort térmico, el 
ruido o la humedad 15,16.



Figura Elaboración Propia



Revisión y tabla de elaboración propia



• A pesar del aumento de los 
problemas de salud mental urbana, 
como la depresión y la ansiedad, 
especialmente entre mujeres, las 
vías causales siguen sin estar claras 
(23,32,33), y el espacio doméstico ha 
sido menos explorado que el público 
(16). 

• La política de vivienda de Chile ha 
sido reconocida internacionalmente 
por reducir con éxito el déficit 
cuantitativo (número de unidades 
habitacionales)78

Introducción



Modelo conceptual

La definición de hacinamiento puede ser en 
su forma más simple una razón entre la 

cantidad personas por dormitorios.

Sin embargo, otros medidas consideran la 
edad, el genero, y la relación entre las 

personas.

La experiencia de hacinamiento implica un 
ajuste de la necesidades de los habitantes de 

un vivienda, y la experiencia en ocupan el 
espacio.
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Objetivos de investigación

• O. Principal: 
• Determinar el efecto mediador de los conflictos familiares sobre el espacio en 

la relación entre hacinamiento y salud mental entre residentes de barrios 
periurbanos de la zona central de Chile (2018-2022). 

• O. Específicos:
• 1) Describir el hacinamiento, los conflictos por el espacio y la salud mental 

durante 18 meses;
• 2) Estimar el efecto total del hacinamiento en la salud mental y los conflictos 

sobre el espacio; 
• 3) Estimar los efectos directos e indirectos del hacinamiento en la salud 

mental, con los conflictos sobre el espacio como mediador principal y la 
satisfacción del espacio como mediador secundario.



• Realizamos un estudio longitudinal 
de tres olas con intervalos de 6 
meses (2018-2022) en dos barrios de 
vivienda social periurbana en la zona 
central de Chile. (Proyecto RUCAS aprobado por 

comité de ética ID 170727004)(Baeza et.al 2021)

• Medimos el hacinamiento en los 
hogares (>2 personas por dormitorio) 
al inicio del estudio, los conflictos 
sobre el espacio en la ola 2 y la salud 
mental general utilizando las 
dimensiones del Cuestionario de 
Salud General-12 en la ola 3 entre 
660 participantes (569 mujeres, 91 
hombres). 

Materiales
y

MétodosMateriales 
y métodos



• Análisis de mediación causal utilizando 
métodos cuasi-bayesianos (99)

Materiales
y

MétodosAnálisis de 
datos

• Modelos de ecuaciones estructurales 
(100)



• La muestra analítica incluyó 569 
mujeres y 91 hombres en las olas 1 
y 3, con ligeras variaciones en la 
ola 2. 

• La prevalencia de hacinamiento 
(PPR>2) entre las mujeres fue del 
21,1% en la Ola 1, aumentó al 
25,3% en la Ola 2 y volvió al 21,1% 
en la Ola 3. 

• Entre los hombres, la prevalencia 
del hacinamiento fue 
consistentemente más baja, del 
9,8%, 14,3% y 9,8% en las tres 
olas

Resultados

Resultados











Conclusión

1. No observamos evidencia de efecto total o efecto directo del hacinamiento
en la salud mental. Los conflictos sobre el espacio median principalmente
la asociación entre el hacinamiento y los síntomas de disforia.

2. Efectos de supresión de la disfunción social, lo que sugiere que los
impactos del hacinamiento en la salud mental operan a través de vías
competitivas, un hallazgo que ayuda a reconciliar los resultados
inconsistentes en la literatura.

3. La renovación de viviendas reduciría los conflictos por el espacio, y los
vecindarios más desfavorecidos muestran más conflictos por el espacio, a
pesar de que ocurren en el interior y no en el espacio público

4. Políticas de vivienda dirigidas al hacinamiento deben extenderse más allá
del simple aumento de m2. Las intervenciones deben considerar las
rutinas diarias, cómo negocian el uso del espacio y manejan las tensiones
interpersonales dentro de entornos restringidos.
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