'y T & . ° IDENTIFICACION DEL/DE LA INFORMANTE )
NE

Nombre y apellido:
Instituto Nacional de Estadistica
. . o . N° de Persona ... [
Ministerio Ministerio PERNRO
de Desarrollo | de Salud Cédula de identidad: ............... Ly
Social Publica

Nombre del nifio/a:

Teléfono 1:

———— —cmm—-, —--—-

ENCUESTA DS NUTTICION, DESAITOLLO INFANTIL Y SaLUD

Teléfono 2:
INFORMANTE \ /
/ACLARACION: \ B - VIVIENDA
Donde dice {nifio/a} se debe decir el nombre del nifio/a seleccionado.
Los textos en negro SE LEEN. B1 Tipo de vivienda.
Los textos en color (no en negro) NO SE LEEN, corresponden a: gasa 1
- subtitulos con condicionantes Apartamento o casa en complejo habitaCional ...............oooooeeeeeeeeeeeeccccccceen 2
- indicaciones para quien realiza la encuesta Apartamento en edificio de altura............cooeveiniiniii 3
. sugerencias de pistas cuando la persona encuestada tiene dificultad para Apartamento en edificio de Una PIANtA ... 4
formular la respuesta que se colocan entre paréntesis curvos () ) .
\_ -/ Local no construido Para VIVIENDa ...............ovveereeeereeeseesserieseeesesesseesnees 5
. B2  El material predominante en las paredes externas es:
A - IDENTIFICACION c2 ) o
ladrillos, ticholos 0 bloques con terminaciones.............ccocevieveerecsieinnnnns 1
. ladrillos, ticholos 0 bloques sin terminaciones.............cccceeveneeccniennnnn 2
Formulario N°: . . -
materiales livianos con revestimiento ... 3
Direccion: materiales livianos sin revestimiento ... 4
AAODE ..o 5
Teléfono: materiales de dBSECNO............covvvvvecereereeeeeeeeseeee e 6
Mail: B3  El material predominante en el techo es:
Facebook: planchada de hormigdn con proteccion (fejas U Ofr0s) ........cevvwercviereiinnc 1
planchada de hormigon Sin ProteCCion ..o 2
Twitter: [IVIaN0 CON GIBIO FASO ......vvevveveeeiciee e 3
Encuestador/a: Supervisor/a: Critico: I|V|.ano SIN CIBIO FASO....eeeeeciii et 4
QUINCNA 1.ttt s 5
;e relevé Ia vivienda titular? materiales de deSECRO. ... 6
Sl e 1
No B4  El material predominante en los pisos es:
c4
Causas: ceramica, parqué, baldosas, moqueta 0 iNBIEO ..........cc.cccevvervrrcereiiennaes 1
Sin Visitar (SiN ralIZAI) ..o 2 alisado de hormigon 3
No contacto / ausencia MOMENtANEA ...........covuevrerrreriireniieeeeseeeees 3 S
. ! solo contrapiso sin piso 4
Discapacidad para responder 5 . L .
) tierra Sin PiSO Ni CONTAPISO ....v.vvevereereeeieieirireeieiee e 5
AUSENCIA TEMPOFal......cocviviicieicicee s 6
No reside un hogar PartiCular ... 7 B5  Todas las personas que habitan en esta vivienda, ; dependen de un
Vivienda desocupada o de temporada ..........cccvvveevreeenieieniinieineeeene 8 €5 mismo fondo de alimentacion, es decir, conforman un hogar?
Vivienda ruinosa 0 en CONSIIUCCION .........c..cucvrereiiveereieeceeeeene 9 Si 1
Direccion No identificada ... 10 No 9
Inacces!ble por .factoresl OIMBICOS o i ¢Cuantos hogares comparten esta vivienda?
Inaccesible por iNSEGUIIAAU...........ccovvereeirecerreee s 12 B
Ofras causas 13 Anote 1a cantidad..........ccoererenieie s [ E—
especificar \ /
Rechazo (parcial o total) del hogar o del/de la informante ....................... 14
Realizada (para SUPEIVISAI) ..........ccriueieirimeiniieineieieiseieissieeeeeeeseseesnees 18
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I.).éfrlropietario de la vivienda y el terreno y los estd pagando?.................... 1
.. propietario de la vivienda y el terreno y ya 10s pago?.........cccvververrerrennn. 2
.. propietario solamente de la vivienda y la esta pagando? ...........c...c...... 3
.. propietario solamente de la vivienda y ya la pago? ..........cccocvevvererrcenen. 4
.. inquilino o arrendatario de la vivienda?............cccccocverenirireniienincen, 5

... ocupante con relacién de dependencia? ..........cccocevveeeeviieeesnseeenns 6

... ocupante gratuito y se o permite €l BPS? .........ccvvrrnirrnrncnnreircrens 7

... ocupante gratuito y se lo permite un particular? .............cccveevrerrerenne. 8

... ocupante gratuito sin permiso del propietario/a? ... 9
.. miembro de cooperativa de Vivienda? ..., 10

¢Cual seria el monto de compra (si respondio propietario solo de la
vivienda [preg. B6 = 3] no incluir terreno) de la vivienda y el terreno?

D8_2
Anote el monto de la cuota.................. L 1 1 1 1 1 ]

Solo para areas urbanas. ¢ Cual seria el monto estimado que deberia
pagar si alquilara la vivienda?

D8 3 .
Anote el monto estimado...................... I I I I I

B7 Solo para ellla encuestador/a. Esta vivienda, ;se ubica en un
asentamiento irregular?
4

Si (no corresponde i preg. B6 =10 2)...ccvereiieeieieeeeeeenn, 1

B8 ;Cudl es el numero total de habitaciones que utiliza este hogar, sin
D9 considerar barios y cocinas?

Anote la cantidad ............coeueueveeeieeeeeeee e L1

B9  ;Cuantas habitaciones son utilizadas por este hogar para dormir?
D10

Anote la cantidad ..o L1 1

B10 (;Cudl es el origen del agua utilizada por este hogar para beber y
D1 cocinar?

1
2
3
4
5
6
B11 ;Como le llega el agua a la vivienda que ocupa este hogar?
ITozr caferia dentro de la VIVIENda ..........cc.cvevevieciecce e 1
Por cafieria fuera de la vivienda a menos de 100 m de distancia 2
Por cafieria fuera de la vivienda a méas de 100 m de distancia.... 3
POr Otr0S MEAIOS......cocviiciciicice e 4

B12 ¢Esta vivienda tiene bafio?

D13

SH, CON CISTEIMA ... 1
SH, SINCISTEIMA ... 2

B13 ¢Cudntos banos tiene?
D14

Anote 1a cantidad ...........cccceveveveieeeeeee s (I

B14 ;El bario es...

/Bb‘ Con respecto a esta vivienda, ; este hogar es... \

/515 La evacuacion del servicio sanitario, ¢ se realiza a... \
.D.1.6red GENETAI? .o 1
... fosa séptica, POZO NEGIOT? ........vurererirrieerere s 2
... entubado hacia el @rOY0?..........cuiureiirireree s 3
cvr OO (SUPETTICIE)? 1ottt 4

B16 ¢Cudl es el medio principal utilizado para iluminar esta vivienda?
D17

ENergia €lBCHICA. ..o 1
Cargador de Dateria........cccuveueureirireeese s 2
Supergas 0 queroseno .... 3
VBIBS ..o e 4
B17 ;Cudl es la principal fuente de energia utilizada para calefaccionar
D18 esta vivienda?

ENErgia €lBCIICA. .......vvrierieiceee e 1
GAS POT CAMBITA ... e 2
SUPEIGAS .o 3
QUETOSENO ...t s 4
LA .. s 5
NINGUNA 1.ttt 6

B18 En este hogar, ;hay un lugar apropiado para cocinar con pileta y
D19 canilla?

Si, privado de eSte NOGAr..........cviviiriise e 1
Si, compartido CoNn OtroS NOGArES.........ccvveiiieiirirrrne 2
NO DY o 3

B19 ¢Cuadl es la principal fuente de energia utilizada por este hogar para
D20 cocinar?

ENErgia €lBCHICA. ........cuieeiciecee e 1
(GAS POF CAMBIIA .......cvvecviicieiie e 2
SUPBTGAS . 3
QUETOSENO ...t 4
LA ..t 5
NINGUNA <.t 6

. Si No
1 ... Calefon 0 termofon?................ccco..coooeeeeveeceieseeerriieseenns, 2l 1 2
2 ... calentador instantneo de aguaz..................................... 12 1 2
3 ... refrigerador (Con 0 SiN fTEEZE) 2.....vvveeervvveeeseeerviesssnennn) A3 1 2
4 . TVCOIOF (1UDO) 2o P14 1 2
SCUANLOS? ... —
5 ...TVLED, TVLCD, TV Plasma, efc.?............cccccvuvccunnt) D215 1 2
SCUANLOS? ..o —
6 oe FAQIOP............oeeooeoeeeeveeeeeeeeeeee ) p1e 1 2
7 ... recepcion de TV digital abierta?....................c......... D120 1 2
8 ... conexion a TV para abonados? AT 1 2
9 .. 1aVAITOPA? ...t e 102
10 ... secadora de ropa?...................onnonn i 1 2
11 ... lavavajilla? ................... 1 2
12 ... hOrNO MICroONAAS?................cocovveeninnisieniencniesre e 12
13 ... equipo de aire acondicionado? 1 2
SCOUANLOS? ..o &g
\ La pregunta continta en la siguiente carillaj

D15
... de SO exclusivo del NOGar?.........ccvirieicirieseeee e 1
... compartido €on 0tro NOGAr? ..........ccvrureririrreeee e 2

N /
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q;ﬂ .i.smicrocomputador(incluye laptop, notebook, tablet, etc.) ?....... 1 2\

¢Alguno es del Plan Ceibal? ... 1 2
D21_15_1 D21_15_2
SCUANLOS? ... L1
¢Que no sean del Plan Ceibal? .............ccccoocovvrnrrnineirernennn. 1 2
D21.15.3 D21.15_4
SCUANLOS? ..o L1
¢ Tablet del Plan Ibirapita? .............ccccooovinrrenenencnincnenns 1 2
D21_15.5 D21_15_6
¢Cuantas?.................. L1
gg e CONEXION @ INEEINEL?..............coovveiiriiseiese s 1 2
¢La conexion a internet es por...
... banda ancha fija?...................cccommmreercenn. b1 161 1 2
... banda ancha movil?..................o......cowerccuu... 1162 1 2
16 ... telEfONO0 (TI0) 2...oveeeece e 1
D21°17 o )
17 ... automovil 0 camioneta?....................coeooenionineoniieneininns 1
D21_18
s D21_18_1
SCUANLOS? ... s (SR
18 i ?
i 1719(:I¢:/omotor. ................................................................. 6 211 91 1 2
ECUANLOS? ... L1

B22 ;Este hogar paga (en dinero o de ofra forma) a personas para que

D181 Jimpien la vivienda, cuiden nifios o ancianos, o realicen alguna otra
tarea doméstica?
Sl e 1
NO o 2  paseapreg. B26
B23 (A cuantas personas contrata?
D229
Anote la cantidad de Personas ............ccoueenenieninenieneees L1
B24 ;Cuéntas horas a la semana habitualmente?
D230
Anote la cantidad de horas ... L1
B25 ;Alguna de ellas pernocta en el hogar?
D231
Sl e 1
¢Cuantas de ellas?
D232
Anote la cantidad de Personas............cooeverevieniernininns L1
N b 2

B26 Sin mediar pago alguno, este hogar, ; recibe ayuda de otros familiares
D184 o conocidos que no integran el hogar para limpiar la vivienda, cuidar
nifios o ancianos, o para realizar alguna otra tarea doméstica?

¢Cuantas horas a la semana habitualmente?
D184_1
Anote el total de horas de todas las personas ..............c....... L1

[CZ Y en los ultimos 12 meses, ¢; cudnto recibio por... \

H151

... ingresos por alquiler de vivienda o local (en H151 1

el pais 0 en el extranjero)? ........cceeveeerreeernnens L1 T B T

... ingresos por alquiler de chacra o campo en i

la que no trabaja? ..., L

... ingresos por medianeria, pastoreo, ganado HI51E3

a capitalizacion sin haber tabajado?................. (R Y R S RO B

... ingresos por alquiler de vehiculos o .

MAQUINAMIAT ... ! T B T

... utilidades o dividendos por negocios en los —

que O trabaja?......cccccevvvrciciecce L

... ingresos por marcas, patentes, derechos de HI51E

AUEOT?. e N S B S B B
) . H151_7

... Intereses bancarios? ... [ R
. ; H151.8

antereses por préstamos a terceros?............ L1 T B T )

C - INGRESOS DEL HOGAR

C1 ¢Cudnto recibio el hogar por los siguientes conceptos en el ltimo
H150 mes?

. ) . H150_1
Ingresos por alquiler de piezas o garaje............ (Y Y R N
Ingresos monetarios (ayudas) provenientes de H150 2
otros hogares del pais o el extranjero .............. (Y O i N
Ingresos en especie provenientes de otros
hogares del pais o el extranjero (incluye Hi50%3
cuotas escolares o servicios de salud)............. I I N N
Otros ingresos corrientes no mencionados en Hi5072
items anterioreS .........ccvvevvieeveveieice e L1 ! [ L

N\

D - SEGURIDAD ALIMENTARIA

D1 En los ultimos 3 meses, por falta de dinero u otro recursos, ¢;alguna
vez...
Si. No NS/INC

1 ... usted se preocup6 porque los alimentos se acabaran

€N SUNOGAI? ..o Al 2 99

... en su hogar se quedaron sin alimentos? .............. SAL2Z1 2 99

... en su hogar dejaron de tener una alimentacion

baAlANCEAAA?............vvveeee e SA31 2 99
4 ... usted o0 algun adulto en su hogar tuvo una alimentacion

basada en poca variedad de alimentos? .................. SM41 2 99
5 ... usted o algin adulto en su hogar dejé de desayunar,

AIMOIZAr 0 CENAT7 ......ovvooeveeeeeeeeeereeeereeee e SMS 1 2 99
6 ... usted o algin adulto en su hogar comié menos de lo

que debia COMEI? ... SMLE 1 2 99
7 ... usted o algun adulto en su hogar sinti6 hambre pero no

COMIB?.eeooeevveeesseeevee e eessee e SMT1 2 99
8 ... usted o0 alglin adulto en su hogar solo comi6 una vez al

dia o dejo de comer durante todo un dia? ................ SM8 4 2 99
9 ... algun menor de 18 afios en su hogar dejo de tener una

alimentacion balanceada? ............coooocooovvvceeerveee, SM9 1 2 99
10 ... algiin menor de 18 afios en su hogar tuvo una

alimentacion basada en poca variedad de alimentoSA1.12 1 2 99
11 ... algiin menor de 18 afios en su hogar dejo de

desayunar 0 almorzar? .........cooo...ccoomrmevvecissserrrenenn, SMM 1 2 9
12 ... algin menor de 18 afios en su hogar comié menos de

10 QUE EDIA? ..coooee e SM124 2 99
13 ... tuvieron que disminuir la cantidad servida en las

comidas a alglin menor de 18 afios en su hogar? .SA%.13 1 2 99
14 ... algiin menor de 18 afios en su hogar sintié hambre

PEIO NO COMIO? ..o SAMM1 2 9
15 ... algiin menor de 18 afios en su hogar solo comié una

vez al dia 0 dejo de comer durante todo un dia?...5A1.15 1 2 99
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E1  Fecha de nacimiento:

Anote fecha...........cccoveveeeeviiennne, L I Il I L I I I |

E2 Cédula de identidad:

Anote el NUMEro .......ccocvverireeennn, I IR N N TR N B BN
E3  Sexo:

PER_SEXO

VIO oo 1

VIUJET 1o 2

E4  ;Tiene alquna discapacidad permanente?

PER_DISCAPACIDAD

Sl e 1

N bt 2

E5  ¢Cuadntos afios cumplidos tiene?

E27

Anote la cantidad de afios .........cccceririeeiiiieee e (I

E6 Solo para nuevos casos. ¢ Cree tener ascendencia...

Si No
e A0 O NEYTA? .vvoeoeeveeevese e PINET 1 2
... asiatica o amarilla? . 2
e DIANCAT .o S 2
INAIGENAT oo PINE4 1 2
... otra? P1_NE_7A PINE7 {1 2
especificar

E7 Solo para nuevos casos. ¢Cudl considera la principal de las

declaradas?
P1_NE_10
Afro 0 negra

Asiatica o amarilla

E8 ;Cudl es su relacion de parentesco con el/la jefe/a del hogar?
E30

E - CARACTERISTICAS GENERALES DE LA
PERSONA ENTREVISTADA

C/:;gz ¢Cudl es el tipo de union? \
Casamiento civil con pareja de 0tro SeX0........ccvvvvrereenee. 4

Casamiento civil con pareja del mismo sexo.................. 5

Union concubinaria reconocida mediante sentencia

judicial con pareja de Otr0 SEX0 ........vvrvrveireirieeiriieieiinns 6 | paseapreg. E14
Union concubinaria reconocida mediante sentencia

judicial con pareja del MiSMO SEX0 .........coveurivrerivrieininns 7

Union libre con pareja de Otro SeX0........ocvveeerivceiininnes 2

Unién libre con pareja del mismo SEX0.........ccceuvereeeenc. 3

E13 ;Actualmente estd?
E36

Separado/a de unién libre anterior .............ccccevieeiercceiccee e 1
DIVOIGIAAO/A........oveveeie e 2
Casado/a (incluye separado/a y alin no s diVOrCi0)......coueevreerrrrerrerereensnens 3
Viudo/a de CaSamIENIO ..o 4
Viudo/a de UNION TIBFE .........cuueriieireieieieec s 6
\Soltero/a (nunca se casd ni Vivio en union libre) ..........cveeeverecereresereeenennees 5]
/ PARA MUJERES DE 14 ANOS O MAS \
E14 (;Ha tenido hijos nacidos vivos?
ST :
¢Cuantos?
Anote la cantidad total............cccooevevvvvveeeiesssrnererrronens B1gs, .,
¢ Cuantos viven en este hogar?.............ccooovvvvccieeinrerees E186.1 .,
¢ Cuantos viven en otro hogar en el pais?................. E1862, , |
¢ Cuantos viven en el extranjero?..................cooee.... E1863, , |
¢ Cuantos han fallecido?.............ccooeevvvvereeerreriieesrenrs E1864, , |

F1  ¢;Tiene derechos vigentes en alguna de las siguientes instituciones
de salud? En caso de contar con derechos en mas de 1 institucion,
marque en la que se atiende habitualmente.

E45_CV
MSP / ASSE (incluye Hospital de Clinicas) ..........ceveeeeas 1
Mutualista (JAMC) ..o 2 pase a preg. F3
Seguro Medico privado ..o 3 pase a preg. F4
Hospital Policial / Militar.............ccccoorvrrenrnrrernnireineenns 4 pase a preg. F5
Area de salud del BPS..........oovvvvveeceieeeeseereeeeecccesessee 5
pase a preg. F6

Policlinica municipal ...........ccocviivieiiecieeeeee s 6
No cuenta con derechos en ninguna institucion.............. 7 pase a preg. F8
F2 ;Como accede a MSP/ASSE?
E451.1.CV
Através de FONASA, miembro de este hogar ... 1
Através de FONASA, miembro de otro hogar............cccceeuvirniricinisincinen. 2
POr DJOS FECUSOS ... 3
Pagando @ranCel............ccreiinie e 4
Através de un miembro de este hogar (sin ser FONASA) ..o 5

¢Cual?

E451.1.1.CV

Anote el N° de Persona........ccccvcevrereresnieeessseeseeennns L1
Aftravés de otro que no es miembro del hogar (sin ser FONASA)................ 6

Jefe/a del NOGAr........ccciiieee e 1
ESP0S0/a 0 COMPAMEIO/A........curiieiiiiiieiis e 2
Hij0/a dE @MDO0S.........vuiiii e 3
Hijo/a solo del jefe/a del hogar ... 4
Hijo/a solo del esposo/a 0 COMPAREIO/a...........ccurererereenreneereireenriseieeseeeens 5
YEINO / INUEBTA ...t 6
Padre / Madre ..o s 7
SUBGIO/ ... e 8
HEMMEANO/A ... 9
CUABAO/A ... 10
Nieto/a .....ccvevenee. M
Or0/a PAMIENTE ......cvee e 12
ORro/a NO PAMENTE........cveeeiii e 13
Servicio doméstico o familiar del MiSMO...........cccoevrrrirerrncrrrrseens 14
E11 ¢ Tiene conyuge o pareja en este hogar?
S e :

¢Quién es?

E34

Anote el N° de Persona.......ccccoccueveeerereriecieirieee e L1

\No .................................................................................... 2 pasea preg.E@
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Pase a preg. F6.

F4  ;Como accede al Seguro Médico Privado?

E45_3_1_CV
Através de FONASA, miembro de este hogar pagando complemento ....... 1
Através de FONASA, miembro de otro hogar pagando complemento......... 2
Paga un miembro de este NOGar ..o 3
Paga ellla empleador/a de un miembro del hogar.............cccoeveeicnieinnnnn 4
¢Cual?
E45.3_1.1.CV
Anote el N® de Persona.........cccocevvrereeineeieinieneencens L1
Através de otro que no es miembro del hogar (sin ser FONASA, incluye
€X eMPIEAAOIA) ...cuevererreeiirrisr ettt eee 5

Pase a preg. F6.

F5 ¢ Como accede al Hospital Militar o Policial?
E45.4.1.CV

Através de un miembro de este hogar..........cccocvvinninniniicncncs 1
¢Cual?
E45.4 1.1 CV
Anote el N° de PErsona .........coveeevererrrrnnereissessssseessnenns

Através de un miembro de otro NOGar ..o 2

F6 (Tiene derechos vigentes de salud en alguna ofra institucion? En
caso de contar con derechos en méas de 2 instituciones, marque en la que
se atiende habitualmente.

E45_CVA

MSP / ASSE (incluye Hospital de Clinicas) ......c.cveveenee. 1

Mutualista (JAMC) ... 2

Seguro medico Privado............oveeerreereereenreneeneneeseeees 3

Hospital Policial / Militar............cccooevieiieiesiesseiienns 4

Area de salud del BPS.........oooocvvvvovveveeeveeeeeeveveeeeeeennnnnnnnns 5

Policlinica municipal ..o 6

No cuenta con derechos en ninguna otra institucion....... 7 pase a preg. F8

F7  ¢Se atiende en esta ofra institucion?

(F.? ¢£Como accede a IAMC? \
E45.2.1 CV
Através de FONASA, miembro de este hogar..........cccovvervreenereennineireenns 1
Através de FONASA, miembro de otro hogar...........cccovveeeerreneeneeneincireins 2
Paga un miembro de este hogar .................... 3
Paga ellla empleador/a de un miembro del hogar.............cccoevirinieinnnnn 4
¢Cual?
E45.2.1.1.CV
Anote el N° de PErsona ........ccoveiverrererrnernererssssseesssnssssnnnns L1
Aftravés de otro que no es miembro del hogar (sin ser FONASA, incluye
€X EMPIEAUOIA) c..cvuevreeieieeereererseiree bbb 5

E45_CVB
Sl e 1
NO e 2
F8 (Esta afiliado a algin sistema de emergencia movil?
E46_CV
Sl e 1
NO e 2 paseal modulo G
F9  ;Quién paga la cuota?
E47_CV
Esta incluida en la cuota de [a JAMC ..........ccovivinininiccccccne 1
Paga un miembro de este hogar ... 2
Paga un miembro de otro hOgar ... 3
Paga ellla empleador/a de un miembro del hogar.........c.cocoovrincirereincenen. 4
¢Cual?
E47_1_CV
\Anote €I N® de Persona.........cccceviveveevieesiseeesssee s L1 J

G1 ;Sabe leer y escribir?

G2 (Asiste o asistio a un centro educativo?
E193
Asiste actualmente ..........cocovrrrerrnrnneseeeeene 1

No asiste Pero asistio ..........coeveerrevienieiesierieens 2 pase a preg. G4
NUNCA @SISHO ... 3 pase al modulo H

G3 Solo para quienes asisten. ¢ Qué nivel esta cursando actualmente?
P2_NE

PHMATIA ..o 2
Secundaria Ciclo Basico (CES o CETP) 3
Secundaria Segundo Ciclo (CES 0 CETP) ..o 4
Ensefianza técnica (UTU 0 SIMIIAr) oo 5
Estudios teciarios (universitarios, profesorado, magisterio, terciario no

UNIVETSItario 0 SIMIIAT) ...c.cuuiercerieeirsiersee s ssesssssssssssseesssssssssnsens 6
Posgrado 7

Pase a preg. G5.

G4  Solo para quienes no asisten. ¢ Cudl fue el nivel mds alto alcanzado?
P3_NE

Primaria completa 0 iNCOMPIELA ..o 1
Ciclo basico completo 0 iNCOMPIEtO .........cccvevcvrireiieiccecee e 2
Educacion media superior completa o incompleta............cocoeveviirieiiinns 3
Ensefianza técnica (UTU o similar) completa o incompleta ..o, 4
Estudios terciarios incompletos (magisterio, profesorado, universidad,

otras carreras N0 UNIVETSILANAS) .....c.uweeerererreereererseeneeresseenerserssesessesssmnensens 5
Estudios terciarios de grado completos (magisterio, profesorado,

universidad, otras carreras N0 UNIVErSItarias)........cueererereeerneenesereasereenes 6

G5 ;Cudntos afios aprobo en ese nivel?
P4 NE
Anote la cantidad en @S ...

G6 Solo para quienes respondieron ensefianza terciaria completa
PSNE [nreq. G4 = 6]. ¢ Tiene estudios de posgrado?

G7 Solo para quienes asisten actualmente a Secundaria Segundo Ciclo
(CES o CETP) o Ensefianza técnica (UTU o similar) [preg. G3 = 4, 5].
¢Para hacer ese curso se exige o exigia...

'.E.?1E7n*;eﬁanza Secundaria completa 0 MAS?...........coocevvververrrrenrreneenrenens 1
... Ciclo Basico (liceo o UTU)?......... 2
... Ensefianza Primaria completa? ... 3
Ninguna eduCACION PrEVIA ........ccuvvvreririirrisrissies e 4

G8 Solo para quienes asisten a un centro educativo actualmente
[preg. G2 = 1]. ¢Recibe alimentacion en el centro educativo?

Semanalmente, ¢cuantas comidas recibe?

DESAYUNOS.......ooooviieiicisece s e
AIMUEIZOS/CENAS .......covumvvvariririirisnns -
Meriendas..... E200.3

NO s 2
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1- ACTIVIDAD LABORAL

H - POLITICAS ALIMENTARIAS

H1 ¢ Concurrid a alguna olla popular o comedor en los ultimos 30 dias? SITUACION LABORAL ACTUAL

E559

Si, @ UN COMEBAOT ... 1

. H1 Durante la semana pasada, ¢trabajo por lo menos una hora sin

Si, auna olla POpUIAT..........coverrerererereeeeeeeens 2 ,
F66  considerar los quehaceres del hogar?

Si, aun comedor y una olla.........cccvveveerenieneineenceneineens 3 )

Noo 4 pase a preg. HA Sl e 1 pase a preg. 16
NO e 2

H2  ;Cudntos desayunos y/o meriendas recibe por semana?

E559_1 H2  Durante la semana pasada, al menos durante una hora, ¢ hizo algo

Anote 1a cantidad ..o L1 F67  para afuera, ayudé en un negocio o colaboré en el cuidado de

animales, cultivos o huerta?
H3 ¢ Cudntos almuerzos y/o cenas recibe por semana?

E559 2 Sl s 1
Anote [a cantidad..........ccccveveveveieeeeeece e L1 NO e 2 pase a preg. |4
H4 ¢ Recibe algin tipo de tarjeta? H3  De lo que produce con su trabajo, ;al menos una parte se destina a
E560 F261 |2 venta?
S e 1
Eé’sﬁ"!‘"'DEs Sl s 1 pase a preg. |6
- NO oo 2
ST e e 1 N° : o f §
. _— . o corresponde porque hizo algo para afuera o ayudé
¢ Cuanto recibié el mes anterior? -
E560.1.1 €N UN NEJOCIO ...ttt 98
Anote el valor..........ccoooevivincninn. I T S N . . | i .
N 9 H4  Aunque no trabajo la semana pasada, ¢ tiene algin trabajo, negocio
s F88.1 o actividad por el que percibe habitualmente un pago?
TUS-INDA
E560_2 Sl e 1
Sl s 1 .
INO L 2 pase al modulo 1.4
¢ Cuanto recibi6 el mes anterior?
ES60E2% H5  ;Por cuél motivo no trabajo la semana pasada?
Anote el valor........cccccoevereninncinnn, L1 T R N F69
) Por licencia (gj.: vacaciones, enfermedad, estudio,
. CUIAAAOS, BIC.) rvreereeeririririreieereeseseseese st 1
Bono Crianza ) )
E560_3 Por poco trabajo 0 mal tiempo..........cccvevvvcrincricrininnes 2
Sl T e Cmm——— f Por huelga o conflicto laboral ...........ccccocvrevrrinrinrnnnnnnes 4
é,::e:asn:o recibi¢ el mes anterlor? Por atender a hijos/as enfermos/as o cuidarles 5
ANOtE €1 VaIOT...oorroooeeeooeeoeo L Por atender otras personas dependientes del hogar....... 6
Por estar suspendido/a............ocverineerinirncininincrennns 7
Porque le despidieron...........cocunrnenenenenneenennns 8 pase al modulo 1.4
Por estar en seguro de paro..........ccceveveenerereineeeneeens 9
Por estar en seguro de desempleo...........ccccvvrevrveriininnns 10 pase al modulo 1.4
H6  ;Cudntos trabajos tiene?
F70
Anote la cantidad ..o L1
H6 ;Cudl canasta?
E26 © \ /
Canasta Para CEHACOS .......cvvverireieiriesee e 7
Canasta MIDES (ej.: UCC, INDA, emergencia o cualquier otra e CARACTERISTICAS DEL TRABAJO \
proporcionada por €l MIDES) ........ccvevennnennsensensssssessssesssssseessnenes 14 PRINCIPAL
Otra E246_1 3
especificar 17 ¢En este trabajo es...
F73
... asalari i e 1
G7 ¢;Cudntas mensualmente? asa ar!ado/a pnvgdo/a
E247 ... asalariado/a publico/a? ....... 2
\Anote [E= 0oz 1010 F= o TP ﬁ ... miembro de cooperativa de produccién 0 trabajo? .................................. 3
e PAITONIA? o 4
oo CUBNEA PrOPIAT? .o 5
.. miembro del hogar no remunerado?...........cccveverirneererirnereneeseeeeene 7
... trabajador/a de programa social de empleo?..........cccvvvevrrrnereenrineinns 8
18  ¢Aporta a alguna caja de jubilaciones por este trabajo?
F82
Sl e 1
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/117 ¢ Qué hizo principalmente para buscar trabajo o establecer su propD

19  ;Cuéntas horas trabaja habitualmente por semana en este trabajo?
F85 F10° negocio?
Anote cantidad de NOras..........ccoveevinieeciieeeice e
Si . ) . L . . Puso o contestd avisos en diarios, efc. .........c.cccveveveunnee. 1
i solo tiene 1 trabajo pase al médulo |y si no tiene trabajo pase al modulo .4.
Consultd con agencias de empleo...........ccovveereerrerrereenees 2
Consulté directamente con ellla empleador/a.................. 3
e CARACTERISTICAS DEL TRABAJO \ Consultd con amigos/as 0 parientes..........c....cccc.ceeevevee. 4
SECUNDARIO Hizo tramites, gestiond préstamos, buscé local o campo
SOLO SI TIENE MAS DE 1 TRABAJO [ 16> 1] para estableCerse ... 5
preg. o> 1], Consult6 por i
. POF INEMNEL .....ov e 6
SINO PASE AL MODULO |
NAA ... 7 pase al modulo 1.5
110  ¢En este trabajo es...
Fo2 ) ) 118 ¢ Cuénto tiempo hace que estd buscando trabajo?
... asalariado/a privado/a? ... e 1 F113
... asalariado/a PUBICO/A? .........cco..evveerrereeiecreeeee s 2 \Anote cantidad de NOras...........cvvirienieicee s ﬁ
... miembro de cooperativa de produccion 0 trabajo? ...........cccceeverrrrereenne 3
e PALTON/AY e 4 \
o2 CUBNEA PIOPIA? ..oooeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeseeeeesese s eesesesseeeeeeese e eeeneees 5 e TRABAJOS ANTERIORES DE NO OCUPADOS/AS
... miembro del hogar no remunerado?..........cccceveeererncenenernceneereeins 7 SOLO SI NO TIENE UN TRABAJO O NEGOCIO AL QUE VOLVER
... trabajador/a de programa social de empleo?..........coccvevererrcrirerrireins 8 [preg. 14 = 2], SINO PASE AL MODULO |
111 ;Aporta a alguna caja de jubilaciones por este trabajo? gfe ¢Ha trabajado antes (en su vida) ?
F96
Sl oot 1 Sl 1
NO o 2 \NO ------------------------------------------------------------------------------------ 2 paseapreg. K23j
112 ;Cudntas horas trabaja habitualmente por semana en este trabajo?
- _ J - TRAYECTORIA LABORAL
Anote cantidad de NOras..........ccoueevinirncinieecee e L1 1
J.

Pase al médulo
\ J1  Solo si tiene trabajo [preg. 16 => 1]. ¢ Estaria dispuesto a trabajar mas
TL13  horas? ;Por qué razones?

@ BUSQUEDA DE TRABAJO PARA QUIENES NO\ No, trabaja el nimero de horas que QUIETE ...........cvvrrereneriniereeene 1
TRABAJAN No, trabaja mas horas de 1as qUE QUIETE................cccoorvvvverreerrveeeiesrrereeee. 2
SOLO SI NO TIENE UN TRABAJO O NEGOCIO AL QUE VOLVER Si, pero no consigue mas horas de las que tiene............cccoccveeiicicciinnne. 3
[preg. 14 = 2], SINO PASE AL MODULO H Si, pero las tareas de cuidado de nifios u otras personas dependientes no
S€ 10 PEIMILEN ..o 4
113 ;Estd disponible para comenzar a trabajar? S, pero otras tareas domésticas o s 10 PErmiten ............cc.....coooeeerrneen 5
Si, @h0Ta MISMO.......oorvviiriiiii s 1 Si ofra razén TLA3.1 6
Si, en otra poca del @f0.........cvererirerireireree e 2 especificar
NO oo 3 NS TINC..ooiie s 99
114 Durante la semana pasada, ; estuvo buscando trabajo o tratando de J2  Solo si tiene trabajo [preg. 16 => 1] o si trabajo alguna vez en su vida
107 establecer su propio negocio? TUT preg. 119 = 1]. ;A qué edad empezo a trabajar?
Sl 1 paseapreg. 117 ANOLE ARG ... B
NO L 2 NS/NCoo 89

115 ¢Por cudl de las siguientes causas no busco trabajo ni trato de

J3  En algun momento de su vida, ;inferrumpio su trabajo por mas de 3
F108  establecer su propio negocio?

TL23 " meses porque tuvo un hijo?

Esta incapacitado/a fisicamente.............cccccovvirnieinininns 1 Sl 1
Tiene trabajo que comenzaré en los préximos 30 dias... 2 NO o

. ) pase a preg. 117 pase al modulo K.1
Esta esperando el resultado de gestiones ya NS TINC .o 89
EMPIENIdAS .....c.cvevveceeieiee e 3
Busco antes, no encontré y dejo de buscar..................... 4 J4  La dltima vez que interrumpio su trabajo, ; por cudnto tiempo fue?
No tiene tiempo por las tareas de cuidado de nifios/as 0 2‘24{1 | fidad d TL24 1.1
DETSONAS ACDBNAIENES .o 7 note a cantidad de MESES ..........ccviveeirieeeeeeeeeeeee s (T
No tiene tiempo por otras tareas domésticas .................. 8 NS NG 9
Ninguna razon en especial ..., 6 J5  ;Enqué afo?

) L . ) s TL24 2 1
116 Aunque no busco trabajo ni trato de establecer su propio negocio ANOLE €1 @0
F109 en la semana pasada, ;habia buscado o tratado de hacerlo en las
ultimas 4 semanas?

S ettt 1

\No .................................................................................... 2 pase al modulo ISJ
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K - INGRESOS PERSONALES

INGRESOS DE TRABAJADORES/AS
DEPENDIENTES

PARA PERSONAS INACTIVAS O DESOCUPADAS

K1 A pesar de que actualmente no tiene un trabajo remunerado, el mes
pasado...

... ¢recibi6 sueldos, jornales, aguinaldo, salario vacacional, horas extras
u otro ingreso por algun trabajo anterior?

G_ID_4
£ T 1 pase al modulo K.3
NO o s 2

... ¢recibid alimentos, bebidas o algun otro tipo de retribucion en especie
por algun trabajo anterior?

G.ID_5
Sl e 1 pase al modulo K.3
NO ot 2 pase al modulo K.2

J

[ PARA TRABAJADORES/AS NO DEPENDIENTES \

K2 A pesar de que actualmente no tiene un trabajo en relacion de
dependencia, el mes pasado...

... ¢recibié sueldos, jornales, aguinaldo, salario vacacional, horas extras u
otro ingreso por algun trabajo en relacién de dependencia anterior?

1 pase al modulo K.3

... ¢recibié alimentos, bebidas o algun otro tipo de retribucién en especie
por algun trabajo en relacion de dependencia anterior?

pase al modulo 9

@ INGRESOS POR OCUPACION PRINCIPAL EN\
RELACION DE DEPENDENCIA

K3 ;Cudnto recibio el mes pasado en su asalariado de mayores
G126 jngresos?

. - G126 1
Sueldos o jornales liquidos.........c.cccvuvevriveinnnes [ R I T
Comisiones, incentivos, horas extras, o
habilitaciones.........ccoevevvvvceeeicce e (Y R N R
” . L 61263
Viaticos no sujetos a rendicion ................c.c...... I I I R
. G126 4
Propinas.......ccocveneenieneceese s I T R N
. G126 5
AGUINAIAD ... L1 [ e R R
) . G126_6
Salario vacacional...........cccoeveeeernieisinieinns [ I T
G126.7
Pagos atrasados...........cccevieininienieninine [ I T
G126.8
Boletos de transporte.........c.cccovvveeviiccrincnnn, L1 [ e R R
) . - G126.9
Tickets de alimentacion .............ccoeveveervennn. [ B I T

K4  En su empleo asalariado de mayores ingresos, ¢ recibio alimentos o
G127 bebidas?

El mes pasado, ¢ cuantas comidas o monto recibi6?

Desayunos/Merendas...........coveeverevrireiieeieiesesseeennns

AIMUETZOS/CENAS ...t

[K5 ¢Este trabajo se realiza en un predio agropecuario? \

G128_A
S ettt ettt enees 1
NO ettt ettt 2

K6 En su empleo asalariado de mayores ingresos, ¢recibio vivienda o
G129 alojamiento?

Si el mes pasado hubiera tenido que pagar por estos bienes,
¢cuanto habria pagado?

G129 2 .
Anote la cantidad......................... 1 1 1 1 1 ]

K7 En su empleo asalariado de mayores ingresos, ;el mes pasado
G130 recibio otro tipo de retribucion en especie (e].: ransporte, vestimenta,
servicios de guarderia, becas de estudio, productos de la empresa, etc.) ?

Si el mes pasado hubiera tenido que pagar por estos bienes,
¢cuanto habria pagado?

G130_1

Anote la cantidad.............ccceceriereinnas L1 | | | T

K8 En su empleo asalariado de mayores ingresos, ¢recibio el mes
— pasado algin otro complemento pagado por su empleador/a
(ej.: complemento al seguro de desempleo, por enfermedad, etc.) ?

Sl e 1
El mes pasado, ¢ cual fue el valor que recibié?
G131_1
Anote la cantidad.............ccoeerieerinnas L1 | | | T
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[ PARA EL/LA TRABAJADOR/A AGROPECUARIO/A \

é(1932 En su lugar de trabajo, ¢ tiene derecho a pastoreo?

Sl e 1
¢ Cuantos vacunos? ............ccccoeeevieeneennnnn, —
£ CUaNtos OVINOS? ..o —
¢ Cuantos equinos?...........ccccoeeveveeeisieiennnn, ——

K10 En su lugar de trabajo, ;tiene derecho a cultivar o realizar alguna
G133 produccion?

¢Cuanto hubiera tenido que pagar por esos productos que
consumio el mes pasado?

G133_1
Anote la cantidad.............ccocoevvvrvevrnnee. L I I I I I |

¢Cuanto dinero gano por la venta de esos productos en los tltimos
12 meses?

61332

Anote la cantidad.............ccoecerieeinnnns L1 I I I [




INGRESOS DE OTRAS OCUPACIONES EN \
RELACION DE DEPENDENCIA

&

K11 Solo para personas ocupadas con 1 trabajo [preg. 16 = 1]. A pesar de
que actualmente tiene un unico trabajo remunerado, el mes pasado,
¢crecibio ingresos por algun otro empleo asalariado?

1

G
Sl e 1
NO o 2 pase al modulo K.2

K12 Solo para personas ocupadas con mas de 1 trabajo [preg. H6 > 1] o tiene
G134 1 Unico trabajo remunerado y el mes pasado recibid ingresos por otro(s)
[preg. J10 = 1]. ¢ Cudnto recibio el mes pasado en sus otros empleos

asalariados?
. - G134.1
Sueldos o jornales liquidos..........ccvvvverrireinnns I I T R
. . . G134 2
Comisiones, incentivos, horas extras............... [ R R T
- . _— G134.3
Viaticos no sujetos a rendicion ..............c.cc...... (Y Y R R T
. G134 4
Propinas........cccocoeviieenineeeeee s I I 1 I I
. G134 5
AQUINAIAD ... I T R T
! . G134.6
Salario vacacional............cccecereceicvieicieneinns I I I ! !
G134.7
Pagos atrasados...........cccceverinienieieieieinns [ R !
G134.8
Boletos de transporte...........cccocoeeeiiicceicicnen, L1 [ R R R
) . - G134.9
Tickets de alimentacion ...........ccccvvvvevreceennn. I I I ! !

K13 ¢;Alguno de sus otros empleos asalariados se realiza en un predio
G134A agropecuario?

K14 En sus otros empleos asalariados, ¢ recibié vivienda o alojamiento?
G135
S ettt 1

El mes pasado, ¢ cuantas comidas o monto recibi6?

Desayunos/Meriendas............ccwerrerenreniineeneinsineseeseeseeeens ——
AIMUEIZOS/CENAS .....ocvieiierireieieeieie s o
Otro (monto estimado)........ceveerreerrerreerseeereennns .

INO e 2

K15 En sus otros empleos asalariados, ; recibio vivienda o alojamiento?
G137

Sl e 1
¢ Esta en el medio urbano?
G137.1
Sl e 1
NO e 2

Si el mes pasado hubiera tenido que pagar por estos bienes,
¢cuanto habria pagado?

G137_2 )
Anote la cantidad...........c.ccoccovevverirnnne. L I I I I I |

K16 En sus otros empleos asalariados, ;el mes pasado recibio otro tipo
G138 de retribucion en especie (ej.: transporte, vestimenta, servicios de
guarderia, becas de estudio, productos de la empresa, etc.) ?

Si el mes pasado hubiera tenido que pagar por estos bienes,
¢cuanto habria pagado?

G138_1 )
Anote la cantidad...........ccccoevevevrrnennnne I I I I I I

(Kﬂ En sus otros empleos asalariados, ¢recibio el mes pasado algu)
G139 ofro complemento pagado por su empleador/a (¢j.: complemento al
seguro de desempleo, por enfermedad, etc.) ?

El mes pasado, ¢ cual fue el valor que recibié?

G139_1 )
Anote la cantidad.. .1 1 1 1 1 I I

[ PARA TRABAJADORES/AS AGROPECUARIOS/AS \

é(1 Z;g En su lugar de trabajo, ¢ tiene derecho a pastoreo?

Sl et 1
, G140_1
¢ CUaNtos vacunos? ...,
. . G140_2
¢ Cuantos ovinos? ...,
, . G140_3
¢ Cuantos equinos? ...
INO e 2
K19 En su lugar de trabajo, ;tiene derecho a cultivar o realizar alguna
G4 produccion?
Sl e 1

¢Cuanto hubiera tenido que pagar por esos productos que
consumio el mes pasado?

G141_1

Anote la cantidad............ccoecerieeiinnnns L1 [T B N

¢Cuanto dinero ganoé por la venta de esos productos en los tltimos

12 meses?
G141.2
Anote la cantidad..

K20 EI mes pasado, ;retiro dinero para gastos de su hogar de negocios
propios que tiene o tenia?

INGRESOS DE TRABAJADORES/AS \
NO DEPENDIENTES (NEGOCIOS PROPIOS)

¢Cuanto dinero retird el mes pasado para gastos de su hogar?

G142 o
Incluya sueldo si lo tiene ...........cc........ (N TR TR TR R R

K21 En los ultimos 12 meses, ¢;recibio ingresos por distribucion de
utilidades por un negocio propio que tiene o tenia?

G_ITND_2

Sl e 1

Ademas de lo que gana mes a mes, ¢ cuanto recibié en los tltimos

12 meses por distribucion de utilidades?
G143
No incluya lo ya anotado

K22 De lo que produce o vende en su negocio/lempresa/actividad, ; retira
productos para consumo propio o del hogar (alimentos, bebidas,
productos de limpieza, etc.)? Si es trabajador/a agropecuario/a incluya
Acarnes, lacteos, huevos, efc.

Si el mes pasado hubiera tenido que pagar por estos bienes,
¢cuanto habria pagado?

G144_1A

Anote la cantidad...........ccccceveveverennene. L I I I I I |
2

NO s 2 pase al modulo K.3

J
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/ SI ES NEGOCIO AGROPECUARIO \ /LZ Ahora me gustaria preguntarle sobre la forma en que usted y .D
pareja organizan la vida en el hogar. ; Como reparten las tareas en

K24 En los ultimos 12 meses, ;recibid ingresos por medianeria o las siguientes dreas? Si {nifio/a) pasa parte de la semana en otro hogar
. ITNDaé)arcz-:'rl’a, pastoreo o ganado a capitalizacion? refiérase exclusivamente a este hogar.
Sl e 1 1 Preparar las comidas diarias.
¢ Cuanto recibio en los Gltimos 12 meses? CF8 1
G 148 1A Mayormente USTEA ... 1
Anote la cantidad.................cccooovnnirnnn R I R - Su pareja y usted en partes iguales (50/50) .......oovvvvveerermerreererrreeeessesseneee 2
NO ZJ Mayormente SU Pareja............ccuureriieiirineiiriscisisseess s 3
Or@ (MUJET) toveiviiereeeteeie ettt 4
\ Otr0 (NOMDIE) 1uviiieviieieieicist et 5
INGRESOS POR TRANSFERENCIAS Y OTROS ) | 4ricio mistoo o e ... .
NSINC ... e 89
K25 ;Cudnto percibio el mes pasado por concepto de... 1.1 ¢{nifo/a} colabora con esta tarea?
G_148 2A . CF8_1_1
et JUDITACIONT oo | O | Sl ettt bebens 1
. G 148 2A 2 NO L 2
et PENSIONT oo (N R N iy Y B
G 148 2A 3 NS / NC .............................................................................................. 89
... pension alimenticia (del pais o del extranjero)? L1 1~ 1 "1 | o
G 148 2A 4 2 Limpiary ordenar la casa.
... tarjeta Uruguay Social o Tarjeta MIDES? ..... | T T CF8_3
L - o , G148 2A 5 Mayormente USted...........ccciriiiriiniicc s 1
- Asignacion familiar (no incluida en el sueldo)? XG P 4; 0 ; S Su pareja y usted en partes iguales (50/50) ..o 2
.. Hogar constituido (no incluido en el sueldo)? o1~ ©— 1 | MayOrMENtE SU PAFGJA ........evereeeerersssssssssmsmsssssssssssssseseseseeeeeeeeeeeeeeeeeeesssssseses 3
G 148 2A 7 .
... subsidio por enfermedad (BPS 0 BSE)? ...... \ P T ORr@ (ITIUJET) vt 4
... 56GUr0 de deSempleo? ..o | Sms2As OO (NOMDIE) .o 5
. o, ) G_148 2A 9 Servicio domeéstiCo 0 NIMETA..........cccvcvevevecee e 6
... indemnizacion por despido?............ccrervnn. (N Y Y T
. . . NSINC ... 89
... compensaciones por accidente, maternidad G148 4 24 4 /nifiola) colabora con esta tarea?
0 enfermedad?..............cooevvvieereiiierrriee, T M T CF8 3 1
Sl e 1
... becas, subsidios o donaciones (del pais o c1as C 1
del extranjero)? ................................................. L A C A | 1o 2
) NS /NG ottt 89
\ 3 Hacer pequefas reparaciones en el hogar.
CF8 4
@ OTROS INGRESOS Mayormente USTEA ...........ovrreerrreieirerecieesei s 1
Su pareja y usted en partes iguales (50/50) .....coverierieienieseeeseies 2
K26 ;En los ultimos 12 meses recibio alguna devolucion por FONASA? M .
G258 AYOrMENtE SU PATEJA ......ooovvvsiiiseiiseiieiis 3
Sl e 1 Otra (MUJE) .oeevreereeeeen 4
¢Cuanto? Otro (hombre) 5
%S:t,g el MONO oo L Servicio domEstico 0 NIMEIA............ccvvverrviererieer 6
NO oo 2 NSINC ...ttt e 89
\ J 4  Banfary asear a los nifios u ocuparse de que estén limpios.
CF8 6
! Mayormente USLEA ..o 1
L - TAREAS Y ORGANIZACION DEL HOGAR Su pareja y usted en partes iguales (50/50) ..o 2
X Mayormente SU PArEJA ........c..vurrrereriiiieeieissieieee s 3
SOLO SI TIENE PAREJA O CONYUGE EN EL HOGAR Otra (mujer) 4
eq. E11 = 1 s
[preg ] ORrO (NOMDIE) evviveeiiit e 5
L1 ¢;Cudntas horas semanales diria que dedica a la realizacion de Servicio doméstico 0 NIAETA...........ccccveviieiiceicceee s 6
CF1 tareas domésticas, considerando todas las tareas pero excluyendo NSINC ...t 89
las que tienen que ver con el cuidado de los nifios?
CF1 1 5  Rezongar a los nifios cuando se portan mal.
Anote cantidad de NOras.................eorveeeeeeeeeeeeeseeeeeec e - CE8E10
NS /NG 89 Mayormente USLEA ..o s 1
\ ......................................................................................................... } Su pareja y usted en partes iguales (50/50) ... ’
Mayormente SU PATEJA.........cvuevirereirireiriieiseie ettt nss 3
OF@ (IMUJET) crvviveriei s 4
Or0 (NOMDIE) cvviviviirieeie e 5
Servicio domEStiCo 0 NIABIA. ... 6
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A N 2)

6  Llevar alos nifos o traerlos del centro de estudios. M2 ;Con qué frecuencia el clima de la conversacion con su pareja es
L CP1.2 tenso u hostil?
Mayormente USEEA ..o s 1
Su pareja y usted en partes iguales (50/50) ......ooervoeerseccerssreessseenee 2 NUNCA ... 1
MaYOTMENLE SU PAMBJA ..evrreeerresersseersseseeseesersesssesssessssserssss s 3 RATAVEZ ..ot 2
O (MUIET) wreeereeerseeeessesesssesesssesesssessessesessesseses s sesesssss e 4 AIGUNAS VECES ...t 5
OO (NOMDIE) v seeeseessseeeesessseeeseseseeeese s eeeesesseeree e 5 CON fIECUBNCIA. ... 3
Servicio domESHCO 0 NIAETA.........c.urvurvrrieieieeee e 6
NSINC ..ottt 89
7  Llevar los nifios al médico.
CF8_13
Mayormente UStEd............coiuiiriiicec s 1 N - BIENESTAR EMOCIONAL
Su pareja y usted en partes iguales (50/50) ... 2
Mayormente SU PArEJa..........ccoccvverrvivereiiescsies s 3 N1 SRQ20 Para las siguientes preguntas responda tomando en cuenta
OFF@ (MUJET) trtteiireieeie ettt ntnn 4 los ultimos 30 dias. Se entrega el listado para que sea contestado por la
OO (NOMDIE) 1.t 5 persona informante.
Servicio dOmMESHCO 0 NMIAIETA..........cvvirrriiririciiei e 6 Si No
NSINC....oooerreeeeeesssss s 89 1 ¢ Tiene frecuentes dolores de cabeza?..........cccoervveeeennnnns L
8  Jugar con los nifios o hacer actividades recreativas con ellos. 2 ¢ Tiene mal @PEtiO?......cvvs v B2 2
CESMS 3 (DUBIME MAI? ..o BS13 1 2
Mayormente USTEA ..o 1
. . 4 4Se asusta con facilidad? ..................cccoomrvevvcrmerrreriiiesrnrrrenns BS14 1 2
Su pareja y usted en partes iguales (50/50) ..o 2
. 5 ;. Sufre de temblor de ManoS?..........o....ccoeervveveeiresreereeissnnee BS1S 1 2
Mayormente SU PArEJa..........ceveurrririreiniieiieisieseiee s 3
. 6 ¢ Se siente nerviosa, tensa 0 aburrida? .............ccooooo.oceree... BS16 1 2
OFF@ (MUJET) 11ttt nss 4 BN BSTT
OO (NOMDIE) 1ot 5 7 ¢Sufre de mala digestion? ..ot 102
. - . 8 ¢No puede pensar con claridad?............ccooowvvcereerrrrrerren BS18 ¢ 2
Servicio domMESHCO 0 NIABIA. .......c..evvecviereiecee s 6 . o o
NSINC.. 89 9 ;Se SIENtE HMSIE? ..o = 1 2
\_ /) 10 ¢ Llora usted con mucha frecuencia? ..............ccccooovrrcevevvrece.d BSIEID 1 2
11 ¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus actividades diarias?...BS1.11 1 2
M - NIVEL DE CONFLICTO CON LA PAREJA 12 ¢ Tiene dificultad para tomar decisiones?............cccocveevnennn: BS112 1 2
13 ; Tiene dificultad en hacer su trabajo o sufre con su trabajoBS1.13 1 2
SOLO SI TIENE PAREJA O CONYUGE EN EL HOGAR 14 ;Es dificil para usted sentirse (til con las cosas que hace? BS1.14 1 2
[preg. E11 = 1] 15 ¢Ha perdido interés en 1as coSas?............cowvrenrinrrerrrnn 000 12
; i inatil? K
M1 ;Con qué frecuencia usted y su pareja estan en desacuerdo sobre 16 ¢Aveces se siente Una persona il 225500 vl
CP11 temas bésicos de Ia crianza de los hijos? 17 ¢Ha tenido la idea de acabar con su vida?.............ccc.ovreen oo =012
Nunca 1 18 ¢ Se siente cansada todo el tiempo?................ 1 2
Rara vez 9 19 4 Tiene sensaciones desagradables en el estomago?.......... BS119 1 2
""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" 20 ;Se cansa con facilidad? ..............ccccoommrrrrrervveccciisesrrreernr B2 12
Algunas veces .. 5 /
CON fTECUBNCIA. ...vev e 3
SIBMPTE oot 4
NS/NC....
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