Instituto Nacional de
Estadistica y Censos

CAJA

COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

ENCUESTA DE HOGARES DE PROPOSITOS MULTIPLES

COSTA RICA, JULIO 2001

A. INFORMACION BASICA
1. LOCALIZACION
Region : Direccién : W
Provincia : ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
Cantoén :
Distrito : Segmento
Teléfono:
I S I
Vivienda Hogar

2. NUMERO DE MIEMBROS DEL HOGAR 3. CONTROL DE VISITAS 5. PARA USO EXCLUSIVO DE LA OFICINA

(especifique)

Edad | Menores | 12 afios " . ; 2
de o Total NO Fecha Hora (Tee;utg?tg Numero de linea del informante de Seccion B . ................. \
Sexo 12 afios mas Numero de linea del principal sostén del hogar ................. \
1
Hombres 6. NOMBRE DEL SUPERVISOR 7. NOMBRE DEL ENTREVISTADOR :
Mujeres 2 ‘ ‘
2 8. FECHA DE ENTREVISTA
Total
oy 101
DIA MES ANO
4. RESULTADO DE LA ENTREVISTA
Entrevista completa .......... Oo1 Entrevista pendiente O )
Entrevista incompleta . . . ... ... Oo2 (especifique) OBSERVACIONES :
ENTREVISTA NO REALIZADA

Rehusaron a dar la informacion Oos Desocupada

Limitaciones de idioma

oenfermedad ............... Q09 | para alquilar o vender ......... Ou1

Residente no habitual (RNH) O1s

Dificil acceso . . . . . . ... ... .. QOos En construccién o reparacion . . . . O12

Vivienda de uso transitorio .. ... Qo4 En abandono . . . .. ...\ O13

Establecimiento ............. QOos

Ausente por todo el Desocupada O

periodo de encuesta . ......... Oo7 | por otro motivo — 14

No realizada (especifique)

por otro motivo Q10




OBLIGATORIEDAD Y CONFIDENCIALIDAD DE LA INFORMACION

El Instituto Nacional de Estadistica y Censos, es el ente técnico rector de las estadisticas nacionales y coordinador del Sistema
de Estadistica Nacional (SEN). Esta funcion le fue asignada en la Ley del Sistema de Estadistica Nacional (N° 7839 de fecha
04 de noviembre de 1998), la misma se decretd considerando, entre otras cosas, la importancia de contar con datos
estadisticos sobre los cuales basarse para establecer politicas econdmicas y sociales.

Esta Ley también establece la obligatoriedad de suministrar los datos necesarios para la elaboracién de las estadisticas
nacionales y la confidencialidad de los mismos:

Articulo 4 : “... Los datos obtenidos segun esta ley seran estrictamente confidenciales... Los datos procedentes de personas
fisicas o juridicas privadas no podran ser suministrados ni publicados en forma individual, sino como parte de cifras globales,
salvo con la autorizacién previa de quien suministrd los datos. Para este efecto se consideraran cifras globales las
correspondientes a tres o mas personas fisicas o juridicas. Estos datos tampoco podran ser suministrados con propositos

fiscales, ni de otra indole...”

Articulo 5: “El SEN podra solicitar la informacion relativa a su actividad, a todas las personas fisicas y juridicas residentes en

Costa Rica...”

ALGUNAS DEFINICIONES QUE DEBE TENER PRESENTE

HOGAR:

Es la persona sola o grupo de personas con vinculos
familiares o sin ellos, que reside habitualmente en
vivienda individual, que participa de la formacién,
utilizacién, o ambas, de un mismo presupuesto, lleva una
vida en comdun, elabora y consume en comin sus
propios alimentos.

Una vivienda puede estar ocupada por uno o varios
hogares.

Se debe tener presente que el objeto de estudio en la
Encuesta son los hogares que habitan las viviendas
individuales del pais. Los hogares o grupos de personas
(no familiares) que residen en las viviendas colectivas se
excluyen dados los fines del estudio.

RESIDENTE HABITUAL:

Es la persona (sola o grupo de personas con vinculos
familiares o no) que viven usualmente en una misma
vivienda, siempre y cuando no se ausente(n) de la
misma por un periodo de mas de seis meses. No
obstante, si la persona tiene menos de seis meses de
permanecer en la vivienda, no vive en otra parte y tiene
intenciones de quedarse viviendo en ella, se la considera
residente habitual de la misma.

INFORMANTE:

Debe ser una persona miembro del hogar mayor de 15
afios, que conozca suficientemente las caracteristicas
investigadas de todos los otros miembros del hogar. En
el caso de la Seccion C es conveniente que cada uno dé
la informacion que le corresponde, si se encuentra
presente al momento de la entrevista. No se debe
aceptar como informante al servicio doméstico ni al
pensionista, los cuales so6lo podran suministrar la
informacidn que les corresponde, en el caso de que sean
residentes habituales en la vivienda.




TELECOMUNICACIONES

22. ;Qué medios de

RS VIVIENDA Y SERVICIOS

1. Tipo de vivienda 11. ¢El agua que consumen proviene de ...
Casa independiente . ............... O1 ...un acueducto del Ay A? ......... O1 17. ¢Cuales miembros del comunicacion utilizaron
Enfilaocontigua .................. O2 - hogar utilizan Internet? COMEO . oo v et o1
e o ...un acueducto rural o municipal? ... O2 O
En edificio (condominio o apartamento) . . O3 Jefe@@) ..o O1 Fax. ... 2
TUQUAO . v ot @) S UNPOZO? ... O3 Cényuge O2 Internet (incluye correo elect) .... O4
Otro Os ...un rio, quebrada o naciente? . . . . .. O4 Hi O Telegrama . .................. Os
JOS . ... 4 Call back O16
— . R Os o allback ....................
(especifique) luviauotro? Otros — 8 Teléfono ... Os32
(especifique) ot Oea
; ivi 12. ¢Esta vivienda tiene servicio sanitario... ro _
2. ¢Estavivienda.. ¢ Ninguno . ............... Oo ~ (especifique)
...es propia totalmente pagada? .Ol ...conectado a alcantarilla o cloaca? .. O1 (pase a 20) (_I NosecomunicO .............. Oo
i ?
€S propia pagando a plazos? Oﬂ ..conectado a tanque séptico? . . . . . . O2 18. ¢En qué lugares utilizan [ _SOLO PARA EL HOGAR QUE NO
..es alquilada? ............. O4d  vensuaidas internet? UTILIZO TELEFONO O NO SE COMUNICO
esta en precario? O4 ...de pozonegrooletrina? ......... O3 ’
. oo ) . 22.1 ¢Porqué motivos noutilizaron
Otra (cedida, prestada) . . . . . . O5 ...conofro sistema? .............. O4 Centro educativo . . .. ...... O1 el teléfono para comunicarse
No tiene Os Café-internet . ............ O2 aotro pais?

3. ¢Cuadl es el material predominante en las

; D) ; Muycaro .................. O1
paredes exteriores? 13. ¢Esta vivienda tiene bafio? Lugar de trabajo .......... O4 '
. Muy complicado . . . .......... O2
Blockoladrilo .................... Ol B , Enelhogar .............. Os
Z6calo 0o Si..... O1_ ccuantos?......... Desconocemos como hacerlo . . . O4
Otro O1s Otro - Os
Madera. """"""""""""" 83 No..... O2 (especifique) . (especifique) /
Prefabricado . .. ........... ... . ... 4
Otro _ Os 19. ,Cudl es el led Telefonia Publica
(especifique) 14. ¢El tipo de alumbrado de la vivienda es ... - ¢luales elusoqueledana
Material de desecho . . . . . . ... ... .. Os internet? 23. ¢ Qué sistema de telefonia ptblicaes el
L L ) mas utilizado por los miembros de
4. ;Cual es el material predominante en el techo? --.eléctrico de servicio pablico? . . ... . O1 Correo electronico . . . ... .. O1 este hogar? P
...eléctrico de planta privada? . . ... .. O2 Llamadas internacionales ... O2
Laminade metalozinc.............. Ol P P ) da de inf B ) Monedero . ................. @]
Fibrocemento ..................... Oz .concanfin? .......... ... .. ..., Os Busqueda de informacion .. . 04 CHIP ... O2
Otro 8 ibri
Otro _ Os Otro? O4 (especifique) C<’)I|k?r| 197 SERECEERERERRERY O3
(especifique) (especifique) Publico Administrado . . ........ O4
Material de desecho ................ Oa Telefonia Internacional El que esté disponible . . ... .. .. Os
5. ¢La vivienda tiene cielo raso? 15. ¢Cudl es la principal fuente de energia 20. ;QUé tipo de nexos tienen Otro (especifique) Oe
usada para cocinar? ustedes fuera del pais? Noutiliza ................... 97
St O1 No ....... O2 Electricidad ................... o1 (pase a 25) w——
GaS . ot O2 Comerciales ............. O1 24. ¢Por qué motivos utilizan ‘

6. ¢Cual es el material predominante en el piso? Leflaocarbon................. O3 AMIGOS oo O2 ese tipo de sistema telefénico?
Mosaico, ceramica, terrazo . . ......... O1 Otro epecTand) O4 Familiares ............... O4 FaC|.I de u§§r, rap.ldo y practico . .. . 81
Cemento (Iujado 0 N0) . ............. O2 Ninguno (no cocina) Os Otros Os Prefiere utilizar tarjeta que moneda . . 2
Madera QO3 guno tno coena) - -----e - (especifique) gerlmiltle cor&trolar el consumo Os

-------------------------- elallamada .................
Oa 16. ¢ Tienen en esta vivienda... No tiene nexos? .......... Oo Permite hacer llamadas
otro (especifique) No  Si ccuwwos? 21 En ol alt o h o | internacionales .. ... ........... Os
) . . ..teléfono celular? ........... 02 O1 - En el ultimo ano, ¢han tenido la
No tiene (piso de tierra) ............. Os j o o2 O necesidad de comunicarse con guea&Jueigre?efé?gﬁé"(%”Sﬁlgﬁslg%sq? O
...teléfono residencial? . . ... ... 2 V1 alguien en otro pais? ]
. Por que no requiere clave de
7. Estado de... WALO  REGULAR BUENG | ~refigeradora? ... O2 O1 acceso para hacer la llamada . . . . . O32
. ...horno de microondas? . .. ... OC2 ™1 St O1 No ..... 2 Es el Unico disponible . . .. ....... Oe4a
...las paredes exteriores .O1 O2 O3 . otro O128
eltecho? .. O1 Oz O3 |--ducha para agua caliente? . .. O2 O1 L (pase a 23) (especifique)
..elpiso? ........... O1 O2 O3 ..tanque para agua caliente? .. O2 O1 Demanda P otencial
8. ¢Cuantos cuartos s6lo para dormir tiene wlavadora? ... O2 O1
esta vivienda? .tanque para almacenar agua? . . O2 O1 25. Palr_a _?ad’a uno de los siguientes casos, podria indicarme si en su hogar
solicitaran...
NO CUAIOS oo, ﬂ_l_l ..computadora? ............ O2 O1 ( 2 ¢ L o
ANTES DE ¢ CUANTAS? ENTRE1Y ¢CUANTAS?
9. Sin contar bafos, pasillos ni garaje, ¢cuantos X 02 O1 1ARo) 2 ARos)
- A p ) )
aposentos, en total tiene esta vivienda ~-equipo de sonido? ......... O2 O ...linea telefénica residencial .......... O1 O3 O2
N° aposentos .............. \—‘J ~Videograbadora? . ............ O2 O1 ...linea telefénica parauso de facsimil ... O1 \_‘_‘ O3 \_‘_‘ O2
i ?
10. ¢Esta vivienda se abastece de agua por ~televisoracolor? .......... 82 81 ...linea telefénica parauso de internet ... O1 O3 O2
s ¢ ..television por cable? ....... 2 O1 ) )
_tuberia dentro de la vivienda? . . . . . .. O1 ) ) O2 O ...teléfono para su comunidad . ........ O1 O3 O2
...vehiculo (no de trabajo)? . ... 2 U1 . .
...tuberia fuera de la vivienda, ctenta de Intermet con Racsa? . O2 O1 ...servicio telefonico celular ........... O1 u O3 O2
pero dentro del lote o edificio? . . .. ... O2 - _servicio de internet . o1 L | | O3 O2
...tuberia fuera del lote o edificio? . . . . . . O3 | -contestadora telefonica? .. ... .. 0201 |
_ ) . 02 O ...0tro O1 Os3 O2
No tiene agua por tuberia .......... O4 |..beepers (no de trabajo)? ..... 2 V1 (especifique)




B. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS Y D E SALUD
LINEA NOMBRE RELACION SEXO EDAD CONDICION DE CONSULTA ODONTOLOGICA CONSULTA MEDICA
No° DE PARENTESCO ASEGURAMIENTO
Encierre | Anote el nombre | ¢(Cudl es la relacidn | ¢Es ¢Cuantos ¢Qué tipodeSeguro Social a. De enero ajunio En ese mismo periodo | & Durante ese mismo
enun de todos los .de cada_ persona con el hombre’) afos . tiene? de gs_te afio, ¢ha (enero a junio), periodo. (gnero a junio),
circulo el | miembros del jefe o lajefa del hogar? | 0 mujer: gumplldos recibido consulta ¢doénde recibi6é charecibido consulta
tiene Asalariado . ............. 01 odontolégica? la Gltima consulta médica excepto al
ndmero | hogar. Jefe o jefa 01 estar hospitalizado?
T EER e (nombre)? _ . odontolégica? '
de linea ) Mediante convenio
X Comience con el Esposo(a) (asociaciones, sindica- excepto: curacion de
del infor- jefe o jefa del o compariero(@) . ... 02 tos, cooperativas, etc.) . . . .. 02 S 1 EBAIS o area If:]eyréciilso?]g:eer::xs:s
mante | hogar. . desalud ........ 1 de laboratorio, radiogra-
dela Cuenta propia fias, ultrasonidos,
Hijo(a) o hijastro(a) . . 03 voluntario) ............. 03 atencion recibida por
Seccion | (Tenga presente Jo(a) o h @ Hombre..1 Merlos de ( ) o Clinica y Hospital i r?]gzntgtlggo,sirgzmsra,
B la definicion de Yerno o nuera 04 lafio...00| por el Estado y “familiar de b. chan.ta.s consultas CCSS .......... 2 yexém%neéze la vi%ta,
tesidente habitual | asegurado por el Estado” 04 harecibido? Vacunas
del hogar) Nieto@) . . ... ...... 05 Familiar de asegurado (Si’recibié 86 Clinica, ho;pital
. ) directo “asalariado, mediante més anote 8) 0 consultorio Si....... 1

Padre, madre 1 afio y mas convenio, voluntario” ...... 05 privado ......... 3 +

osuegro(@) ........ 06 ¢ Pensionado del régimen
A | no contributivo . . . ........ 06 Clinica mévil )

Hermano@) . . . ... .. 11 Mujer.... 2 note e _ No....... 2 publica o b. ¢Cuéntas consultas
numero Pensionado de la CCSS, rivada 4 recibio y cuantas de
de afios del régimen de Hacienda, privada ... esas fueron privadas?

Otro familiar ....... 07 cumplidos del Magisterio, etc. ....... 07

-~ ) Escuelas y (Si recibi6 8 6

Servicio doméstico E%rg"s'ahiiigﬁgs'oﬁgg&gﬁo colegios . ........ 5 més anote 8)

o su familiar ....... 08 y Régimen No Contributivo . .. 08

Universidades .... 6

Pensionista . . . . .. .. 09 Otras formas No...... 2
(seguro de estudiante, |
3 de refugiado y otros.) . . . . . . 09 Enlaempresa.... 7
Otro no familiar . . . . . 10
Noasegurado ........... 10 Enotrolugar .. ... 8
Anote el nu d
(Aan(jtg el) (Anote el codigo) Anote el nimero de c:c’)digono foer}lsrllllj':zsrocolnesultas
Adi codaigo note el codigo P
(Anote el codigo) _ 9 9 codigo consultas (Anote el codigo) recibidas | privadas
3 ' vy . vy
(1) 2) 3) (4) (5) (6) (6.1) (6.2) (6.3)

01 |
02 |
03 |
04 |
05 |
06 |
07 |
08 |
09 |
10 |




B. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS Y DE SALUD

CONSULTA MEDICA HOSPITALIZACION

Continuacion...

a. En ese mismo En esa Gltima consulta,| Aunque no ¢Por qué no a. De enero a Y durante ese
_periodo (eneroa | ;la atencion médica re(’:ib_ié atenci()r’\ recibi6 esa junio, estuvo | mismo periodo
Junio), ¢donde la recibi6 porque... | Medica ¢PeNso, | pion gy hospitalizado? | (anero 4 junio)
recibio la ultima necesitd, o a5 ¢cla dltima
consulta médica? intentd acudir médica® - hospitalizacion

aconsulta excepto:
. o . fue ...

EBAIS o area ...tenfa cita médica en el Zteeris,réfs en

desalud....... 11 decontrol? .. IT periodo de Se curé o se servicio de

Clinica CCSS . . . enero ajunio? automedico .. 1 emerger;cias,

aunque haya

Hospital CCSS . . fue referido ocupado cama )

Dispensario Sor otro . ) No habia y permaneC|do Hospital

delINS ....... 4 - po| St cupo . ... ... 2 AP cecss..... 1

médico? ...2 | a de 24 horas

Clinica ,hospital s

o consultorio E Perdi6 la .

privado ....... 5 Se sinti6 ) Hospital

ita........ i

Enlaempresa.. 6| onfermo? .. 3 |2 cita 3 si 1 privado .... 2

En otro lugar ... 6.8 No....2 No tenia ;

; ) Hospital en
Por otro _i dinero ... 4 |b. ¢Cusntas extre[:njero 3

b. Esta consulta motivo ) 4J veces estuvo a

fue de: No tuvo hospitalizado?

Medicina tiempo ..... 5 (Si fueron 8 6 Otro 4

general 1 mas anote8) | 777

"""" Otro motivo .. 6

Medicina

especializada .. 2 No....2

Servicios de 1’

emergencia . ... 3

PASE A 6.10

Ootro ......... 4

Anote el nimero de

(Anote el codigo)

(Anote el cédigo)

(Anote el codigo)

Anote el nimero de

(Anote el cédigo)

“bred: @ preg. ) ¢ i i C“$g° + i
(6.4) (6.5) (6.6) (6.7) (6.8) (6.9)




B. CARACTERISTICAS

SOCIODEMOGRAFICAS Y DE SALUD

HOSPITALIZACION

Continuacion...

LUGAR DE
NACIMIENTO

NACIONALIDAD

RESIDENCIA
HACE 5 ANOS

a. Durante el mes
de junio, ¢dejo de
asistir al trabajo,
estudio o dejo
de realizar las
actividades
diarias, por
motivos de
enfermedad,
quebranto de
salud o por
acudir a cita
médica?

b. Y por ese motivo,
¢Cuantos dias
dejo de realizar
las actividades
diarias?

No aplica . . 3 | l
osear ]

Anote el nUmero de

a. ¢Fue hospitaliza-
do (a) durante el
mes de junio como
consecuencia de
esa enfermedad
0 cita médica?

b. ¢cuantos dias
lo hospitalizaron?

Anote el nimero de

Cuando (nombre)
nacié, ¢dénde vivia
la mama?

En este mismo
cantén

En otro cantén:

Y

Anote el nombre del
cantén y provincia

En otro pais:

Anote el nombre del
pais

iCudl es la
nacionalidad de
(nombre)?
Costarricense
por nacimiento . ... 1

Costarricense por

naturalizacion. . . . . 2
de Nicaragua . ... 3
del resto de
Centroamérica
(incluye Panama

y el Caribe). . ... .. 4
del resto de

América. . ........ 5
del resto del

mundo. .......... 6

(Anote el codigo)

PARAPERSONAS DE
5 ANOS O MAS

¢Dénde vivia (nombre)
en julio de 1996?

En este mismo
cantén

En otro cantén:

Y

Anote el nombre del
canton y provincia

En otro pais:

Y

Anote el nombre
del pais

céiigo d;as cé:igo d;as i i i
(6.10) (6.11) ) 8) (9)

EHERERR O

HEHEREEEHE




B. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS Y D E SALUD

AFILIACION
UTILIZACION
EDUCACION REGULAR EDUCACION | ESTADO | sisTewias PREGUNTAS

A SISTEMAS SERVICIO
NO REGULAR |CONYUGAL| REFENSIONES | »ropys |PARA EL HOGAR

PARA PERSONAS DE 5 PARAPERSONAS DE S A PARAPERSONAS PARA PERSONAS DE PARA PERSONAS | SOLO PARA

N 4 CON NIVEL3, 46 5 . SO \XSHbl=R A. Aparte de las
ANOS 6 MAS CONPCROE%_G?J EN EN PREG. 10 10 ANOS 6 MAS DE 18 ANOS 6 MAS |60 ANOS Y MAS (nGmero)
; A ; v personas
Iy N . ;;CSthe g?ae rnéogéft’m?; a. ¢Cual Qslﬂ r:jombre dela Ca”?f’;’?‘ Aparte de la ¢Esta ¢Esta (nombre) Durante la mencionadas,
<,Cu§I es gl Gltimo cSAsiste a...... escuelaopcolpe o ) 0 especialidad que cursa 0 curso? | 4 .acién regular, (nombre) ... afiliado ult!mgsemana, Jfalta algan
gra %odago ] gto: (Anote el nombre de la ¢ha recibido algin voluntariamente | ¢viajo en bus? bebé, nifio u
aprobado? ...preparatoria? .1 Tiene que carrera o especialidad) curso u otro tipo de a algun(_) _ otra persona
Nivel Afio trabajar 01 formacion? en unién dg los siguientes que haya
..escuela? ....2 Tene L6 avu g o libre? ...... 1 FS);S;Seirgr?ste olvidado
Ninguno. . . .. 0 0 lene que ayudar . . — 3 mencionar y
. en oficios b. ¢Harecibido alg_un_ titulo en esa casado? . 2 | complementarias? Si sea residente
Preparatoria. . 0 1 |[..colegio?..... 3| domésticos . ... .. 02 carrera o especialidad? Sio. ... 1 ¢ habitual de
¢ . . BN Vvital .. .... 1 este hogar?
0 ; ?
Ensefianza ..parauniversitaria gg glsjteu(é?ozagar 03 Si—— 5 ¢Anoteel divorciado? . 3 ~ (Anoteel
Especial 0 2 versdad? 4 | T codigo? | (Preguntey anote el " 5 nimero de veces
""" o universidad? . Problemas de nombre del curso o | separado? . 4 Interfin y Banex sélo deida) si........ O
Primaria 1 X acceso al sistema Técnico, perito tipo de formacion Popular
----- _ensefianza escolar .........04]| odiplomado .............. 1 recibida) viudo? .. .. 5|Pensiones..... 3 ; Cu&ntas?
especial? ... .5 ; . é !
Sec. F()pase a14) Embarazo o Profesorado .............. 2 Ejemplos: San José
Académica..2 X matrimonio . . . . .. 05| Bachil 3 computacion, soltero? ... 6 |Pensiones.... 4 [No...... 00
achillerato . .. ............ mecanica de Andtela (s) y
Sec. Técnica . 3 X |...educacion Enfermedad o] Licenciatura . . . . ... .. ... .. 4 autos, cgstura, Vida Plena. ... 5 complete la
abierta (primaria discapacidad . . . .. 06 pasteleria, . ) -

. ariay? 6 Posgrado (Maestria secretariado. INS Pensiones, informacion
Parauniversi- osecundaria)? ..6 | |e cuesta el g ' BCR......... 6 correspondiente
taria. . ...... 4 X estudio . .. ... ... o7 | Doctorado, ................ 5 10

Especialidad) a la Seccion B.
NO ASISTE . .7 . Otro
Universidad .. 5 X s No esté interesado (especifique) . .. 7
o en el aprendizaje No tiene titulo . . .. ......... 0 No. ... O
formal .......... 08 No....... 2 No esta o
(Anote el codigo del ...) . (Anotg afiliado. . ... ..
No tiene edad . ... 09 el c6digo) PRINCIPAL SOSTEN
¢ ¢ Otro (especifique) . . 10 i (Anote DEL HOGAR
- + el (Anote el c6digo)|  (Anote el codigo) (Anote el cédigo)
X Ul~t|mo (Anote el cadigo) (Anote el codigo) cédigo) B. De todos los
NIVEL aEOd # CARRERA O ¢ miembros del
aprobado # ESPECIALIDAD TITULO ¢ hogar, ¢ cuél
contribuye en
(10) (11) (12) (13) (]_4) (]_5) (16) (17) mayor medida a

su sostenimiento?

N° de linea

OBSERVACIONES

AHHAAHARE
M N HHERRRT




C. CARACTERISTICAS DE LA ACTIVIDAD ECONOMICA

Reg. &
49 SOLO PARA PERSONAS DE 12 ANOS O MAS
N° de linea Parentesco Sexo Edad Autoinformante O 1
Nombre Hombre O1 otroinformante O 2 — =
j i de linea del
L L1 | fuer Q2 | || Nimers el e
1. ¢Trabajé la semana pasada? (excepto en quehaceres domésticos). | 9. ¢Desea Trabajar y esté dispuesto para hacerlo? 18. ¢En esa ocupacion, susted es o era. . .
si.... O 1 No.... O 2 ) AROramismo ... ..vvveeennn... O1 ~-Parono 0 SOCI0 ACHVO?. .. ... O1
(pase a 15) Si... O ...trabajador por cuenta propia?. .. ................... 2
En otra época def afio ............ 2 empleado u obrero del Estado? .................... Os
i ?
2. ¢La semana pasada realizé algin trabajo. . . No. . . O 3 — > (pasea3ss) ...empleado u obrero de la empresa privada? ........... 8 4
. ...servidor doméstico (asalariado)?. . .................. 5
..porunsalario? .................. .. ; 4 ; -
oor sU cuenta? 10. ¢Por qué no ha buscado trabajo? ...trabajador no remunerado?. .. ..................... Os
T . Enfermedad o accidente . ... .................. O
-.ensu empre_s_a? S —»si...0 1 Asiste a la escuela o centro de ensefianza O 19. ¢Dénde se ubica (ba) el establecimiento en el cual (nombre)
...para un familiar sin recibir pago? . . .. .. (paseals) | TR aiaEoLEEIA L LMEIHE MR BISENANEG e acostumbra (ba) a realizar esa actividad?
...pOT Pago en especie? . .. ............ Tiene obligaciones personales o familiares . . ....... O3 o )
No cree poder encontrar trabajo O Dentro de la vivienda del patrono o cuenta propia . .. ... O1
No trabajo . . . . 2 . o St En taller o local junto a la vivienda del patrono o
Espera periodo de mayor actividad agricola o CUBNEA PIOPIB. .+ v v v v vee ettt e et e e et O2
[=1oTo] g o] 11T O Finca, taller o local independiente. . . ................ Os
3. Aunque no trabajo la semana pasada, ¢tenfa algin empleo, Ha encontrado un nuevo trabajado. ... ........... Adomicilio . ........ R Oa
negocio o empresa propia, del cual estuvo ausente por motivo OtraS FAZONES .+« v v v e e e e e et e O V[a PLfb|{C3 en puesto f'l_f_J ------------------------- Os
de enfermedad, huelga o paro, mal tiempo, vacaciones, falta de Via publica sin puesto fijo. .. ........ ... ... . S 7
materiales o clientes? 11. ¢Cuéantas horas por semana esta dispuesto a trabajar? Otro (Especifique) 6
si.... O 1 No.... 2 20. ¢Cuantas personas trabajan o trabajaban regularmente
(pase a 15) Horas por semana.. . . . |_I_, en ese establecimiento?
12. ¢Esta dispuesto a trabajar por . . . Menos de 10 (indique el nmero) . . .. ............. ‘—l—l
4. ¢Buscé trabajo la semana pasada o estuvo tratando de estable- 10amenosde20................ ... O 10
. . ...menos de ¢30 000almes?.......coviiiiinin... O1 . O
cer su propia empresa 0 negocio? 200MAS . . ot 11
..$30 000 a menos de G50 0002 . ................. O2
(Si contesté NO en pregunta 3 pase a pregunta 35)
si . O 1 No ) ..$50 000 a menos de €750002 . ... .............. Os
(pase a6) ..675 000 a menos de ¢100 0007 . . . ... ............. O 4
G100 000 0 MAS? « v eeeee e e e Os
. SOLO OCUPADOS
5. Aunque no buscé, ¢habia buscado trabajo o trato de establecer . . for P
) . ) . (S6lo si constestd Sien preguntal, 6 2, 6 3)
Su propia empresa 0 negocio en las cuatro semanas anteriores 13. ¢Ha trabajado antes?
i ? - . .
adicha semana’ Si.... ? 1 No.... O 2 21. ¢Ademas de esa ocupacion, ¢tiene usted otro trabajo?
i asea35
St ! No.... O 2 ° ) si.... O No.... O 2
(pase a 8)
14. ;Cuénto tiempo hace que no trabaja? 22
6. ¢Qué hizo para buscar trabajo o establecer su propio negocio o Menos de 2 MESES . . .+ v o v o oo O1 - ¢Cuantas horas trabaja habitualmente por semana’
? I
empresa si No 2 meses a menos de 4 Meses . . .. oo, 2 Ocupacion principal . . ........ N° de horas
PR 4mesesamenosdelafio.................... O3
Consuilté oficina o bolsa de empleo? . ... ... . Q1 Qo - N ®) Otras ocupaciones . .......... N°de horas L1 |
Puso o contesto anuncios?. . .. .. .. ... .. .. O 3 O 4 lafloamenosde2afios....................... 4
o i > - ” o ~
Visit6 flqcas,_fabrlcas, oficinas pablicas, etc? . Os Os 2afiosamenosde5afios. . ... O Total . oo N de horas
Consulté amigos o parientes?. . . .......... O O s BOMAS QROS . « v o e+ e e oo O
Otro O1 O2 23. ¢Desea trabajar mas horas por semana y esta dispuesto a

(Especifique) 15. ¢cudl eslla ocupac_ic’)p principgl o tipo de trabajo hacerlo?
que realiza o realiz6 en su Gltimoempleo?

(Si larespuesta es “NADA” revise preguntas 4y 5y determine la , O
alternativa correcta.) (ANOTE LAS TAREAS PRINCIPALES) Si.... 1 No. . .. 2
(pase a 25)
7. ¢Cuanto tiempo hace que busca trabajo?
24. :Por qué no trabaja mas horas por semana?
Menosdelmes .................. O1 a ) P
1l mesamenosde2meses.......... O 2 Porrazonesdesalud . ...................... O1
2 meses amenosde4meses........ O3 (pase a 11) Por razones de estudio . . . . . BRI 8 2
4 meses a menos de 1 afo . . .. ... ... O a4 16. g,CL!aI es el nombre del es.tableumle.r’no, negocio Por razones pe(sonaleg o familiares . ........... S 3
1af A Os o finca para el que trabaja o trabaj6? No consigue més trabajo asalariado ............. 4
ANOOMAS . v No consigue mas trabajo independiente .......... Os
Otrasrazones . . .. ... v i Os
8. ¢Esusted... _ . .
pensionado 0 Jubilado? . . . . ..ot O1 7 ou y o — 25. I‘E)Irit;iit:)aa{:) gue realizé la semana pasada en su ocupacion
FENLISIA? . . ottt 02 - ¢Qué produce o a que se dedica princi-
Lestudiante . . ... O3 palmente el establecimiento, ”69,070'0 0 clorealizédtodoelafio?. .. .. ... O1
..o realizé oficios domésticos?. . .................... O 4 finca para el que trabaja o trabajo .eesocasional?. .. ... O2
...discapacitado permanente para trabajar . .. .......... Os ..gesestacional ?. . ... O3
...otro? Os ... otro O

(Especifique) (Especifique)




OCUPACION SECUNDARIA

S6lo ocupados que respondieron Si en pregunta 21

de lo contrario pase a INGRESOS

26. ¢Cuél es la ocupacion secundaria o tipo de

trabajo que realiza? (Anote las tareas principales)

29. ¢En esa ocupacion, ;usted es o era. . .

patrono 0 SOCI0 activo?. . . .. .. oo v O1
trabajador por cuenta propia?. . . ... ... O2
...empleado u obrero del Estado? ................... O3
...empleado u obrero de la empresa privada? .......... O
...servidor doméstico (asalariado)? .................. Os
...trabajador no remunerado? ...................... Os

27. ¢Cuél es el nombre de la empresa, negocio | ‘

o finca para el que trabaja en esa ocupacion
secundaria?

28. ¢Qué produce o0 a qué se dedica princi-

palmente el establecimiento, negocio o
finca para el que trabaja?

30. ¢Donde se ubica (ba) el establecimiento en el cual (nombre)
acostumbra (ba) a realizar esa actividad?

Dentro de la vivienda del patrono o cuenta propia . . ... O1
En taller o local junto a la vivienda del patrono o

CUBNtA PIOPIA . . . oo oottt e e O2
Finca, taller o local independiente  ................. O 3
AOMICHIO . ..o Os
Via publica en puestofijo........................ Os
Via publica sin puestofijo........................ O
Otro Os

(Especifique)

31. ;Cuantas personas trabajan regularmente en ese establecimiento?

Menos de 10 (Indique el nimero) . . .. ............. L1 |
10o0menosde20. ... ..t

SOLO DESOCUPADOS E INACTIVOS

(Respondieron NO en pregunta 3)

38. ¢La semana pasada cultivd o cosech frijol, maiz, yuca u otros
productos agricolas, cuidé ganado, gallinas, cerdos, ordefié o
particip6 en otras actividades agricolas, mineras, pesqueras,
exclusivamente para el consumo de su hogar?

si.... O1 — = (pase a 39b)

N° de horas
No.... O 2

Y

INGRESOS

LARIADOS

32. En su ocupacion principal ¢ Cuél fue el ingreso efectivamente
percibido por concepto de sueldo, salario, jornal, propinas,
horas extras, en el Ultimo periodo de pago (semana, quincena
0 mes?

a. Salario | | por.

b. ¢Le rebajaron en dicho periodo por concepto de
CCSS y Bco. Popular?

si.... O1 No.... O 2
c. ¢Tuvo otras deducciones? No.... O2
si.... O1 | por

d. ¢Recibié por su trabajo pagos en. ..

..alimentos? . ... .. ... si O1 No O 2
..ropaycalzado? ......... si O3 No O 4

vivienda..? .. ........... si Os No O 6
.transporte? . ... ... ... si O7 No Os
LOtro? L si O1 No O 2

PATRONOS Y CUENTA PROPIA

33. a. ¢Cuanto obtuvo como utilidad o ganancia en su ocupacion
principal (excluidos los gastos de operacion) en el dltimo
periodo de pago (semana, quincena o mes)?

En efectivo | | por

b. ¢Cudl es el valor de los productos retirados o servicios
utilizados para su propio consumo en el tltimo periodo?

| | por

INGRESOS EN OTRAS OCUPACIONES
34. ¢Cual es su ingreso en su(s) ocupacion(es) secundaria(s) ?

por

DOS

35. ¢En el tltimo periodo de pago, ¢ recibio dinero por concepto de. . .

[

[]

...pensiones o

jubilaciones? | | por |:
...subsidios? | | por
...becas? | | por |:
...otras transferen-

cias en dinero? | | por |:
...0 por intereses,

alquileres u otras | | por |:

rentas de la pro-

piedad?

No recibi6 . ....... Oo

36. ¢Es usted miembro de alguna de las siguientes organizaciones?

Sl NO
Cooperativa . .. ...t O1 O2
Sindicato .. ... OC1 O2
Asociacion solidarista. . . .................. O1 O2
Asociaciongremial. . . ........ ... ... O O2
Asociaciéon comunitaria. . . ... ... ... O1 O2
Otra OC1 Oz

(Especifique)

37. ¢Donde residia usted en julio de 1999? ‘ ‘
EnestemismoCanton................ ... .. ..... Oo
En otro Cantén: Cantén

Provincia
EnNicaragua . ... ............. .. .. O
En otro pais centroamericano . . ................... Os
Enotropais........c.couuiiiii.. Oy

39. ¢Realizo alguna de las siguientes actividades la semana
pasada?

a. ¢Cultivé o cosech6 productos agricolas, ordefié o
cuidé ganado, aves u otros animales, participé en
actividades mineras, pesqueras, etc.?

Exclusivamente para

laventa .................... O

N° horas
Para la venta y consumo semanales
delhogar ................... O 2
No............... O 3

Dentrodelacasa............. O 4 l—l—,
—> N°horas
Fueradelacasa.............. O s semanales

c. ¢Elaboré tejidos, costuras, ceramica u otros productos
0 artesanias para vender?

Dentrodelacasa............. O 1

—» N°horas
Fueradelacasa.............. O 2 semanales
NO. .o O 3

d. ¢Trabajo en la construccién, reparacion, mantenimiento
(para terceras personas) de casa, granja, finca u otras
actividades relativas a la construccion?

O 4 —» N°horas
semanales

e. ¢Ayudo en lugares de venta, distribucion de comidas
bebidas, venta de productos agricolas u otros productos?

O 6 —>» N°horas
semanales

f. ¢ Trabajé en el transporte de carga para mercadeo,
almacenamiento u otras activdades relativas al transporte
de productos destinados a la venta?

O 1 —>» N°horas
semanales

g. ¢Repar6 herramientas, aparatos, etc., lavé o planché
ajeno, por lo cual recibi6é pago?

O 3 — 3 N°horas
semanales




CONSUMO APARENTE DE ALIMENTOS ‘

| 1. I|DENTIFICACION 2. RESULTADO DE ENTREVISTA
- S|egm|ent(|) . Vivienda %ga—r‘ Efectiva ....... O1 No efectiva ....... O2 - Especifique
4 _CONSUMO APARENTE DE ALIMENTOS |
.
ser‘;lar;l%ggggda Cantidad y Unidad de Medida Marca Pegg g'rgelﬁllda Lugar de Compra

L genes. | 1a somana Bolsae, botellas) ¢Cudl es lamarca Fara o o e

| | Codigo ALIMENTO alimentos? 'pasi':\da tiene el prod_ucto comercial del.producto Para uso gfrg?%%r'cédé .......... g
N O T st | BRI
N NI I i, o tc B Luoste, dela | Rpondos cpesfeos...

""" (mencione el lo adquiri6? (Sies un producto sin oficina Donado . ..............7
A (Anote el c6digo) alimento) Presentacion | Cadigo marca anote S.M.) otrolugar .............. 8
@ @ ® @ ©) © @ SRR

1 | 13004 |Arroz

2 13090 | Harina de trigo

3 | 14052 | Tortilla

4 13033 | Harina de maiz

5 13050 | Maiz

6 Frijoles

7 | 16010 |Aceite

8 | 16013 | Manteca vegetal

9 | 16020 | Margarina

10 | 16015 | Mantequilla

11 | 01002 | Natilla

12 | 15001 |Azucar

13 | 15027 | Tapa de dulce

14 | 01010 | Leche fluida

15 Leche en polvo

16 | 22004 | Sal
17 | 20011 | Consomé-cubitos

18 | 02002 |Huevos
19 | 17039 |Café
20 | 17016 | Gaseosas
21 | 12010 |Banano
22 | 12073 |Limon &acido
23 | 12105 | Naranja dulce
24 | 12112 | Papaya
25 | 12125 | Pifia
26 | 11020 | Ayote sazon
27 | 11170 | Zanahoria

28 | 12117 | Pejiballe
29 | 11058 | Chile dulce
30 | 11036 |Cebolla
31 | 11043 | Chayote
32 | 11150 | Repollo
33 | 11157 | Tomate
34 | 11125 | Palmito
35 | 12130 |Platano maduro
36 | 12131 |Platano verde
37 | 11130 |Papa
38 | 11167 |Yuca

39 | 11035 |Camote
40 | 11112 | Tiquisque




CONSUMO APARENTE DE ALIMENTOS ‘

4. CONSUMO APARENTE DE ALIMENTOS ‘

SOLO PARA CODIGO 1 EN PREGUNTA 3

Cadigo

ALIMENTO

¢ Consumié
el hogar la

Cantidad

Presentacion
y Unidad de Medida

Marca

Peso o medida
eng.oml

Lugar de Compra

semana pasada
alguno de los
siguientes
alimentos?

(Anote el codigo)

Y durante
la semana
pasada
¢ Cuanto
consumiodel
hogar de...?
(mencione el
alimento)

¢ Qué presentacion
(bolsas, botellas)
tiene el producto
y en qué unidad
de medida
(kilo, litro, etc)
lo adquiri6?

Presentacion ‘ Cédigo

¢ Cual es la marca
comercial del producto
consumido?
Ej.: Lucero, etc.
(Si es un producto sin
marca anote S.M.)

Para uso
exclusivo
dela
oficina

¢Dénde lo adquiri6?
Feria ................
Mercado .............
Supermercado . .. ......
Pulperia..............
Expendios especificos . ..
Autoproduccion . .......
Donado ..............

Otrolugar ............
(Anote el cédigo)

@)

&)

®)

(4)

®)

(6)

™)

(8)

Hojas verdes

Panes y galletas

13060

13060

13060

Pastas

13060

Quesos

Pescado | Visceras |Camedecerdo |Carne de res

Pollo

Embutidos






