Datos del encuestador

Cuestionario Unico de Informacién Socioeconémica

Vi_17

ESCRIBIR CON LETRAS MAYUSCULAS LEGIBLES

Nombre del encuestador: |

Clavedelencuestador | [ [ [ [ [ [ [ [ || || ||| [ [ [ [ |

Fecha y hora de levantamiento Tipo de proceso Punto de recoleccion
Horadeinicio: || [:]__ || | |dentificacion. ... 1 Reevaluacion ... 4 | Visitaa domicilio............... 1
Dia: L] Regertiﬁ'c/acién ......................... 2 Evaluacién a solicitud............. 5 | Unidad itinerante /
Mes ] )j/grclg%a(ljci::ci)gnpéesrmanente Actualizacion ..., 6 Me.sa de atencion............ 2
| Afo: L S0CI0econdmicas.........oee.... 3 Modificacion........ooceeeeeeennne. 7 | Unidad permanente......... 3

Claves INEGI

Para viviendas ubicadas en localidades con amanzanamiento

Encuestador: la vivienda se encuentra

Entidad Federativa |

|  Clave de Entidad

Municipio o Delegacién |

Clave de AGEB: |

referida a una carretera o a un camino?

H NINGUNO Carretera ..1 —> CONTINUAR EN Ill.A

|  Clave de Municipio |

Localidad |

| Clave de Localidad | | | | |

Clave de Manzana: ||

Camino. 2 — PASARAIILB
..3 = PASARAIILC

O NINGUNO

Identificar y [X] marcar el tipo de administracion de la carretera a la que esta referida la vivienda:

Estatal .......... 1 Federal...... 2 Municipal....3  Particular....4

Identificar y (X marcar el derecho de transito de la carretera a la que esta referida la vivienda:

Identificar y anotar el cédigo de la carretera a la que estd referida la vivienda: | | | |

Identificar y X marcar el término genérico con el que se identifica el camino al cual esta referida
la vivienda:

Terraceria......... 3

Identificar y anotar el tramo (origen-destino) del domicilio geografico de la vivienda:

Origen | |

Destino | |

UTILIZAR EL CATALOGO DE TIPO DE VIALIDAD UBICADO ABAJO PARA ANOTAR EL CODIGO QUE CORRESPONDA.
Identificar y registrar el tipo de vialidad a la que esté referida la vivienda: | | |

Identificar y registrar el nombre de la vialidad a la que esta referida la vivienda:
| | o nNINGuNo

Identificar y registrar el(los) nimero(s) exterior(es) e interior del domicilio geografico:
1 sIN NUM. ExTERIOR NUm. Exterior | | Letra| | O DOMICILIO CONOCIDO

NUm. Exterior Anterior | | 01 5IN NUM. INTERIOR NUm. Interior | | Letra]

Identificar y anotar el tramo (Origen - Destino) del domicilio geografico de la vivienda:

Origen | \

Destino | |

Identificar y anotar el cadenamiento (Kildmetro + Metros) del domicilio geografico de la
vivienda:
Metro:|___|__ |

Kilémetro: | | || | = PASAR A NOM. EXTERIOR

Ampliacion 01 Callejon 06  Continuacion 11  Peatonal 16
Andador ... 02 Calzada...nn! 07 Corredor. 12 Periférico 17
Avenida 03 Cerrada 08 Diagonal 13 Privada 18
Boulevard.. .04  Circuito 09 Ejevial 14  Prolongacion...... 19
Calle..... ..05  Circunvalacion.......10  Pasaje 15 Retorno. 20

Identificar y [XI marcar el margen sobre el que se ubica el domicilio geografico de la vivienda:

Derecho 1 lzquierdo 2

Identificar y anotar el cadenamiento (Kildémetro + Metros) del domicilio geografico de la vivienda:

Kilometro: | | | | Metro: | \ | | —> PASAR A NUM. EXTERIOR

Aeropuert Corredor Residencial ......... 30 Zona militar .
Ampliacion........... industrial.............. 10 Rinconad .31 Ninguno....
Barrio 03 Coto 11 Seccién .32 Zonanaval
CantOn....cc.ccoeeees 04 Cuartel ... 12 Sector. .33

Ciudad 05 Ejido 13 Supermanzana... 34

Ciudad Exhacienda.......... 14 Prolongacion....... Unidad.....c.ccoovveeee 35

industrial Fraccién 15 Pueblo 25 Unidad

Colonia. Fraccionamiento.. 16  Puerto................ 26 habitacional ........ 36

Condominio. 08 Granja 17 Rancheria 27 Villa 37

Conjunto Hacienda Rancho. Zona federal ....... 38

habljtacional ........ 09 Ingenio.... Region... Zona industrial... 39

Cédigo Postal | | o NNGuNO

UTILIZAR EL CATALOGO DE TIPO DE ASENTAMIENTO UBICADO ABAJO PARA ANOTAR EL CODIGO QUE CORRESPONDA.
Identificar y registrar el tipo de asentamiento en que se encuentralavivienda: | | |

Identificar y registrar el nombre del asentamiento:
| | o NINGUNO

UTILIZAR EL CATALOGO DE TIPO DE VIALIDAD UBICADO ABAJO PARA ANOTAR EL CODIGO QUE CORRESPONDA.
Identificar y registrar el tipo y nombre de las entre vialidades y la vialidad posterior del domicilio geografico.

Entre vialidad 1 Tipo: | | | Nombre: | | o NINGUNO
Entre vialidad 2 Tipo: | | |Nombre: | | o NNGUNO
Vialidad posterior Tipo: | | | Nombre: | | o NINGUNO

Identificar y registrar la descripcién de ubicacion (referencia) del domicilio geografico
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Identificacion del hogar Integrantes del hogar

L Iciergtc'fe?f,‘set,sc'aix's"e un informante adecuado que cumpla con las siguientes 4. ;Suviviendaes..?| | | = CODIGOSDEL 08 AL 10 PASAR A “CODIGO DE RESULTADO Nombre completo de todos los integrantes del hogar
DE LA ENCUESTA”, Y MARCAR LA OPCION 08: VIVIENDA No 11
1) QUE SEA INTEGi’zANTE DEL HOGAA? bi l g ; ’ NO VALIDA. : .
Persona que se le reconoce como habitante comdn en la vivien a; vive frecuentemente en e A ’ .
hogar, reqularmente ahi duerme,prepara sus alimentos, come y se protege del ambiente; también UNIDAD ITINERANTE/MESA DE ATENCION/UNIDAD PERMANENTE Digame el nombre_y apellidos de todas las personas que forman parte de este hogar,
gonl;prende g Igs personlgs que po(rjrazones temportales ’como er;[grme ad, vacaciones, emergencia, LEER TODAS LAS OPCIONES DE RESPUESTA Y ANOTAR LA OPCION QUE LE INDIQUEN. empezando por el jefe(a) del hogar y luego del mayor al menor de acuerdo a su edad.
rabajo o estudio, no estan viviendo en ese momento en la vivienda. . . . o =
Il QUE CONOZCA LA INFORMACION NECESARIA DE TODOS LOS INTEGRANTES DEL HOGAR. ENCUESTA EN LA VIVIENDA No olvide incluir a los nifios pequefios, a los adultos mayores y a las personas con
I CON AL MENOS 15 ANOS DE EDAD, O SI ES EL JEFE(A) DE HOGAR CON AL MENOS 12 ANOS. DE ACUERDO A SU OBSERVACION, ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. discapacidad.
vy QUEG NO TEgIGA ALGUN IMPEDIMENTO PARA COMPRENDER, RAZONAR Y RESPONDER LAS
PREA Casa independiente.............cccccoccummcueneruncs 01 Local no construido para habitacion ....... 06 MARCAR EL NUMERO DE RENGLON DEL INTEGRANTE DEL HOGAR QUE ES EL INFORMANTE
V) QUE NO SE ENCUENTRE BAJO EL INFLUJO DE ALCOHOL O ENERVANTES. Departamento en edificio/ Vivienda en terreno familiar compartido ....... 07 ADECUADO
PARA LOS PROCESOS DE RECERTIFICACION, REEVALUACION, VERIFICACION PERMANENTE DE unidad habitacional . Vivienda movil 08
CONDICIONES SOCIECONOMICAS, ACTUALIZACION Y MODIFICACION: Vivienda o cuarto en vecindad Refugio 09 ANOTAR EL NOMBRE COMPLETO DE TODAS LAS PERSONAS.
VI) EL INFORMANTE SE ENCUENTRE EN EL LISTADO ORIGINAL DEL HOGAR Vivienda o cuarto en la azotea .... Vi\{ienda en construccion no habitada... 10 VERIFICAR QUE EL NUMERO DE INTEGRANTES ES EL MISMO QUE EL REGISTRADO EN LA PREGUNTA 7.
Anexo a casa Asilo, orfanato o convento..........cc.coueee. g
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. 3
. 5. “Considerando que la vivienda es un espacio fijo delimitado generalmente o)
¢El informante es adecuado? por paredes y techos de cualquier material, con entrada independiente I}
Si 1 —> CONTINUAR CON EL CUESTIONARIO. que se construyd o adaptdé para el alojamiento de personas. =
) ANOTAR EL NUMERO QUE LE INDIQUEN LLENANDO CON CEROS A LA IZQUIERDA. =
NO e 2 —> PASARA “CODIGO DE RESULTADO DE LA ENCUESTA” Y , . .. rJD
MARCAR LA OPCION 04: INFORMANTE INADECUADO ;Cuantas personas habitan en su vivienda? | | | ey
NOTA: NO CONSIDERE A LAS PERSONAS QUE DECLARAN TENER OTRO LUGAR DE RESIDENCIA Y QUE g‘
2. Documento‘oﬁual que presenta (INFORMANTE) para acreditar su identidad. 6. “Considerando que el hogar es un conjunto de personas que hacen vida en com(n
ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. dentro de una misma vivienda, unidos o no por parentesco, que comparten
ANOTAR EL FOLIO DEL DOCUMENTO, EN CASO DE NO EXISTIR FOLIO, [X| MARCAR “NO TIENE”. los gastos de manutencién y preparan los alimentos en la misma cocina.
. . SIEXISTE MAS DE UN HOGAR EN LA VIVIENDA SE DEBE OBTENER UN CUESTIONARIO POR CADA HOGAR
Credencial para votar vigente 01
Cartilla del Servicio Militar Nacional 02 ;Cuantos hogares hay en su vivienda? incluyendo el suyo | |
Pasaporte vigente 03
expedida por la autoridad municipal ; i i
(L(’))CALID?ADES DE HASTA 10 OOpO HABITANTES) 04 PASAR A 4. 7. ¢Cuantas personas forman parte de este hogar contando a los nifios | | | Primer apellido : Segundo apellido : Nombre(s)
. ! PV TIABTHIAINTES v pequefios, adultos mayores y personas con discapacidad? o1 : :
Formas migratorias 05 ANOTAR EL NUMERO QUE LE INDIQUEN LLENANDO CON CEROS A LA [ZQUIERDA.
Cédula de identidad personal 06 SISON MAS DE 10 PERSONAS UTILIZAR OTRO CUESTIONARIO CON LOS MISMOS FOLIOS
Credencial del Instituto Nacional de las Personas Adultas ENLA CARATULA. 02
Mayores (|NAPAM) 07 8. Las personas que forman parte de este hogar, ;Comparten gastos?
Cédula profesional 08 MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
; 03
Ninguno 929 si 1 No 2
CODIGO FoLIO 04
9. Las personas que forman parte de este hogar, ;Habitan regularmente la misma
L vivienda en la que duermen, preparany comparten sus alimentos?
—_— Y — — — —@§NoTENE —  — — — (X MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. 05
Y —— 1 N[ T— 2
3. Documento oficial que presenta (INFORMANTE) para acreditar su edad. 06
ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. NOTA: S| LA RESPUESTA ES NO EN LA PREGUNTA 8 O 9, VERIFICAR LA RESPUESTA DE
ANOTAR EL FOLIO DEL DOCUMENTO, EN CASO DE NO EXISTIR FOLIO, [XIMARCAR “NO TIENE”. LAS PREGUNTAS 6 Y 7 DEBIDO A QUE LOS INTEGRANTES NO CORRESPONDEN AL MISMO HOGAR.
Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) o1 10. ;Tiene teléfono propio o alguno en el que le puedan dejar recado? 07
Acta de nacimiento 02 ANOTAR TELEFONO
Ninguno 29 08
i} Si 01— Cudles? = || | | | || | | | |
CODIGO FOLIO - T
No 02 O o O CELULAR O RECADOS 09
No sabe/No responde.............. 928
S T Y A N N O [XJMARCAR EN EL RECUADRO LA 10
T'NO TIENE OPCION QUE LE INDIQUEN.

Contacto:
Av. Paseo de la Reforma 116, Col. Juarez,
SE_DE&I: Delegacion Cuauhtémoc
T S8 Ciudad de México C.P. 06600,
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Integrantes del hogar

Condicién de residencia Parentesco Tiene CURP CURP Fecha de nacimiento Edad Sexo Lugar de nacimiento
No. 12. 13. 14. 15. 16. 17. 18. 19.
¢{(NOMBRE)...? :Qué parentesco :(NOMBRE) ¢Cudl es la CURP de (NOMBRE)? ¢En qué dia, mes y afo nacié ;Cuantos afos ¢(NOMBRE) | ¢(En gué estado de la Republica Mexicana
LEER CADA UNA DE LAS OPCIONES. tiene (NOMBRE) tiene CURP? SILA CURP INCLUYE CERO, ANOTARLO CON EL SIGUIENTE FORMATO: #f (NOMBRE)? cumplidos tiene es horgbre o | nacio (NOMBRE)?
p con (JEFE (A) DEL ANOTAR LA OPCION EN CASO DE QUE ESTEN (NOMBRE)? mujers ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA
PARA LAS OPCIONES 5 A 8 SOLO APLICA .
AT PO e | i orcionaue | LACOR e Scri b AMENTS GRGUNGle | DELAS OPCIONE 1AL 32 PASEA PREGUNTA 20
0 ANOTAR LA OPCION QUE O DE ALGUN DOCUMENTO OFICIAL co EN CASO DE E
) . RRESPONDA. QUE ESTEN DISPONIBLES
DE CONDICIONES SOCIECONOMICAS. CORRESPONDA. S 1 Menores de COPIAR LOS DATOS DE LA CURP
vive normalmente Si, pero no la Un A0 v 0o Aguascalientes....01  Morelos
en su domicilio............ccc.cceec. 1 Jefe(a)del hogar......01 tier?e al - , Bg- California......02  Navari
5 98 afios 0 mas....98 | Hombre....H | bajataliiornia... ayartt.....
— | vive enotro lugar porque Corrrm‘yu%e If’ @ 02 momento Baja California Sur03  Nuevo Ledn.
C. | estatrabajando, estudiando cc.). panero(a)........... de la Muier ........ M | Campeche 04 Oaxaca
% 0 porotrarazon................. 2 Hijo(a) encuesta.....2 PASAR Coahuila
3 | vive temporalmente Padre o madre... No 3f Als Colima :
e - N : Chiapas. Quintana Roo.
a | eneldomicilio porque no Hermano(a) . i i i
® | tiene otro lugar donde : Chihuahua. San Luis Potosi......24
3| vivir 3 Nieto(a) .....ccceevverunee Ciudad de México...09  Sinaloa...
@ . - Nuera o yerno... Durango..........uuee. 10 Sonora..
o | Vive en el domicilio, Guanajuato .. .
5 | aunque por ahora Suegro(a) Tamaulipas.. 28
estaenotrolugar ................. 4 Hijastro(a) / Tlaxcala.... 29
no existe entenado(a).............. 09 Veracruz 30
€52 PErSONA ....covvevrvernrrrenerene 5 Sobrino(a) .....cccc.... 10 Yucatan..... 31
yano vive en el hogar... 6 Otro Mlchoa.\can Zacatecas - ..;32
. PASARA LA parentesco................. 11 Extranjero —> ;Desde qué aino
se murio SIGUIENTE ) (NOMBRE) reside
o PERSONA. No tiene México?
{001 J OO 8 parentesco 12 en Mexicos
EN CASO DE " ¢
SER LA ULTIMA
PASARA 51.
CURP DIA MES ANO EDAD O CODIGO ESTADO DE NACIMIENTO  ANO RESIDENCIA
01 | Jefe(a) del Hogar | N 1 4 N | I — Y ) O
02 | I | A s I 1 O Y I N I | (I Y N N
03 | I | Y e e e e e e | 14 O ) I [ A Y Y I
04 | R | e e v e I 1 A O T | N R A
05 | I N | A S A e v I I 1 I Y I [ ) I I | I Y )
06 [ I [ S s | A s 1 et [ (- [ [ Y I
07 | I | e e v I 1 e I I ) ) I | I — Y ) I
08 | (I | S s I 1 I Y I N I | (I Y N N
09 | I | Y e e e e e e | 14 O ) I [ A Y Y I
10 | R | e e e I 4 A T | N T Y N N

Contacto:
Av. Paseo de la Reforma 116, Col. Juarez,
SE_DE&I: Delegacion Cuauhtémoc
TS Ciudad de México C.P. 06600,
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Integrantes del hogar

Nﬁcci?uigr?to Padre en el hogar Madre en el hogar Derechohabiencia Motivo derechohabiencia Lengua Cultura Alfabetismo Nivel de escolaridad Asistencia a la escuela
No. 20. 21. 22. 23. 24. 25. 26. 27. 28. 29. 30.
. ;Vive el padre de ;Vive la madre de R 4ot il sl 2 ofl ;(NOMBRE) habla alguna lengua R ;(NOMBRE) | ;Cual fue el Gltimo nivel y grado que ¢Actualmente
¢(NOMBRE) 3 3 Actualmente ;a qué institucion esta | ;(NOMBRE) esta afiliadoo | ¢*'% ¢(NOMBRE) De acuerdo | ¢ [4 C ye q [4 -
tiene acta de (NOM?RE) en este (NOM?RE) eneste | 5fliado o inscrito (NOMBRE) para inscrito a (INSTITUCION) | indigena? también habla | con la cultura| Sabe leery | (NOMBRE) aprobo en la escuela? <N°MBRE2 asiste a
nacimiento? | hogar? hogar? recibir atencién médica? por...? 5 Cuil? espafiol? de (NOMBRE) esc”:"?“" ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. la escuela?
. —> Cual? ; g recado ) 5
ANOTAR LA LEER TODAS LAS OPCIONES Y ANOTAR LAS | ANOTAR LA OPCION QUE ANOTAR LA :(Ella /ED) se : ANOTAR EL NIVEL Y LUEGO EL GRADO (NUMERO | ANOTAR LA OPCION
OPCION QUE QUE CORRESPONDAN. CORRESPONDA DE ACUERDOA | No l OPCIONQUE | considera | ANOTARLA | DEANOSESCOLARES APROBADOS) QUE CORRESPONDA.
CORRESPONDA. Y N OPCION OUE
, A | , ;0uién es la | ACEPTA HASTA 2 RESPUESTAS. LA PREGUNTA 23. CORRESPONDA. | indigena? Q NIVEL
Si —> ¢Quiénes el Si— ¢Q CORRESPONDA. | Kj)
. L padre? madre? LEER TODAS LAS OPCIONES. LNOTR ANOTAR LA - | Kinder 0 preescolar ... 0L | o 1> pasara
e No  ANOTAREL | No  ANOTAREL ?Iﬁ%fur OGPSEULIJ% NS/NR........98 CODIGO OPCION QUE g”mar; : 02 N 5 %
Si, pero no NUMERQ DE NUMERQ DE Sdi Ve Seg Ninguna.......99 CORRESPONDA. ecundaria : 03 O
Z | Rtene RENGLON _ RENGLON . | medico para una Prestacion en el trabaio......01 Si.... Preparatoria o Bachillerato................... 04
c- al DONDE ESTA DONDE ESTA | nueva generacion) ...01 —> PASARA 25. JO v ¢ Normal basica 05
3 momento LISTADO LISTADA Jubilacién No ’ écni
o dela IMSS .o, 02 4 Carrera técnica o
3 | encuesta.....2 ISSSTE 03 Invalidez et NS/NR...98 | comercial con primaria completa........... 06
S | Nown. < T8 T [ L N I Algln familiar en el hogar ...04 ’ Carrera técnica o
= EEMellzr)i(ﬁEEfGnsa 4 Muerte del asegurado...... 05 ) comercial con secundaria completa......... 07
3 M R Ser estudiante Nahuatl . ..01 Carrera.tecnlcao )
o No vive No vive Clinica u hospital C o, . 7 y comercial con preparatoria completa......08
s enel hogar.....77 enelhogar..... 77 Privado ..o 05 Alon'traftaa.?n péopla Mailggetcego - Profesional . 09
Yano vive ...... 78 Yano vive ...... 78 Aninguna......ccooooee. 99 —> PASARA 25, gun familiar de otro Tsotsil/tsetsal. Posgrado (maestria o doctorado)........... 10
Otomi ........ Ninguno 29
NS/NR ..covenane 98 NS/NR........ccc.. 98 Apoyo del gobierno. Totonaca ..
- GRADO
1 afo.... .1
2 afos 2
3 afos .3
4 anos .4
5 afios .5
Otro (ESPECIFICAR). 6 afos 3
| Il | Il HABLA ESPECIFICAR NIVEL GRADO
01 | I I | | I I | I I | | | I (I (I
02 | (I (I I (I I [ Y I [ (I (I I [ I [ [
03 | A A I | I I B | \ | | \ | \ \ | \ | | I | |
04 | (I (I I (I I [ Y R [ I I (I N [ I [— [
05 | A A I I I Y | S | (I (I I (I (I
06 [ [ [ I I I H T B | S | (I (I (I [ [
07 | I I I I I I N I ) I I [ I I | I I | |
08 [ [ [ I I [ N T B | S | (I (I [ [ [
09 | I I | | I Y S S | | | I (I (I
10 | (I (I I (I I [ Y I [ (I (I I [ I [ [
Contacto:
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Integrantes del hogar

Abandono escolar Estado civil Conyuge en el hogar Condicién de actividad Verificacién de condicion de actividad Posicion en la ocupacion Tiempo de trabajo
No. 31. 32. 33. 34. 35. 36. 37. 38.
;Cudl fue el motivo principal por el que | Actualmente, ;Cuél es En este hogar, jvive la El mes pasado Durante el mes pasado (NOMBRE) ¢Cudl es la razén de En su trabajo principal del mes pasado ;(NOMBRE) se Considerando el trabajo
(NOMBRE) dejé la escuela? el estado civil (situacién pareja o esposa(o) de (NOMBRE)... realiz6 actividades como... (t]ueb(N%MBIRE) no hayg , desempefidé como...? principal que realizé
rabajado el mes pasado? 4
?5?;éﬁ?:,?;?ﬁﬁgg;:ﬁfgﬁ,\TCE)S;EESCTI?AL conyugal) de (NOMBRE)? (NOMBRE)? LEER TODAS LAS LEER LAS OPCIONES 01 A 04. ANoT,:R A oPC/ONP U NO LEER LAS OPCIONES Y ANOTAR LA OCUPACION PRINCIPAL. ?l mes pasado
ANOTAR LA OPCION QUE COPIE DE LA LISTA DE OPCIONES. ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. Q . ¢(NOMBRE)
- - CORRESPONDA. albail 01 | se dedica a trabajar...
Condluvé udi 01 | CORRESPONDA. PERSONAS EL NUMERO QUE | ANOTAR LA OPCION QUE 2
oncluyé sus estudios.. CORRESPONDE A LA PAREJA CORRESPONDA. svender o hacer algin PARA TODAS LAS OPCIONES artesano - - 02 | ANOTAR LA OPCION QUE
No alcanzq el dinero para man arlo Vive en unién libre...01 producto o realizar PASAR A 46. ayudante de algin oficio 03 | CORRESPONDA.
Se necesito su ayuda en el trabajo o € enunio €. , P Trabaié o1 B Bt , ayudante en rancho o negocio familiar sin retribucion............. 04
Si = ;Quién es? rabajo....... trabajos de albaiiileria, Se enfermo o estuvo . o SO
en la casa 03 | Es casado(a).. , plomerfa, carpinterfa incapacitado(a) para ayudante en rancho o negocio no familiar sin retribucion ....... 05 | Unos
= | Tuvo que quedarse en casa para Es separado(a).......03 No ﬁgﬁgﬁo’z ELE Tenia Uotro? == o1 trabgjar P chofer (transporte de pasajero 0 carga).......... 06 | meses
S | cuidar a otras personas... -04 paraconal. .. RENGLON _ trabajo ;prestar algdn servicio (temporalmente)................ 01 | ejidatario o comunero 07 | alafo?.......... o1
3 | Decidio empezar a trabajar .05 | Es divorciado(a).......04 DONDE ESTA pero no PASAR ; empleado del gobierno 08
9] PASAR LISTADO 9 A37 | acambiodeunpago S N ;
= | Nole gustala escuela... .06 ) trabajo........ 02 g Se jubil6 o pensioné ........... 02 | empleado del sector privado 09 | Todo
o No hay escuela en el lugar donde vive Es viudo(@) ..cc.cccccc 05 [ A3z ., (cortar el cabello, d.ar leado domésti 10 | el afio? 02
o Y . & Estudio y clases, lavar ropa ajena, Estuvo cuidando personas empleado domestico Freseeeeeeens
® | olaescuela esta muy l€jos........cooeerrceunes 07 | Essoltero(a)............. 06 i 2 i jornalero agricola 11 PASAR
= Z ; : trabajo........ 03 UOLIO)? e 02 (nifios/as, personas adultas ; e No sabe/
® | Secaso6 o por maternidad/paternidad.....08 sraali o mavores, personas con miembro de un grupo u organizacion de productores.............. 12 A 40.
o F iz ¢realizar actividades PASAR | mayores, . £ -, - No responde ..98
ga | Nuncahaidoalaescuela... No trab)alo agropecuarias 37 discapacidad, enfermos)..... 03 | miembro de una cooperativa (de produccion o servicios)........13 .
3 Reprobd varias materias ni busco por sU cuenta como : » obrero 14
Ambiente inseguro en la escuelay No vive trabajo........04 cultivar o criar Estuvo capacitandose......... 04 | patrén o empleador de Un NEZOCIO ..o, 15
alrededores, 11 en el hogar..... 77 Busco ANIMAIES? .. 03 Enfermedad crénica, profesionista independiente : 16
Sus compafieros lo molestaban trabai ;avud las ti discapacidad o invalidez promotor de desarrollo humano o gestor social............c......... 17
abajo........ 05 ¢ayudar en las tierras . c
mucho e 12 NS/NR............. 98 0 en el negocio de (permanente) ............cccc...... 05 | trabajador por cuenta propia 18
Sus padres ya no quisieron que Estudio ....... 06 " vendedor ambulante 19
g h un familiar u otra Edad avanzada 06 Ly
siguiera estudiando Realizd PEISONA? s 04 | otra ocupacion 20
No lo aceptaron en la escuela quehaceres No trab.::{j.a:: 05 Vivié de la renta de No sabe /No responde 98
No habia clases domésticos. 07 No hubo trabajo.......... 06 alguna propiedad............. 07
No sabe/No responde..............oowvewveeve. Otra Causa. v 08
01 | | | | 1 (I (I B (I B | (I B (I B
02 | | I | [ I [ I A [ R [ A
03 | | | | | I I I I I I I I A I
04 | | | | | [ (I S (I I (I N | (I B
05 I | | (I | (I I | | (I I
06 | | I | [ I [ [ (I [ [
07 | | | | (I (I (I B (I I (I I (I B (I I
08 (I (I S [ (I T (I (I N (I N (I
09 | | | | | I I I I I I I I A I
10 | | | | [ I [ I A [ I [

N
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Integrantes del hogar

Tiempo de trabajo Trabajo subordinado | Actividad por su cuenta Prestaciones laborales Forma de ingreso Ingreso por trabajo Seguros voluntarios Jubilacion Otros apoyos Adultos mayores
No. 39. 40. 41. 42. 43. 44. 45. 46. 47. 48. 49. 50.
;Cuél es el motivo por el En su trabajo Entonces en el (NOMBRE) En su trabajo En su trabajo | ;Cuanto dinero :(NOMBRE) | ;Tiene (NOMBRE) ¢(NOMBRE) ¢(NOMBRE) recibe ¢(NOMBRE) tiene ¢(NOMBRE) recibe
que (NOMBRE) no trabaja | Principal del trabajo principal | principal del mes pasado principal del | recibe (NOMBRE) cada cuando | contratado es jubilado o dinero por ... tarjeta del Instituto | dinero por ...
todo el afio? mes pasado del mes pasado ¢le dieron las siguientes mes pasado Pg:}'z’:’ ;ﬁbeall]r?\es recibe esa voluntariamente... pensionado? o y:gggg's %dlt?lias .
ANOTAR SOLO UNA REspUEsTA| ¢(NOMBRE) tuvo tfle (NOMBRE) prestaciones, aunque no las Z(NO_MBRE) gasa o? cantidad? LEER DE LA OPCION “A” A LA “E”. A. Jubllgluor:jo Mayores (INAPAM)? QUI\I/:'V-(\?%CR/??%;O(I)\IFI’JCAPN
un(a) jefe(a) o ¢se dedico a haya utilizado? recibi6 un ANOTARA [X] MARCAR LA OPCION QUE pension dentro ACEPTA VARIAS
Sélo trabaja supervisor(a)? un pggocio o LEER DE LA OPCION “A” A LA “F”. pago? ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA ) I 01 del pais? o1 RESPUESTAS.
ﬁgﬁq';dnogosondtan ANOTAR LA OPCION gﬁg‘r‘:g’;d POrsU | X MARCAR LA OPCION QUE ANOTAR LA 8’2{;}2’323 DE CORRESPONDA. | ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. NOcerrrrne 02 } pasar | B. Jubilacion '02 A. Programa Pension
SUS SerVicios ..................0L | QUE CORRESPONDA. ) _ | CORRESPONDA CORRESPgNDA IZQUIERDA EN PESOS . NS/NR......98 J 549 o pensién para Adultos
Sélo trabaja ANOTAR LA OPCION ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. ' Y SIN CENTAVOS Diario......... 1 proveniente de 98 Mayores?
k ) - . , o fondo ises?
= |en penod?/ QUE CORRESPONDA Cada A ZAR AFORE 7f d otros paises? ?
S+ | vacacional 1 ; e pensiones?
S | Poraue aclate Si.....01 —> PASAR A. Incapacidad por St 01 éﬁngngggggooﬂ comana.... 2 p B. dComponente
| alaescuela..... 02 | No....02 Ad2. enfermedad, accidente \[CT— 02 | Vi4s B. Seguro privado de € apoyo para
o L mmmmm———— o maternidad? Y Cada adi Adultos Mayores
o | Nonecesita ¢ ANOTAR 99999 ! gastos médicos? del Programa
S | trabajar todo B. SAR 0 Afore? SINO SABE O NO 15 dias ... 3 i grar
5 | eaio.........03 : ’ pASAR | RESPONDE Y PASAR Cada mes... 4 C. Seguro de vida? PROSPERA?
¢ C. Crédito para vivienda? A 46.
®R ggggﬂ?,f‘adg P Ads. 3 D. Seguro de invalidez? C. Otros Programas
S | tiene trabajo 04 D. Guarderia? Cada afo.... 5 para Adultos
S e DAJO. . i E. Otro tipo de seguro? Mayores (Estatal
Sélo en tiempo E. Aguinaldo? Municipal)?
de siembra o F. Ninguno de los © Municipaly:
gocro;eggjc.).; ......................... 05 F. Seguro de vida? anteriores D. Ninguno
C Vo G. No tiene derecho
cllmat.ologlcos ................... 06 a ninguna de estas G. No sabe/No E. No sabe/No
gl’gggjlgrt%%soa prestaciones responde responde
elafio. 07 H. No sabe/No responde
Otro.... ..08
No sabe/No responde ..98
A B C D E F G H A B C D E F G A B A B C D E
01 S — S — I O e |y Oigioogomns R — B N N B B — Oooon
02 [ (I [ [ 1 A | EHEREREREENE [ H N I N (I OOOgdd
03 I | I 00000000 e e | O:0O:0:0:0:0: 0 I Y I I (I O:0O:0:.0:.0
04 [ I Y 4 Y s B B o | e S e  m Hm Hm A H e e R I R I O [ OO0o0ooo
05 I | I O00O0000000 e e 1 | O:0O:0:0:0:0: 0 I I Y I I (I O:0O:0:.0:.0
06 (I S (I [ S (R L e O B | RN (I S (I N I N B (I S [ ENEHENE
07 I (I I OO0 000000 ) | | [ (I | \ O:0O:0:0:0:0: 0 | | I I Y I I I O:0O:0:.0:.0
08 [ (I [ [ 1 | EHEREREREENE [ H I N (I OOOgdd
09 (I B (I I (I B T O ey (I RN RN (I S I I O I | OO
10 [ (I [ [ 1 A | EHEREREREENE [ R I I (I OOOggdd
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51. ;A alginintegrante del hogar le ha sido diagnosticada alguna de las siguientes

enfermedades por un médico?

LEER TODAS LAS OPCIONES. Xl MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO.

1
\

Sl ¢Quién? | Il n NO
ANOTAR EL RENGLON DEL INTEGRANTE
ACEPTA HASTA 3 INTEGRANTES

A AFEFS oo, 1 - A T I B ) N 2
B. Cancer.. 1 - A Y I S N B A 2
C. Cirrosis. a1 - [ e e 2
D. Deficiencia renal. .1 - A Y I O B N I 2
E. Diabetes.. 1 - A T O B O B 2
F. Enfermedades del corazon...1 - e O T O 2
G. Enfisema pulmonar ............. 1 - A O I A 2
H. VIH 1 b d A Y I O N D AR 2
I. Deficiencia nutricional

(anemia/desnutricion)........ 1 - e O T O 2
J. Hipertension........cooooccco. 1 - Y ) ) O 2
K. Obesidad ......ccccoooovvvvrrrirernnnn. 1 - A Y I S N B A 2

52.;Algln integrante del hogar tiene limitacion para...
LEER TODAS LAS OPCIONES. IXI MARCAR LAS QUE LE INDIQUEN.
SI NO

A. caminar, moverse, subir o bajar escaleras? 1 2
B. ver, o solo ve sombras aun usando lentes? 1 2
C. hablar, comunicarse o conversar? 1 2
D. oir, aln usando aparato auditivo? . 1 2
E. vestirse, bafiarse o comer, desplazarse u otras de cuidado personal?... 1 2
F. poner atencion, aprender cosas sencillas o concentrarse?.................... 2

ANOTAR EL RENGLON DEL INTEGRANTE,
GRADO Y ORIGEN DE LA LIMITACION

ACEPTA HASTA 2 INTEGRANTES.

Datos del hogar

53. Cuando tienen problemas de salud ;en dénde se atienden los integrantes del hogar?
ANOTAR HASTA 2 RESPUESTAS.

(I [ —
I 1
Centro de salud, Hospital o Instituto de la Secretaria de Salud 01
IMSS 02
IMSS-PROSPERA 03
ISSSTE 04
Otro servicio médico publico (PEMEX, Defensa, Marina, DIF) 05
Consultorio y/o hospital privado 06
Consultorio de farmacia 07
Curandero, hierbero, comadrona, brujo 08
Se automedica 09
Otro 10
No se atienden 11
No sabe/No responde 98

54, ;Quién realiza regularmente las siguientes actividades? B
ANOTAR EL RENGLON DEL INTEGRANTE O LOS CODIGOS 95, 96, 97 O 98 SEGUN CORRESPONDA. ACEPTA
HASTA 2 INTEGRANTES.

A. Cuidar sin pago y de manera exclusiva a nifos, enfermos,
adultos mayores o discapacitados

B. Trabajo comunitario o voluntario.
C. Reparaciones a la vivienda, aparatos domésticos o vehiculos.........
D. Realizar el quehacer de su hogar.
E. Acarrear agua o lefia

Todos los integrantes del hogar 95
No se realiza la actividad 926
Persona que no pertenece al hogar 97
No sabe/No responde 98

55. ;En este hogar vive algiin integrante que sea ...

| MARCAR TODAS LAS OPCIONES QUE CORRESPONDAN cOuién? SCu4
RENGLON DEL GRADO DE ORIGEN DE LA PARA CADA INCISO. ¢Quien? r‘r?eur%r:ntglr%%:%&
INTEGRANTE | LIMITACION LIMITACION ANOTAR EL :
A | | | | | ‘ | | RENGLON DEL
GRADO DE LIMITACION e = e INTEGRANTE
Bi ||| | [ A. maestro(a) de escuela (no eventual) de cualquier > L I>0L 1 | | | |
Limitacion parcial..... ... 1 ¢ ‘ I I | | | | orden de gobierno (Municipal, Estatal o Federal)? ..... = > T > I
S S S i i ? > >
Limitacién completa Y | | | | ‘ | ‘ B. duefio de una’tlenda. 4
(no puede hacerlo) ... T T T C. duefio de algdin negocio? > 1 I> 1 111 |
; |_\_| |_| ‘ | | D. arrendatario de algin transporte? HEY ‘ > l l l l !
E. doctor(a) o enfermera (no eventual) de cualquier
. ) Il orden de gobierno (Municipal, Estatal, Federab?....L 1> 1 1> 1 | | | |
ORIGEN DE LA LIMITACION RENGLONDEL  GRADO DE ~ ORIGEIN DELA F. servidor publico (no eventual) de cualquier
Poraue nacié asi INTEGRANTE | LIMITACION | LIMITACION " orden de gobierno (Municipa?, Estatal,Federal)........... O> 1 >0 1
que ° AL L L L1 G. ninguna de las anteriores O
Por una enfermedad. B | | | | | | | |
Por Un Ciente ... | [ o Remesas T
Por edad avanzada ..............cccccoeveene. D | \ | | | | | [ 56. ;Alguien en el hogar recibe dinero proveniente de otros paises?
e — — [XIMARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
Por otra causa........cccooveeieninicicnee E | [ | | | | | [ S 1
1 | 1 i
No sabe/No responde ...........cccceeenee. 98 E | | | | | ‘ | ‘ No 2

57. Regularmente en un mes ;cuanto gasta su hogar en... . .
ANOTAR LA CANTIDAD EN PESOS, DE DERECHA A IZQUIERDA, SIN CENTAVOS O LA OPCION QUE
CORRESPONDA PARA CADA INCISO.

No gasto 0
No sabe/No responde 99999
A. la compra de alimentos, bebidas?.........ccc.ccccccccccrveeeeee SI__ | | ||| pesos
(cereales, carnes, pescados y mariscos, leche, huevo,
aceite, verduras, legumbres, frutas, azdcar, chocolate)
B. la compra o reparacién de vestido o calzado?............ S| | | | | | pesos
C. la compra de articulos y servicios de educacién? ............. S| | | | | | pesos

(inscripcion, colegiatura, Utiles escolares, etc.)

58. ;Cuantas comidas al dia acostumbran hacer los miembros de este hogar? (desayuno,
almuerzo, comida y cena) 3

ANOTAR LA CANTIDAD DE COMIDAS AL DIA. EN CASO DE NO SABER [X] MARCAR LA CASILLA
CORRESPONDIENTE.

| | cantidad No sabe/No responde............coovveecrienrreeeenns ]
59. ;Con qué frecuencia consume por semana...? Frecuencia
LEER TODAS LAS OPCIONES Y ANOTAR PARA CADA INCISO.
Diario 1
3 6 4 veces por semana........ 2
2 veces por semana... .3
Solo 1 vez por semana 4
Nunca o casi hunca 5

Alimentos

A. Cereales y tubérculos....
B. Verduras
C. Frutas
D. Leguminosas..

E. Carney huevo ...
F. Lacteos
G. Alimentos altos en grasa y/o azlcar

L
L

60.En los Gltimos tres meses, por falta de dinero o recursos ;alguna vez usted o algin
adulto (integrante de 18 afios o mas)...
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO. S| NO

. tuvieron una alimentacién basada en muy poca variedad de alimentos?....1
. dejaron de desayunar, comer o cenar? 1
. comieron menos de lo que usted piensa debieron comer?...........cccocceceunceee. 1
. se quedaron sin comida? 1
1
1

. sintieron hambre pero no comieron?
s6lo comieron una vez al dia o dejaron de comer todo un dia?........cc.coueeeee.

mmogO®>
NNNNNN

61. En los Gltimos tres meses, por falta de dinero o recursos ;alguna vez algiin menor de
18 afos en su hogar...
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO.

NO HAY MENORES DE 18 ANOS —> PASARA 63. N NO
A. tuvo una alimentacion basada en muy poca variedad de alimentos?.......... 1 2
B. comi6 menos de lo que debia? 1 2
C. tuvieron que disminuirle la cantidad servida en las comidas?........c.ccccovevunee. 1 2
D. sinti6 hambre pero no comié? 1 2
E. se acost6 con hambre? 1 2
F. comié una vez al dia o dejé de comer todo un dia? 1 2
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Datos del hogar

62. ;Acostumbran desayunar los integrantes menores de 12 afios de este hogar? 70. ;De qué material es la mayor parte del techo de su vivienda? 77. Enesta ViVief]da tienen ...
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. [XIMARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.

NO HAY MENORES DE 12 ANOS —> PASARA 63.

Material de desecho (cartén, hule, tela, llantas, etc 01 Agua entubada dentro de |a vivienda 01
Lamina de cartén ( ) 02 } PASAR A 72. Agua entubada fuera de la vivienda, pero dentro del terreno 02
T 01 = ;Endénde? —> Enelhogar propio o con algin familiar o conocido...01 Lamina metalica 03 Agua entubada de llave publica (o hidrante) 03
. . . Agua entubada que acarrean de otra vivienda 04
En la escuela, estancia, o guarderia.........co.............. 02 Lamina de asbesto 04 Asua de pina 05
Otro lugar 03 Palma o paja 05 Ag d o io, 1
g Madera o tejamanil 06 gua de un pozo, rio, lago, arroyo .. 06
Terrado con vigueria 07 Agua captada de lluvia u otro medio 07
NO e 02 —> ¢Porqué?  —> Noloacostumbran o1 Teja 08 78. ;Qué tratamiento le dan al agua para beberla?
: : ¥l ?
No les da hambre.. 02 Losa de concreto o viguetas con bovedilla 09 BIMARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. ACEPTA VARIAS RESPUESTAS.
NS/NR . 08 No les alcanza el tiempo 03 71. ;Al menos un techo de los cuartos presenta flexion y/o fracturas, o esta en riesgo de o ) )
No les alcanza el dinero 04 caerse? A. La beben sin ningln tratamiento previo L]
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. B. La hierven D
| XXV.Canacteristicasdelavivienda | | . C. Le echan dloro O]
i
63. ¢Cuantos cuartos tiene en total esta vivienda contando la cocina? No 2 D. Usan un filtro [
(no cuente ni pasillos ni bafos) | | E. Compran agua embotellada o en garrafén O
72. ;De qué material es la mayor parte de las paredes o muros de su vivienda? F. Otro O
- - MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. Especificar | |
64. ;Cuantos cuartos usan para dormir?
Material de desecho (cartén, hule, tela, llantas, lefa, €tC).........couwrvverecrevrrerreennae 01 . N . . .
I Lamina de cartén 02 79. ¢Qué tipo de drenaje o desagiie de aguas sucias tiene su vivienda?
Lamina metalica o de asbesto 03 Y PASARA 74. MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
65. En el cuarto donde cocinan ;también duermen? Carrizo, bambt o palma 04 Alared plblica o1
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. Embarro o bajareque 05 A una fosa séptica . 02
Si 1 Madera 06 A una tuberia que da a una grieta o barranca 03
! Adobe 07 A una tuberia que da a un rio, lago o mar 04
No 2 Tabique, ladrillo, block, piedra o concreto 08 No tiene desagiie ni drenaje 97
66.;De qué material es la mayor parte del piso de su vivienda? 73. ;Algiin muro de la vivienda presenta grietas o fisuras mayores a 1 cm. de grosor, o 80. En su vivienda ;Qué hacen con la basura?
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. esti en riesgo de caerse? MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
Tierra .01 — PASARA69. MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. La tiran en un contenedor, la recoge un camion o carrito de basura 01
Cemento o firme .02 Si 1 ::: gﬁgg}?gn 8§
Mosaico, madera u otro recubrimiento ..03 —> PASARA68. No 2 La tiran en el basurero publico 04
P iso firme d ivienda f d ot 74. ;{Qué tipo de bafio o escusado tiene su vivienda? La tiran en un terreno baldio o calle 05
- ¢El cemento o piso firme de su vivienda fue otorgado por alglin programa MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. La tiran al rio, lago, mar o barranca 06
gubernamental (Federal, Estatal o Municipal)? c iénd /Cond directa d o1
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. ngcclg)anne:guna ceoﬁgcltlfll:)etgn €scarga directa G€ agUa ..o 02 81.;Cual es el combustible que mas usan para cocinar?
Si 1 Sin admision de agua (letrina seca o himeda) 03 } PASAR A 76. MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
No 2 Pozo u hoyo negro 04 Gas de cilindro o tanque 01
No tiene 97 —> PASARA77. Gas natural o de tuberia 02 \ L cirAs3
68. ;La mayor parte del piso de la vivienda presenta hundimientos o agrietamientos - — ~ Electricidad...... 03 '
mayores a 1 cm. de grosor? 75. ;El bafo o escusado de su vivienda fue otorgado por algun programa gubernamental Otro combustible 04
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. (Federal, Estatal o Municipal? Leia o carbon 05
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
Si 1 Si 1 82. ;Qué aparato usa para cocinar?
No 2 MARCAR LA OPCION QUE LE INDIQUEN. Dentro de la Fueradela
No 2 vivienda vivienda

69. Alguno de los cuartos donde duermen o cocinan ;tiene piso de tierra? R = . N .
p 76.¢El bafio o escusado es para uso exclusivo de los habitantes de su vivienda? 3 . i .
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. Fogon de lefia o carbén con chimenea
Si 1 S Fogdn de lefa o carbdn sin chimenea

i

No 2 No 2 Fogdn ecoldgico de lefia o carbdn con chimenea...

O
0
U

=
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Datos del hogar

94. ;A algln integrante de este hogar le gustaria realizar un proyecto productivo o de servicio?

, L. . ANOTAR EL
T 01 ——— > ;Qué tipo de proyecto productivo o de RENGLON DEL
servicio le gustaria llevar a cabo? INTEGRANTE
PASAR A 95. ESPERAR RESPUESTA ESPONTANEA QUE LE,
8 MARCAR LAS OPCIONES QUE CORRESPONDAN. GUSTARIA
ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. REALIZAR UN
J PROYECTO

Agricultura, cria y explotacion de animales, aprovechamiento forestal, pesca y caza...... L_|
Manufactura (elaboracion de productos)
Comercio (compra-venta de bienes)
Transporte (mercancias o personas)
Servicios profesionales, cientificos y/o técnicos (oficios)....
Servicios educativos (capacitacion) L
Servicios de salud y de asistencia social (enfermeria, cuidado de personas)............ L
Servicios de esparcimiento, culturales y deportivos, y otros servicios recreativos.. L_|
Servicios de alojamiento temporal y de preparacion de alimentos y bebidas.......... L
Servicios de telecomunicaciones (café internet, casetas telefonicas)...........cc.co....... L_|
Otro L]
Especificar |

95. ;La informacion de la encuesta fue obtenida a través de un traductor?
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.

L) O 1 NO..crrrciris 2

CODIGO DE RESULTADO DE LA ENCUESTA
Completa 01 Defuncion del tnico integrante...........cco...... 07
Incompleta 02 Vivienda no valida 08

Problemas politicos, sociales o
climatologicos 09
Ausentes o0 de uso temporal.

Vivienda desocupada....

Se neg6 a dar informacion .
Informante inadecuado.......
Nadie en casa
No se localizd la vivienda en la localidad ...

VISITA DEL ENCUESTADOR 1 2

CODIGO DE RESULTADO DE LA ENCUESTA I I

HORA DE TERMINO

OBSERVACIONES: 0 NINGUNA

83. ¢En su hogar tiene y sirve? 88. ;Alguna persona del hogar posee o utilizé en los Gltimos 12 meses tierras para la
LEER TODAS LAS OPCIONES Y ANOTAR LAS RESPUESTAS QUE LE INDIQUEN PARA CADA UNO DE LOS /Clcrsos. agricultura o aprovechamiento forestal?
¢TIENE? SOi?)I}SzYTEéNE MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
PREGUNTAR SI SIRVE Si 01
No 02
A. Refrigerador il NzO Sll N20 No sabe/ No responde og [ PASARA 92
g' I\./al;dg\r/%aglc_%m;g;a i g i % 89.;Las tierras pertenecen a algn integrante del hogar (propias)?
D. Vehiculo (carro, camioneta 0 camion) .........cccccoeeevververnanes 1 2 1 2 ANOTAR EL NUMERO DE RENGLON
E. Teléfono (fijo) 1 2 1 2 Integrante:
F. Horno (microondas o eléctrico) 1 2 1 2 | | | | | |
G. Computadora g 1 2 1 2 JR JR S
;La computadora fue otorgada por algdn programa o | |
gubernamental (Federal, Estatal o Municipal? ........c.cccoceeunee. 1 2 No pgrtg:pecgr& al ningun integrante 95
H. Estufa/ parrilla de gas 1 2 1 2 ﬁlf)otci:ea;éogs?]rlitjras gg
I. Calentador de agua/ boiler (gas o solar)........c.cccoucvenccee. 1 2 1 2
J. Internet 1 2 1 2 90.;Qué productos cultiva?
K. Teléfono celular 1 2 1 2
L. Aparato de television 1 2 1 2 MARCAR TODOS LOS CULTIVOS QUE LE INDIQUEN.
M. Aparato de television digital 1 2 1 2 Maiz (1 Jitomate []  Aguacate ]
N. Servicio de television de paga - ] . ] : 1
(antena parabélica, SKY 0 TV por cable)...........oooccovceveee 1 2 1 2 Frijol ! Chile L Forrajes =
0. Tinaco 1 2 1 2 Cereales L | Limén Ll Otro Ll
P. Aparato para regular la temperatura Frutales L Papa L] Ninguno —>PASARA 92.
(ventilador, enfriador, clima, calefactor).........ccocecvvvvneee. 1 2 1 2 Cafia de azlcar Café
84. En su vivienda jLa luz eléctrica la obtienen... i - -
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. 91. ¢Para cultivar utiliza ...
del servicio pl]bliCO7 o1 MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO.
de una planta ?articular? 02 Sl NO
de panel solar? 03 A. Sistemas de riego 1 2
de otra fuente? ........ 04 B. Magquinaria (tractor y/u otros) 1 2
no tienen luz eléctrica? 97 C. Ayuda de animales 1 2
85. ;La vivienda que habita es D. Composta/fertilizantes organicos 1 2
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. E Ef;tﬁ'ﬁ?ﬁis quimicos i %
propia y totalmente pagada? 01 - Tee
B{gg;g z fsfgtrﬁ;&%acgggi 8% 92. ;En el hogar se emplea la hidroponia o la agricultura de traspatio (huertos) para el
rentada o alquilada?.......... 0 cultivo de productos?
prestada o la esta cuidando? 05 p PASARAST. MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA.
intestada o esta en litigio? 06 S 1
86. Indique el integrante del hogar que tiene a su nombre las escrituras... No 2
ACEPTA HASTA 2 RESPUESTAS. ANOTAR EL NUMERO DE RENGLON O LA OPCION QUE CORRESPONDA.
iacion eiidal 93. ;Tienen en este hogar para trabajo y/o consumo...
ﬁf)"tcigféoens‘zlr'itﬁr o gg ANOTAR LA OPCION QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO. EN CASO DE NO TENER I MARCAR “NO TIENE”
Integrante: ;Cuantos?
[ [ A. caballos? N O NO TIENE
| 1 B.. burros y mulas? | | | [ NO TIENE
87. La vivienda tiene: C. bueyes? I LI NO TIENE
MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO D. chivos, cabras y borregos? | | | O NO TIENE
SI  NO SILA RESPUESTA ES SI E. resesy vacas? . O NO TIENE
PARA “B”Y “C” ANOTAR . .
A. Dos 6 més niveles 1 2 EL AREA F. gallinas y guajolotes (aves)? N O NO TIENE
: . . . s N ?
B. Espacio disponible para construccién o uso... 1 2 AREA | | | | | m2 G. Cerd‘?s- ; | L NO TIENE
C. Local anexo 1 2 AREA| | || Im? H. conejos? (I L NO TIENE

FIRMA'Y NOMBRE COMPLETO DEL ENCUESTADOR

Proporcionar informacion socioeconémica falsa, con el propdsito de recibir indebidamente los apoyos y servicios contenidos en los Programas de
Desarrollo Social, sera objeto de ion o baja de los Progy

Otor%o mi consentimiento para que mis datos personales sean recabados por la Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL) para los fines que

establece el art. 18 del Reglamento de la Ley General de Desarrollo Social y que puedan ser transmitidos a otras dependencias de la Administracion

Piblica Federal o Gobiernos de las Entidades Federativas o de los Municipios y Delegaciones, en términos de los dispuesto por el art. 120 de la Ley
General de Transparencia y Acceso a la Informacion Piblica.

“Los datos personales recabados en el presente CUIS seran protegidos, incorporados y tratados por la Unidad Administrativa responsable del sistema

de Datos Personales que es la Direccion General de Geoestadistica y Padrones de Beneficiarios y el domicilio en el que el interesado(a) podra ejercer

los derechos de acceso ?l correccion de sus datos es: Av. Paseo de la Reforma 116, Col. Juaréz, Piso 10, Deleg. Cuauhtémoc, C.P. 06600, Ciudad de
México; por medio del sistema INFOMEX en https://www.infomex.org.mx/gobiernofederal/home.action o bien al teléfono 01 800 835 4324.

Lo anterior se informa en cumplimiento a lo dispuesto en los articulos 6 Y 16, segundo parrafo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 116 y 120 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica; 113, fraccion |, 117 fraccion V, de la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informacién Pdblica; 30 fraccion I, 18628, 24y25 dle la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Pdblica
ubernamental”
“Estos programas son piblicos, ajenos a cualquier partido politico. Queda prohibido el uso para fines distintos al desarrollo social”.

Huella digital o firma del informante

NDOg
005 47,

SEDESOL

SECRETARIA DF
DESARROLLO SOCIAL

MEXICO

GOBIERNO DE LA REPUBLICA

Contacto:

Av. Paseo de la Reforma 116, Col. Juarez,
Delegacion Cuauhtémoc

Ciudad de México C.P. 06600,
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