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RECURSOS MUNICIPALES 
ANEXO TÉCNICO DE AFECTACiÓN PRESUPUESTAL 

2016 HOJA 1 [)E 1 CHiAUANÜA OFICIO DE AFECTACiÓN PRESUPUESTAL 2 II 1\3 Z, ,16 ", 
FECHA: 20 DE MAYO DEL 2016 

CUENTA: SUBCUENTA 

'¡,IEPENDENCIA EJECUTORA: DIRECCiÓN DE OBRAS PÚBLICAS Y MANTENIMIENTO RESPONSABLE: DEPARTAMENTO DE CONSTRUCCiÓN EXP: 0378/16 
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ALCANTARILLADO ICHIHUAHUA I CONT IT 
PLUVIAL CONSTRUCCiÓN 
DE MURO DENTRO DE 
CANAL PARA ENCAUCE DE 
AGUA Y CANALETA 
RECEPTORA UBICADA EN 
CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y 
CALLE 42 EN LA COLONIA 
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ING. EDGAR ALAN CARAVEO CAMARGO 

DIRECTOR DE PLANEACIÓN Y EVALUACiÓN 
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EXPEDIENTE TÉCNICO 

RECURSO MUNICIPAL 

DATOS GENERALES 


EXP: 0378/16CHiHÜAHÜA . 
Hit.> • lUlt. 

FECHA: 20-may-16 

DIRECCiÓN EJECUTORA: DIRECCiÓN DE OBRAS PÚBLICAS Y MANTENIMIENTO ~. 
PROYECTO YIO NOMBRE DE LA OBRA: 

ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCiÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y 
CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE 

LOCALIZACiÓN: CHIHUAHUA ¡; 
~~~~~-------------------------------------------------------- ~. 

COSTO TOTAL DE LA OBRA O ACCiÓN $: 228,643.92 ~. 

') INVERSiÓN: 
SUMA: 228,643.92 

MUNICIPAL: 228,643.92 

FISM: 

GOB. EDO.: 

BENEFICIARIOS: 

OTROS: 

METAS: 
UNIDAD DE MEDIDA: __O_B_R_A__ TOTALES DEL PROYECTO: ___1__ 

TOTALES DEL AÑO: 1 

2.2.2.1VINCULACION PLAN MUNICIPAL DE DESARROLLO (LINEA DE ACCION): 
Ampliar las redes de alcantarillado, servicio de 

agua potable y electrificación. 

FECHA DE INICIO: JUNIO----­ FECHA DE TERMINACiÓN: AGOSTO 

No. DE JORNALES A GENERAR: 689 

MODALIDAD DE EJECUCIÓN: 
CONTRATO: X ADMINISTRACiÓN BENEFICIARIOS: --

ADMINISTRACiÓN DIRECTA: --­ OTRAS: 

TIPO DE OBRA: 
NUEVA: X AMPLIACiÓN: COMPLEMENTARIO: 

EN PROCESO: REHABILITACiÓN: 

NÚMERO Y TIPO DE BENEFICIARIOS: 

70.00 HABITANTES 

DESCRIPCiÓN DEL PROYECTO: 

"--'---'---"-~---' •.. ~.--,---~--.-". 



ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DE MURO 
DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y CANALETA 

RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y 
CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

1
<..~~t~NSTRUIM 9_~

tI FUTURO 
~._"-

DESCRIPCiÓN' ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCiÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y 
• CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

CARACTERISTICAS: ALCANTARILLADO PLUVIAL, INCLUYE: 

./ 21.00 M2 DE PISO DE CONCRETO 

./ 48.10 M2 DE MURO DE BLOCK 

./ 11.20 M2 DE LOSA DE CONCRETO 

./ 2,935.00 KG DE ACERO 

LATITUD: 280 37' 05.74" N 
LONGUITUD: 1060 04' 38.04" O 

TIEMPO DE EJECUCiÓN: 3 MESES 

INVERSiÓN DE LA OBRA: 

BENEFICIARIOS: 

ESTRUCTURA FINANCIERA: 

70 HABITANTES HOMBRES: 24.00 MUJERES: 

FEDERAL.~I I ESTATAT -J 
46.00 

FISM(FUERA DE A9EB 

VIVIENDAS: 16.00 

$ 228,643.92 

SUPERVISOR: Construcción, PDM: 2.2.2,1 MODALIDAD: Contrato 

ENLACE PDM: AMPLIAR LAS REDES DE ALCANTARILLADO, SERVICIO DE AGUA PDTABLE Y ELECTRIFICACrON. 

AGEB: FUERA DE AGEB. 

Mayo 2016 
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Localidad: 	 CHIHUAHUA 
Municipio: 	 CHIHUAHUA,CHIH 
Obra: 	 ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DE MURO DENTRO DE 

CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y CANALETA RECEPTORA UBICADA EN 
CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

Resumen Presupuestal 

Concepto 

ALCANTAR[LLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DE 
MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA 
Y CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE 
NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

Sub total: 
16% LV.A: 

Importe 

$197,106.83 

$197,106.83 
$31,537.09 

Total: $228,643.92 

Chihuahua¡ Chih.¡ Mayo 2016 

http:228,643.92
http:31,537.09
http:197,106.83
http:197,106.83
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Localidad: CHIHUAHUA 
Municipio: CHIHUAHUA,CHIH 
O b r a: ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y CANALETA 

Concepto 1­ MESES 
Importe 

% Ponderado 
-­ ._. 

1 3 Parcial Acumulado 
------­

ALCANTARILLADO PLUVIAL 
CONSTRUCCIÓN DE MURO 

DENTRO DE CANAL PARA 
DE AGUA Y CANALETA RECEPTORA I $76,214.64 $76,214.64 $76,214.64 $228,643.921 1.0000 1.0000 

UBICADA EN CALLE 20 DE 
NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA 

COLONIA DALE. 
':1':1 ':1':10/_ 

$228,643.921 1.0000 

Chihuahua, Chih.,Mayo 2016 



Localidad: CHIHUAHUA 

Municipio: CHIHUAHUA,CHIH 
Obra: ALCANTARIlLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DÉ MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA 

Y CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

Pr~eS_UJlUesto.. de Obra 

S:lave_~~.~__ ... Concepto 	 __.. _lJlli9-ªº--~q¡ntj(jªº-_~_ .. ---.Pe.U·~_____..__ ..JI!!P-º-rJ:~ 

1 lIMPIA,TRAZO y NNELACION m2 24.20 $9.20 $222.64 
2 CORTE EN CARPETA ASFAL TICA CON CORTADORA DE DISCO INC. mI 30.00 $37.84 $1,135.20 

EL TRAZO 
3 DEMOLlCION DE CONCRETO SIMPLE, INCLUYE: ACARREO HASTA 40 m3 6.00 $666.00 $3,996.00 

MTS. A UN PUNTO EN OBRA PARA SU POSTERIOR RETIRO. 

4 	 EXCAVACION EN MATERIAL "B" HASTA 1.5 MTS. A MANO INCLUYE m3 45.50 $163.80 $7,452.90 
ACARREO DENTRO DE OBRA 

5 AFINE Y COMPACTACION DEL AREA DE DESPLANTE AL 90% m2 21.00 $15.86 $333.06 
6 PISO DE CONCRETO F'C:=200 KGlCM2 DE 12 CMS. DE m2 21.30 $327.19 $6,969.15 

ESPESOR,ACABADO A VUELTA DE PLANA INC. AFINE, CIMBRA Y 
MEMBRANA DE CURADO 

7 	 MURO DE BLOCK DE 20X20X40 CMS. RELLENO CON CONCRETO m2 48.10 $696.89 $33,520.41 
F'C=100 KGlCM2 ASENTADO CON MORTERO CEM-ARE 1:4 Y 
ARMADO CON 1 VAR.#3 A CADA 40 CMS. INCLUYE ACARREO DE 
MATERIALES EN BOVEDA HASTA 40 MTS. 

8 	 DALA DE 20X20 CMS. DE CONCRETO F'C=200 KGICM2 ARMADO mi 5.00 $334.56 $1,en.80 
CON 4 VARILLAS #3 Y -ESTRIBOS #2 @ 20 CMS. INC. ACARREO DE 
MATERIALES EN BOVEDA HASTA 40 MTS., CIMBRADO ,ARMADO Y 
COLADO. 

9 	 ANCLAJE DE VARILLA DE 112" @40 CMS. PARA FIJAR DALAS DE pieza 20.00 $97.90 $1,958.00 
DESPLANTE Y CERRAMIENTO HASTA 40 CMS. INCLUYE 
PERFORACION EN CONCRETO Y ACARREO DE MATERIALES EN 
BOVEDA HASTA 40 MTS. 

10 	 CASTILLO DE. 20X20 CMS. DE CONCRETO F'C=200 KG/CM2 ARMADO mi 4.80 $353.16 $1,695.17 
CON 4 VARIUJ'.s #4 Y ESTRIBOS #2 @ 20 CMS. INC. CIMBRA 

11 	 DALA DE CERRAMIENTO DE 20X20 CMS. DE CONCRETO F'C=200 mI 36.00 $314.36 $11,316.96 
KG/CM2 ARMADO CON 4 VARILLAS #3 Y -ESTRIBOS #2@ 20 CMS. 
INC. ACARREO DE MATERIALES DENTRO DE BOVEDA, CIMBRADO, 
ARMADO Y COLADO. 

12 	 SUMINISTRO Y COMPACTACION DE MATERIAL CALIZO AL 95% CON m3 15.70 $259.55 $4,074.94 
BAILARINA EN CAPAS DE 20 CMS. MEDIR COMPACTADO INC. 
ACARREO DE MATERIAL DENTRO DE OBRA 

13 	 LOSA DE CONCRETO HIDRAUlICO MR-40 DE 15 CM. DE ESPESOR m2 11.20 $402.39 $4,506.77 
INCLUYE JUNTAS DE DILATACION A CADA 3.5 ML,CIMBRAOO 
,VIBRADO Y CURADO. 

O 
14 SUMINISTRO, HABILITADO Y COLOCACION DE ACERO GRADO A-36 kg 2935.00 $39.10 $114,758.50 

EN REJILLAS, A BASE DE PERFIL TUBULAR, ANGULOS, DE 
ACUERDO A PLANO ESTRUCTURAL INCLUYE: PINTURA 
ANTICORROSNA,FABRICACION SEGUN DETALLE EN PLANO, 
MATERIALES, MANO DE OBRA, HERRAMIENTA, EQUIPO, MANO DE 
OBRA, flETES, CORTES, ANCLAJE, SOLDADURAS, PROTECCION 
CONTRA INTEMPERISMO, LIMPIEZA, DESPERDICIOS Y TODO LO 
NFr:F~ARIO PARA ~I I r:ORRFr.TA F.lFr:1 1r:ION 

15 RETIRO DE ESCOMBRO FUERA DE LA OBRA m3 24.00 $133.19 $3,196.56 
16 LIMPIEZA GENERAL DE LA OBRA INCLUYE LIMPIEZA FINA Y RETIRO m2 42.00 $709 $297.78 

DE MATERIAL SOBRANT-E FUERA DE LA OBRA. 

Sub total: $197.106.83 
16%I.V,A.: $31,537,09 

Total: $228,643.92 

Chihuahua, Chih., Mayo 2016 

Página 1 de 1 
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ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCiÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA 
OBRA: ENCAUCE DE AGUA Y CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y 

CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

VIVIENDA UBICADA EN LA C. 20 DE NOVIEMBRE 

C. 6~. DESDE C. MISAEL NUÑEZ HACIA C. ARCILLA. 
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CROQUIS 

OBRA: 
ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCiÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y 

CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEM BRE y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

MAPA DE LA LOCALIDAD MAPA DEL MUNICIPIO 

MAPA DE LA UBICACION ESPECIFICA 

DESCRIPCION DE LA UBICACION 
ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y CANALETA RECEPTORA 

UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

i. 
I 



ACTA PARA FORMACION 
IDE COMITÉ FISM 
1-

, 

li 
(FONDO DE INFRAESTRUCTURA SOCIAL MUNICIPAL) Ir

I 
r,. 

,1 
Ii 

ACTA QUE SE LEVANTA CON MOTIVO DE LA ASAMBLEA DESARROLLADA PARA LA 1: 
ii 
l'"INTEGRAClON DEL GRUPO Y ELECClON DE COMITÉ, QUE PARTICIPARA EN EL PROYECTO 
¡;[" 

ESTRATEGICO: "VARIAS" OBRAS, SEGÚN LA RELACION POSTERIOR DE COLONIA SAN LAZAR 
MUNICIPIO DE CHIHUAHUA; EN EL ESTADO DE CHIHUAHUA 

SIENDO LAS 12:00 HORAS, DEL rBtA 04 DE NWIEMBRE I?f: 2015 REUNIDOS EN EL LUGAR 
QUE OCUPA EL DOMICILIO DE l¿sA:l-bá Ylo-4ivi t:t{A,Iif~f -z. LAS PERSONAS 

INTERESADAS EN PARTICIPAR EN EL PROYECTO ESTRATEGICO: OBRAS, SEGÚN LA 
RELAClON POSTERIOR ANTE LA PRESENCIA DEL C. JESUS MARIO PEÑA MOYRON EN SU 
CARÁCTER DE REPRESENTANTE DE LA PRESIDENCIA MUNICIPAL COMO AGENTE 
OPERADOR; CON EL PROPOSITO DE ORGANIZARSE Y ELEGIR LAS ACCIONES QUE 
FORMARAN PARTE DEl PROYECTO PRODUCTIVO PARA EL DESARROLLO DE LA 
COMUNIDAD; BAJO EL SIGUIENTE: 

ORDEN DEL DIA 

1.- LISTA DE PRESENTES E INSTALACION DE LA ASAMBLEA. 

2.- INFORMACION GENERAL SOBRE LOS LINEAMIENTOS Y BENEFICIOS DEL PROGRAMA o FISM, POR PARTE DEL TECNICO DE LA PRESIDENCIA MUNICIPAL DE LA DIRECCION 
DE OBRAS PÚBLICAS MUNICIPALES COMO OPERADOR. 

3.- ANAUSIS DE LA INFORMACIÓN PRESENTADA, ACUERDO PARA INCORPORARSE AL 
PROYECTO ESTRATEGICO OBRAS, SEGÚN LA RELACION POSTERIOR Y 
PRIORIZAClON DE OBRAS / ACCIONES QUE SE ENCUENTRAN INCLUIDAS EN EL 
PROYECTO INTEGRAL DE QUE DISPONE LA COMUNIDAD. 

4.- ELECClON DEL PRESIDENTE, SECRETARIO, TESORERO. 

5.- FUNCIONES Y ATRIBUCIONES DEL GRUPO, ASI COMO OBSERVANCIA Y APEGO 
ESTRICTO A LAS DISPOSICIONES Y REGLAS DE OPERACiÓN DEL PROGRAMA. 

6.- CLAUSURA DE LA ASAMBLEA. 




ACTA QUE SE LEVANTA CON MOTIVO DE LA ASAMBLEA DESARROLLADA PARA LA 
INTEGRACrON DEL GRUPO Y ELECCION DE COMITÉ, QUE PARTICIPARA EN EL PROYECTO 
ESTRATEGICO: OBRAS, SEGÚN LA RELACION POSTERIOR 
EL DESAHOGO DEL ORDEN DEL OlA SE LLEVÓ A CABO BAJO LOS SIGUIENTES TÉRMINOS: 

1.- SE LEVANTÓ LA LISTA DE LOS PARTICIPANTES EN LA ASAMBLEA GENERAL 
CONTANDO CON LA PRESENCIA DE J¿ PERSONAS, POR LO QUE SE DECLARÓ 
FORMALMENTE INSTALADA LA ASAMBLEA; LA RELACION DE NOMBRES Y FIRMAS 
DE lOS ASISTENTES, FORMA PARTE DEL CUERPO DE LA PRESENTE ACTA COMO 
ANEXO No. 1. 

2.- EN USO DE LA PALABRA EL TÉCNICO DE LA PRESIDENCIA MUNICIPAL POR MEDIO 
DE LA DIRECClON DE OBRAS PÚBLICAS MUNICIPALES PROCEDiÓ A INFORMAR A 
LOS ASISTENTES SOBRE LOS LINEAMIENTOS Y BENEFICIOS DEL PROYECTO 
ESTRATEGICO DEL PROGRAMA FISM; EL TIPO DE ACCIONES Y OBRAS QUE SE 
PUEDEN APOYAR PARA DESARROLLAR EL PROYECTO DE QUE DISPONE LA 
COMUNIDAD, ASI COMO LOS REQUISITOS DE ELEGIBILIDAD. 

3.- ENTERADOS LOS PRESENTES DE LO EXPUESTO POR EL TECNICO DE LA DIRECCiÓN 
DE OBRAS PÚBLICAS MUNICIPALES DE LA PRESIDENCIA MUNICIPAL DE 
CHIHUAHUA, SE PROCEDIO A SOMETER A CONSIDERACION DE LOS ASISTENTES EL 
CONTENIDO DE LA INFORMACION VERTIDA, LLEGANDO A LA CONCLUSION DE LOS 
APOYOS, DENTRO DEL PROGRAMA FISM 2015 OBRAS, SEGÚN LA RELACION 
POSTERIOR GENERA GRANDES BENEFICIOS A LA COMUNIDAD; ADEMAS, SE 
CUMPLE CABALMENTE CON LOS REQUISITOS DE ELEGIBILIDAD SEÑALADOS, POR 
LOS QUE LOS ASISTENTES ESTAN DE ACUERDO EN PARTICIPAR EN EL PROYECTO; 
ASI MISMO, SE PROCEDiÓ A PROPONER LAS ACCIONES DEL PROYECTO DE QUE 
DISPONE LA COMUNIDAD Y SE SOLICITARÁN FORMALMENTE LOS APOYOS DEL 
COMPONENTE, LAS ACCIONES SON LAS SIGUIENTES: 

(~
\J 

._~-r--._---

UNIDAD CANTIDAD 

r-ALCANTARILLADO PLUVIAL y CONSTRUCCION DE MURO DENTRO CANAL PARA OBRA 228,643.92 
Er>IrA.UCE AGUA y CANALETA RECEPTORA UBICADA EN ClLE 20 DE NOVIEMBRE Y 

C~LE 4~ COLQI\IIA D~LE. 



ACTA QUE SE LEVANTA CON MOTIVO DE LA ASAMBLEA DESARROLLADA PARA LA 
INTEGRACION DEl GRUPO Y ELECClON DE COMITÉ, QUE PARTICIPARA EN EL PROYECTO 
ESTRATEGICO: OBRAS, SEGÚN LA RELACION 

4.- CON LA FINALIDAD DE DAR CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN LA CONVOCATORIA, 
EN LAS REGLAS DE OPERACiÓN DEl PROGRAMA Y LINEAMIENTOS DEL PROYECTO 
ESTRATEGICO OBRAS, SEGÚN LA RELAClON: Y DE ESTA FORMA ACCEDER A LOS 
BENEFICIOS DEL MISMO, LOS ASAMBLEISTAS MANIFESTARON SU VOLUNTAD DE 
CONSTITUIRSE EN UN COMITÉ PRO-PROYECTO, RECAYENDO LOS NOMBRAMIENTOS 

DEL ORGANO EJEf9TIVO POR MAYO~I~DE VOTOS EN LAS S.IGUIENTES PERSONAS: 

PRESIDENTE: j(a S,4 lh Á "1 O '" A O 1 t1s:. Á .v ... '" IH z.. 
SECRETARIO: Lo/(.{ .¡J Z.A biJ ec;,i\-4«)' [¡;/lA-
TESORERO: 

VOCALES: 
-------~~_.. _­

VOCAL 1: ~....~" f\A'~ rA 

VOCAL 2: _~ <{? Al.;\~ ct. ;\-<-tl(;( ~A-wG " 

VOCAL 3: . I uA-} MtllL.4~4 ¡.{ov.(4 

5.- EL COMITÉ PRO-PROYECTO TIENE LAS SIGUIENTES FUNCIONES, OBLIGACIONES Y 
ATRIBUCIONES: 

a) 	 FORMULAR Y PRESENTAR EN LA VENTANILLA CORRESPONDIENTE, LA SOLICITUD 
DEBIDAMENTE REQUISITADA A NOMBRE DE TODOS SUS REPRESENTADOS. 

b) 	 PRESENTAR ANEXA A LA SOLICITUD DE APOYOS DEl PROYECTO, JUNTO CON LA 
DOCUMENTACIÓN CORRESPONDIENTE, El PROYECTO, ASEGURANDOSE QUE 
TANTO El OPERADOR DEL PROGRAMA COMO El PROPIO COMITÉ CUENTEN CADA 
UNO DE ELLOS CON UN EJEMPLAR COMPLETO DEL EXPEDIENTE DEL PROYECTO 
AUTORIZADO, RECABANDOSE PARA ElLO lOS DEBIDOS ACUSES DE ENTREGA­
RECEPCION DEL MISMO. 

e} 	 REALIZAR LAS GESTIONES ANTE lAS DEPENDENCIAS PARTICIPANTES PARA 
COMPLEMENTAR E INTEGRAR LA DOCUMENTACION NECESAkvXflASTA LOGRAR LA 
DICTAMINACION DE SU SOLICITUD. 



ACTA QUE SE LEVANTA CON MOTIVO DE LA ASAMBLEA DESARROLLADA PARA LA 

INTEGRACION DEL GRUPO Y ELECCION DE COMITÉ, QUE PARTICIPARA EN EL PROYECTO 


ESTRATEGICO: /lOBRAS, SEGÚN LA RELACION" 


d) 	 EN SU CASO, SUSCRIBIR EL CONVENIO DE CONCERTACiÓN CON LA PRESIDENCIA 

MUNICIPAL MEDIANTE LA DIRECCiÓN DE OBRAS PÚBLICAS MUNICIPALES, A FIN DE 

FORMALIZAR LOS APOYOS DEL PROYECTO OBRAS, SEGÚN LA RELACION; PARA LAS 

OBRAS Y/O ACCIONES A DESARROLLAR DE CONFORMIDAD A SU PROYECTO INTEGRAL. 


e) 	 VERIFICAR QUE EL TOTAL DE LAS ACCIONES Y TRABAJOS QUE, EN SU MOMENTO SE 

CONVENGAN, SE REALICEN CONFORME A LO SEÑALADO EN EL CONVENIO DE 

CONCERTACiÓN CON LA PRESIDENCIA MUNICIPAL EN APEGO A LO ESTIPULADO EN EL 

EXPEDIENTE DEL PROYECTO, HASTA SU CABAL TERMINACiÓN. 


f) 	 ADQUIRIR LOS MATERIALES Y HERRAMIENTAS, ASI COMO CONTRATAR LOS SERVICIOS 

QUE SE REQUIERAN PARA EL DESARROLLO DE LAS ACCIONES CONVENIDAS CON LA 

PRESIDENCIA MUNICIPAL; TRAMITAR LA ENTREGA DE LOS APOYOS 

CORRESPONDIENTES; HACER ENTREGA DE LOS MISMOS A CADA UNO DE LOS 

BENEFICIARIOS, RECABANDO SUS FIRMAS EN LAS NOMINAS RESPECTIVAS, (CUANDO 

CORRESPONDA) ASI COMO, DE SER EL CASO Y ESTRICTAMENTE NECESARIO, SOLICITAR 

EN ESCRITO LIBRE AL OPERADOR SU INTERVENCiÓN PARA QUE A SU CUENTA Y 

NOMBRE REALICE LAS ACCIONES DESCRITAS CON ANTERIORIDAD. 


g) 	 PARTICIPAR EN LA ELABORACiÓN Y FORMULACiÓN DEL ACTA DE ENTREGA-RECEPCION 

Y DEL FINIQUITO DEL CONVENIO DE CONCERTACiÓN, Y EN ESTE ACTO RATIFICARÁ A 

LA PRESIDENCIA MUNICIPAL, LA VALIDEZ DE LA DOCUMENTACiÓN SOPORTE DE 

PAGOS POR SERVICIOS V/O ADQUISICIONES EFECTUADAS POR EL COMITÉ PRO­

PROYECTO. 


h) 	 DAR LAS FACILIDADES AL PERSONAL DE LAS INSTITUCIONES PARTICIPANTES DEL 
PROYECTO ESTRATEGICO OBRAS, SEGÚN LA RELACION Y DE LAS INSTANCIAS DE 
CONTROL Y VIGILANCIA FEDERALES, ESTATALES Y MUNICIPALES, PARA LA 
VERIFICACiÓN DE LA REALlZACIÓI\J DE LAS ACCIONES Y TRABAJOS QUE SE EJECUTEN ~ 
CON APOYOS DEL COMPONENTE FISM. \ 

/
POR OTRA PARTE, LOS PRODUCTORES PARTICIPANTES EN EL PROGRAMA FISM, TAMBIEN 
ACUERDAN APEGARSE ESTRICTAMENTE A TODAS LAS DISPOSICIONES Y REGLAS DE 
OPERACiÓN DEL MISMO, EN EL ENTENDIDO DE QUE EN CASO DE INCURRIR EN FALTAS A LA 
NORMATIVlDAO, POORAN HACERSE ACREEDORES A LA SUSPENSION DE LOS APOVOS PARA LA 
TOTALIDAD DE LOS BENEFICIOS. 



(. 

ACTA QUE SE LEVANTA CON MOTIVO DE LA ASAMBLEA DESARROLLADA PARA LA 

INTEGRACION DEL GRUPO Y ELECCION DE AUTORIDADES, QUE PARTICIPARA EN EL 

PROYECTO ESTRATEGICO: OBRAS 2015. 

6.- NO HABIENDO OTRO ASUNTO MAS QUE TRATAR, SE DECLARA FORMALMENTE 

CLASURADA LA ASAMBLEA SIENDO LAS 12:00 HORAS DEL MISMO OlA EN QUE SE 

ACTUA, FIRMANDO LOS QUE EN EL ACTO INTERVINIERON, DAMOS FE. 

e o M IT E PRO - PRO y E e T o 

c. c. 

o c. 

\ 
c. 

c. 



TESTIGOS 

~~ 
POR El AGE 

{ 

TE OPERADOR POR El MU~ICIPIO 

L-:. \ '. 
dA 

I¡ 
- '-<.........,


C. JESUS MAR O PEÑA MOYRON C. ING. RAMON DA 

,/ 



ANEXO NO.1 

RELACION DE NOMBRES Y FIRMAS DE ASISTENTES A LA ASAMBLEA CELEBRADA EN LA 
COMUNIDAD DE COLONIA SAN LAZARO MUNICIPIO DE CHIHUAHUA, EN EL ESTADO DE 
CHIHUAHUA EL OlA 

1.­

2.­

3.­

4.­

5.­

6.- l U fJ..,J Jv(O1. ~ -4 ti~ v 1r f. 
j b UI fA !Uv;;; t ¿p C' (¿ 04/ t; ve z­7.­

8.­

9.­

o 10.­

11.­

12.­



LA AUTORIDAD DE LA LOCALIDAD 

EL c. ~i.;C6A )L:;~'f ~~~Ú CARÁCTER DE REPRESENTANTE DEL COMITÉ DE 

VECINOS RATIFICA QUE LA TOTALIDAD DE LAS PERSONAS QUE A SISTIERON A LA 
PRESENTE ASAMBLEA GENERAL, TIENEN VECINDAD EN LA COMUNIDAD DE REFERENCIA. 



ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCIÓN DE MURO 
DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y CANALETA 

RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y 
CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

1 j¡!roijsTü'S~ --I~ 
DESCRIPCIÓN' ALCANTARILLADO PLUVIAL CONSTRUCCiÓN DE MURO DENTRO DE CANAL PARA ENCAUCE DE AGUA Y 

• CANALETA RECEPTORA UBICADA EN CALLE 20 DE NOVIEMBRE Y CALLE 42 EN LA COLONIA DALE. 

CARACTERISTICAS: ALCANTARILLADO PLUVIAL, INCLUYE: 

.¡ 21.00 M2 DE PISO DE CONCRETO 


.¡ 48.10 M2 DE MURO DE BLOCK 

" .¡ 11.20 M2 DE LOSA DE CONCRETO 


.¡ 2,935.00 KG DE ACERO 


LATITUD: 28° 37' 05.74" N 
LONGUITUD: 1060 04' 38.04" O 

TIEMPO DE EJECUCIÓN: 3 MESES 

INVERSiÓN DE LA OBRA: "fJII.¿T~~g~~ 

BENEFICIARIOS: 70 HABITANTES HOMBRES: 24.00 MUJERES: 46.00 VIVIENDAS: 16.00 

ESTRUCTURA FINANCIERA: 1- FEDERAL- 1 EsfÁTAl.- -\ 
$ 

SUPERVISOR: Construcción. PDM: 2.2.2.1 MODALIDAD: Contrato 

FISM(FUERA DE AGEB 
228,643.92 

ENLACE PDM: AMPLIAH LAS REDES DE ALCANTARILLADO. SERVICIO DE AGUA POTABLE Y ELECTRIFICACION. 

AGE8: FUERA DE AGEB. 

Mayo 2016 

- o"r;;:.-=",¡:;-..y,~~~~",~.=-~o:-c-'"""'Z':-~'=-:-;::i'·.·· 

http:2,935.00


In 

¡~ ) 

19 de Octubre del 2015, Chihuahua, Chih. Méx 

!J. . . ~¡;;,:,~~l-tl i 'f.... l-C-'\), 

DW~~CCY:.::; ~ .. 

Ing. Guillenno Amador Morales 
Director de obras publicas 

Ing. Javier Alfonso Garfio Pacheco 
Ccp Presidencia municipal 

Por medio de la presente me dirijo a Usted para dejar asentada mi queja ya que son más de 15 
años buscando se de una solución a nuestro problema que hasta la fecha no se ha respetado 
nuestro derecho y ni se ha dado el interés merecido. estamos ubicados en la calle 42 entre la Ave. 
20 de noviembre y ave, R. Flores Magón, en donde se llevaron a cabo irregularidades y mala 
planeación en tomo a la obra de drenaje pluvial ya que después de haber pavimentado la calle, 
pues lejos haber sido funcional, s% ha acarreado problemas de inundaciones por lIuvías, el nivel 
del agua llega' a subir arriba de un metro dañando Jos inmuebles y exponiendo vidas por el arrastre 
de vehículos hacia nuestra vivienda. 

o 

Año tras año hemos buscado a representantes de obras públicas para que se hagan responsables 
y nos apoyen en la corrección del problema, hace como 10 años aproximadamente el Ing Casillas 
y el Ing Bayona en aquel entonces nos apoyaron con un bordo bota aguas en la ave R Flores 
Magón y una alcantarilla en la misma avenida, lo cual ayudo pero no ha sido suficiente por que 
seguimos con el problema, recientemente buscamos de nuevo atención con el Ing Bayona quien 
mando una cuadrilla entre ellos el Ing Torres Chavez para analizar la situación, pero el problema 
es responsabilidad del departamento donde se encuentra el Ing Sepulveda quien ya tenía 
conocimiento del problema desde años atrás y no ha .astado dentro de sus posiblidades dane 
tiempo al asunto. 

Cada vez que llueve tenemos pérdidas material~s y vivimos en un constante estrés por causas 
antes mencionadas, por eso exigimos nos den .una pronta solución, haciendo un buen proyecto 
para la eficiente salida del agua ya que nos dejaron en una cuneta y aquí se fonna la laguna cada 
vez que llueve. 

Todos los vecinos junto con nuestros menores que actualmente habitamos y transitamos por esta 
calle nos gustaría ser beneficiados con el proyecto que estamos $Oicitando. 

Esperando contar con su favorable apoyo y agradeciendo de antemano su atención a la presente, 

quedamos de usted. '/ld'_:'~Jt/ 


_.. .).g .• . . "~~nro~emandez 
".- 'l·

I 

I II _a./C( (¡ / / /.p J(; / fJ 
! 

PO: Anexo fotografías de diferentés anós que hemos recopilado entre vecinos y firmas de los 
mismos. 
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9 DE DICIEMBRE DEL 2015 


ING RAMON DAVID RAMOS ARMENTA 

SUBDIRECTOR DE OBRAS PÚBLICAS 

PRESENTE.­

POI{ MEDIO DE LA PRESENTE SE REPORTA QUE LA SOLICITUD HECHA EL 

DíA 11 NOV 2015 POR ROSALBA MONROY HERNÁNDEZ QUIEN SOlICITA 

ARREGLO A LA PROBLEMÁTICA DE INUNDA MIENTO EN C. 42 EN':tRE 20 

NOV. Y FLORES MAGÓN 

SE VISITA EL LUGAR y SE HABLA CON LA SRA. ROSALBA MONROY NOS 

INDICA PROBLEMÁTICA SE SACAN MEDICIONES Y SE PROYECTA OBRAS 

PARA APOYO. 

SE ANEXAN PROYECTO Y PRESUPUESTO 

LíDER DE PROYECTO 



[HIHUAHÜA 
112016, 	año de Elísa Griensen Zambrano" 

OFICIO No. 0/1794/2016 
23 DE MAYO DEL 2016 

HOJA 1 DE 1 

ING. EDGAR ALAN CARAVEO CAMARGO 
DIRECTOR DE PLANEACIÓN y EVALUACiÓN 
PRESENTE.~ 

Anexo al presente envío expediente técnico para su revisión y en su caso autorización de la 
siguiente obra: 

EXP: 0378/16: Alcantarillado pluvial construcción de muro dentro de canal para encauce 
de agua y canaleta receptora ubicada en calle 20 de Noviembre y calle 42 en la Colonia 
Dale, por un importe de $228,643.92 (doscientos veintiocho mil seiscientos cuarenta y 
tres pesos 92/100 M.N.). 

Para incluir dentro del Programa FISM 2016. 

Sin más por el momento me despido d usted, con un cordial saludo. 

ING. RAMÓN DA 
DIRECTOR DE OBRAS púa 

(~'.\ 

'--YJ'C"	.....,P.ING. XÓCHITL PÉREZ BLANCO - SUBDIRECTORA DE OBRA PÚBLICA E INFRAESTRUCTURA 
.C2\',ARCHIVO 
D,XPB/ELRS/bav 

, ) 

Presa Chliviscar I TRI. D;re<:lo 4 í 8-13-31 
COloni" Campesin8 Nueva Fax 415-66-31 
C-P. 31410 Laiga Distancia 
Chihuahua, Chih MX (614) 200 4800 

http:228,643.92


"2016, año de Elísa Griensen Zambrano" 

[HINüAHüA 
OFICIO No. 0/1847/2016 
03 DE MARZO DEL 2016 

HOJA 1 DE 1 

ING. EDGAR ALAN CARAVEO CAMARGO 
DIRECTOR DE PLANEACIÓN y EVALUACiÓN 
PRESENTE.· 

Anexo al presente envío expediente técnico para su revisión y en su caso autorización de la 
siguiente obra: 

EXP: 0383/16: Adquisición de camiones pipa (10)., por un importe de $3,600,000.00 

(tres millones seiscientos mil pesos 00/100 M.N.). 


Esto a fin de solicitar la suficiencia ante la Tesorería Municipal. 

Sin más por el momento me despido de usted, con un cordial saludo. 

ATENTAMENTE, 

ING. RAMÓN DAVID RAMOS ARMENTA 
DIRECTOR DE OBRAS PÚBLICAS Y MANTENIMIENTO 

C.C.P. LIC. RAFAEL MATA MÁRQUEZ TESORERO MUNICIPAL O 
C.C.P. ING. XÓCHITL PÉREZ BLANCO - SUBDIRECTORA DE OBRA PÚBLICA E INFRAESTRUCTURA 
C.C.P. ARCHIVO 
RDRAlXPB/ELRS/bav 

C, Camino a la Conmutador 072 
Presa Chuvíscar #1108 TeL Directo 418·13·31 
Colonia Campesina Nueva Fax 415·66·31 
CP 31410 Larga Distancia 
Chihuahua, Chih. MX (614) 20048.00 

http:20048.00
http:3,600,000.00
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DETALLE DE REJILLAS 
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CORTE TRANSVERSAL 
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RELLENQOE 

,ESPESOR 

VS:.li8~040CMS 

CONCRErO F'C=15C 
KGJCM2 

, 

--:--;---- .;':'-_~~:r>:t,.,_'I>~..;;::rr.•..:_T.-- --'':' ,:'rr:;,-;"'::~,'".-~:-- .,\TIcr?l.,.,.-.."W"T;"-T..,.= ."'·¡z;¡¡:;¡¡~.,.41,~'I:";n¡¡;"'...;...~..:J:r.lI'==_::.='..."" . .,...",_-· 



o 
<D 
<Ó 

o 
<D 
o 

~ Construcción existente 

m Muro a Construir 

Muro a Demoler 

VS!@40cm 

Dala de 
Cerramiento 

Block Relleno 
20*20*40 
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C'.\,. 

olio CUIS 1__1_1_1_1_1_1_'_1 Follo Programa I Proyecto I_I_I_'~~_I_I_I_I_I-LI_I_I_I 

ongitud 1_1_1_1.1_1_1_1_1_1_1 
n.M··_"~_·~"_~_ 

\lnicípio o Odegacion 

,,,Iidad 

i:~!j~~~,li!.i!.m"lli.;;:'1:i:'tf_jflttP.9Wi!@·"'i\tffMhe)'lt,,'Ilerref,eM 1#1 
IltlIlcal y {~J mMcar el tipo de administración de la carretera :J.la que está referida la vivienda: 

'.;\t::tl".." . Federal...."._ 2 Municipal ..... 3 Particular ..... 4 

.'ntlnC<1r y 1&l fl"IilfCJf el derecho de tránsito de la catretera a la que está. referida la vivienda: 

ta ................. 1 Libre ,..........""....... 2 

:ntincar y .lnot¡:¡r el código de la carretera a la que está referida la vivienda: 1_I~f 

'Minc,l( y anQtt:lr el tramo (Origen - DestIno) del domicilio geográfico de la vivienda: 


'gon 1___________________________1 


'5tjno.::===========================!~ 
':>lIfK.l( y i"l.notilr el c.ldenamiento (Kll6metro +Menos) del domicilio geográhco de la 
icndt!: 

"nctro, '-_-'_1_1 

:\, ¡. 

Latitud 1_1_1.1_1_'-1_1_1_1 

Clave de Localidad 

pt, 
Identiftcar y [&] marcar el termino genérico Con el que se identiti,a el camino al cual está referida 1 

~~~ 	 I 
j Brecha..•"""_.,,., 1 Cam¡no.............. ~ Terrace:rra ......... 3 Vereda,..........."".4 I 

I Identificar y anotar er tramo (orlgen ..destlno) del domicilio geográfil::o de la vivlenda: 1 

!Origen I 
~--------------------------------~ 

Destino 1 


Identificar y [l¡) marcar el margen sobre el que se ubica el domicilio gcogr'fico de la vlvre'nda: 

Derecho ..................................."......1 Izqulerdo ..........,,"",........._.........,...2 


Identificar y anotar 01 cadenamiento (Kilómetro +Metros) del domicilio geográlic.o de la vivienda: 

KIIómetro:I_I---l-1 Metro:l---l-I_I ~ ""'AltAN(1M'XTCRlOll 

·"()RMAll..l . '.~JJ.;'{ ufI {J ~' ~LENADO c;: ESTE fOR,V,,,"';ro ES GRATUiTO nu.ENAtlO \ fORMATO 

í~;~·'~f:~~{~í~4t§l!!t~b~¡'-' 
¡ Encuestador: ¿la vivienda se encuentra ¡	referida a una carretera ° " un camino? 

Carretera ..__.. l ~ CONT/NtJAR EN l/I,A 
Camino . ___.. 2 ~ PASAR A /JI.a 
No._,... ___._-' 

,. ¡JI :t:<ú~·. 

GilA.rur 	 .... 

••."':.~-::c\...,~,=_;v"', ..;;,=='4',.."........;¡=,;:::="'=~!f<'t,-:.:;sr""===....'-~"~:-:--:»",ff'T'f""'?'""::"--
:'.::-;;:.:7:,~ ....;-r..,,~:.""'·,',·,-,' 

mailto:i:~!j~~~,li!.i!.m"lli.;;:'1:i:'tf_jflttP.9Wi!@�"'i\tffMhe)'lt,,'Ilerref,eM


/) ~~¡sg~~ ~~:~~~",A::;¿n~~~ ~O~\~bitonte común en la vivienda; vive frecuenremente en el 

!S TAN HMi'ORAlMENTf EN ESE LUGAR POR VACACIONES, TAASAJO U orlto MOTIVO. 

Documento o~cial que presenta (1NFORMANTE) para acredltar.u Id.ntldad. 
OPCiÓN QUE CO¡,RESPONDA, 
FOliO DEL OOCUMENTO, EN CASO OE NO !:XISTlR FOLIO, Il!lMARCAR"NO n'NE~ 

VOlar viGente .............,.........,., ................ "".. ,,, ............... 01 
,Htllla de! Serv1clo Militar Nadonal ..........................""'.b...."'.." ........ ,02 

....... " ....."...........,................... ,. ,......,,,.,,......... 03 
,mstancia de identidad. edad y reskfencia con fotografia. 

la ilutond<ld fl)unidpal 
10,000 HABITANTES) .""",,,"....,,,,,,,..,,,,,, 04 

~du!a de identidad personal." .. "....."........"..........." ....... ,.,........"........ 06 
:cdencial del \ns.tituto I-Jacional de las Personas Adultas 

(lNAPAM) ". , "., .",,,,,,,,,".,,,,..,,......,,,,,,,,,.,, ....,,,, .,.,,,,,,,...,,,,,,,,,, 07 

.... , ....... """ .. ' .......... , ........... , ............. " .. " ........... " ....,.99 

PASÁR A 4. 

LI_I_LLLI_LL-LLLLLL-LLLLLI 
QNO "''''f. 

.g~Ac~L!e~!;'18~~~I/t~eR~fs:~t~~JNFORMANTE) para acreditar su edad, 
,OTAR EL FOLIO DEL DOClJMfNTO, EN CASO DE NO D</STlR FOLlO,I8]MARCAR "NO TléNf:'. 

'.Ive Unica de Regístro de Población (CURP) "....".".",,,..,,,,,,,,,,,,,, ..........,,"'..,.....,,.,,.,,,,,,,,,..,,,,...01 
,0< .........................." ••• ,,,.......,, •••. , ........,,............... ,,..........." ....... ,........ ,........02 
.,..... , ........... , ..." .......... " ................................... "'.......................................,99 

J_I 11_I_J_LLLLLL¡,hiO~lrLLL'-LLLU 

4. ¿Su vivienda ....,71-L-J -4 CÓDIGOS DaOS ALIOPASARA 'CÓDIGODE RESUl.TADO 
DE LA rNCUESTA', y MARCAR LA OPCIÓN OS, VJVlENOA 
NO VÁLIDA. 

IJNIDAD ITINERANTE/MESA DE ATENC¡ÓN/VNIOAO PERMANENTE 
LEER TODAS LAS OPCIONES DE RESPIJESTA YANOTAR LA OPCI6N QUE LE INOIQIJEN, 

ENC(!UTA EN LA VIVIENDA 
DE ACUERDO ASIJ OBSERVACiÓN. ANOTAR LA OPCI6N QUE CORRESPON,DA 

casa independient •.. " .....,..,......., ... "" ..""...Ol 

~~:d~~~!~i~::..'~:~,<,~~!.,., ...""".,,,.,,,,,,,,02 

Local no con.tr~ldo para h.blt.ción .."... 06 
VIVienda enterreno famiJiarcompartldo .."... 07 
Vivienda máviJ""", ..,,,.,,..,,....,,,..,,,,,,,,,..,,,,...,,08 

VMenda o cu.rto en vecindad " ..."........."o3 
Vivlenda o cuarto en la. azotea .............".• 04 ~fJ¡~~~a·;;ñ'c;;¡;strücCi6;¡';;o'¡;.bi¡iida:::~~ 
Anexo a casa..................................................OS Asilo, orfanato o coo..nto"""..."....""..".• l1 

S. "Considerando que la vlvlenda es un espacio fijo delimitado genef4llmente 
por paredes V t.cho. de cualguier material. con entrada independiente 
que se construyó o adapto para .1 alojamiento de personas: 
ANOTAR f/. NúMERO QUE LE INDIQUEN liENANDO CON CEROS ALA IZQUIERDA, 

¿Cuántas persona. habitan en su vivienda? 1_1_1 

:z 

" 
~ 

ªi­

1,' 01 :L-~'\" 

FO~~"',A'rrJ E;::· .,IAAT(JftG f1 ...1..fNAOO r ¡z ESTE FOvJ'vl.'UO es GAATUlTO fEl LLENADO ~~ f. '(~ fORMATOS GRATl,W :. 1ft LtfNAr.:<;, 1)/: t:::n: FO~~"¡. 

:;";"'c.!,.._;"""==.•¡;;.....i""""~:1!';::p==¡:.;;.~":;:¡'~"',=C"-'~·-

'\ 

7. ¿Cuántas personas forman parte de este hogar. contando a los ni~os 
pequeños. adultos mayores y personas con dlscapactdad? 

=~7!ti~"¡íf¡ffo~LJs~~::;~~~~~:g~&.'1~imb1FoUOS
EN LA CARA1ULA. 

S, las personas que forman parte de este hogar. ¿Comparten gastos? 
¡¡¡¡MARCAR LA OPCIÓN QIJECORRESPONOA. 
51.___".. 1 No_, ___2 

9. las personas que forman parte de este hogar, ¿Habitan regularmente la misma 
vivienda en la que duermen, preparan y comparten sus alimento.? 
¡¡¡¡MARCAR LA OPCiÓN QUE CORAESPONDA. 
SI __,_,,__ l No ___l 

NOTk SI LA RESPUESTA E'S NO EN LA PREGUNTA 8 O 9, VERIFICAR LA RESPUESTA DE 
LAS PREGIJNTAS 6 y 7 DEa/OO AQUE LOS INTEGRANTES NO CORRESPONDEN AL MISMO HOGAR 

10. mene teléfono propio o .Iguno en el que le puedan dejar recado? 

ANOTAR. Tt'LtFoNO 

Si......."......"..,,,,,..... ,...,,..,,...,,,,......i1-4 ¿Cuál es? -4 1~.tILI.3I±L.tl~:-:-:I:-I-::-1 
No..........",..."..'",..............".".......~ (.1,110 r.'J\.."'i.lJ'f,A(~ ~~l,~:.t,Al)(J) 
No sabe/No responde.."...,...." 98 . 

~~~,';:r::;a~I~;!~5~;~;5~~~~Uq~~;trr:g~;~e~U~~!~~~~5s~'~:~:;fe::;:g:l~~~~e~:::::'~~:!dQ. 
11) geiOt~NOZCA I.A 1; . . . . ., 
!JI) CON Á(. MENOS lS I1ltfJ~ ~f~~s,
IV) QUE NO TENGA Al y RESPONDER LAS 


PREGUNTAS 

V) QlJENO SffNClJrNTRESAJO E!. INFLUJO DE ALCOHOl. O ENERVANTES, 


~¿,tilgb~W~~81to'J6~~~r~?~~8~M~~3W~~g~;FY~~t8~fIÓN PERMANENTE DE 

VIJ a INFORMANTE SE €NClJENTRE EN EL LISTADO ORIGINAL DEL HOGAR 


IEJMARCAR lA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. 

¿ti informante es adecuado? 

Si .. ,.. " 1 -4 CONTINUAR CON EL CUESTIONARIO, 


No". ,2 -4 ~~tf8~~Eo~fH';b~~~HHi~~jJl~oY 
NOf/<, NO ((JNS'O[RE A LAS PERSONAS QUE OECLAI!AN TENER OTRO LUGAR DE RESIDENCIA YQUE 

,lsapoftc vigente 

19U1lO, .... ,.."' "" 

_1 __' 

la de nacimiento". 

"'guno .... , 


,:\'\ (' '¡ 

O(game el nombre y apellldos de todas l•• personas que lorm," parte de este hOE 
empezando por el jefe(.) del hogar y luego del mayor al menor d ••cuerdo a su ed 
No olvide incluir a los niños pequeños. a los adultos mayores y a las personas ( \ 
discapacidad, 

¡¡¡¡MARCAR El. NOMERO Df RENGL6N DEL INTEGRANTE DEL HOGAR QIJE 'S El INfORMANTE 

ADECUADO 

ANOTAR Et NOMBRf CQMPLITO OE TODAS LAS PERSONAS, 

VERIFICAR QUE EL MJMERO DE INTEGRANTES ES EL MISMO QUE EL REGIS 'RAOO 'N lA PREGUNTA 




(.
\:.;../ 

..."..".4 

........... 5} 

........... 6 PA5ARALA 

..... , .... 7 SJGUJENTr 

ANOTARLA OPCIONQUE 
CORRESPONDA. 

Jefc(a)del hogar ....... Ol 
Cónyuge o 
compañero(a)....."'... 02 
Hijo(.) ........................ 03 
Padre o madre .......... 04 

, H:r""",o(a, ............ ,,05 
Nleto(a) ..................... 06 
Nuera o yerno........... 07 
$".gro(.)........... ,.......Oa 
Hija.tra(.) I 
entenado(.) .... ,.........09 
Sobrlno(.) ................. 10 
Otro 
parentesco"".,,.,,,.,, ... ll 

¿Cu~1 es la eul'.p de (NOMBIWI 
SI LA CURP INClUYE CERO. ANOTARLO CON el. SIGUlrNTE FORMATO, P 

Sí.................... l 

sí. pero no la 
tiene al 
momento 
del. 
encuena .....2} 
No " ............... 3 ~Ai:.R 

Menores de 
un a.ño .................... OO 

98 ilños o má~..... 98 Hombre....... 1 

Muier .....".... 2 

ANOTAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 
OELAS OPCION!5 1 AL J2 PASE A PREGUNTA' 
EN CASO DE QUE ESTEN DISPONIBLES 
COPIAR tOs llATOS (lE LA CURP 

Aguascal¡entes ..... Q1 
Baj. Calíforní' ..""..02 
B.jaeanfomi. Sur03 
C.rnpeche................04 
Co.hulla........... ,,,......OS 
Colima ,........",,,....,, ..06 
Chlap.s ........"......"",07 
Chihuah~....."."".. OR 

: Distrito Federal.."..09 
¡ Ourango."""".""", ,,10 

Guanaluato ....."."... 11 
Guerrero """""''''''"''12 
Hidalgo.""..........".",,1)
Jalisco ."....""......"... ,,14 
México"""..."",...."... 15 
MlchoaciÍn".........",,16 

Extran!ero""."..""... )3 ~ (Wcl'~dseR~~~e~~~ 
PERSONA No tiene en México?migró". 

parentesco......."........12 
 J,~~&~ 
PASA/lASL 

AÑO RrSIOfNC.1 

:1 __1_1_1­

¡: FO~.MATO f.:¡' ','(ATUITO GRAHm ttJ t~.!;'fi'C ';}tE ~;'3.'rf.: H':)j:;f·/::'¡;:i. ,!JENAOO r 'ESTf fON.MAfO L,> GRATLl1TO n,l..tENAIJO EL if'JRMI,TO 

~"'-='~..."..-,••,"'. '; 
"" ""-:-;;;¡,",_"';,,"~~./~' ·,·........."N.1.-",-;:-:-=-:::;;-;¡¡".~~=-,tc-:.·.-=,....,....,-



ANOTARLA 
OPClONQU¡ 

CORRESPONDA 


Sí""". ..,1 

Si.eerono 
la tIene 

rumornentO 

de la 

encuesta...... 2 


No"."",.. 

" , . ¡rl 

Derechohabjencla Motivo derechohableocia 

~- 29. 30. 

No 

1 
No vive 
.n el hogar...... 71 
Ya no vive ....... 78 

NS/NR ............. 9S 

Actualmente ¿a qué lnstituci6n está 
a1\Uado o inscrltó (NOMBRE) p.ra 
recibir atención médica) 
LEER TODAS LAS OPCIONES y ANOTAR LAS 
QUE CORRESPONDAN. 

"'CEPTA HASTA 2 RESPUESTAS. 

agéñ.,áCl6n) ....01 -4 PASAAA25. 

IMSS .............................02 
ISSSTE..........................03 
PEMEX. Defensa 
o M.rln ........................ 04 
CI'nlta u hoSp!taI
privado, ........................ 05 

A ninguna ....................99 -4 PASAAA2S. 

¡(NOMBRE) está aMado o 
inmito a (INSTITUCiÓN) 
por",? 
ANOTAR lA OPCJÓN QUE 
CORRESPONDA DE ACUERDO A 
LA PREGUNTA 23, 

LtER TODAS LAS OPCIONES. 

Prestación en el trabalo.__ 01 
lubilaciÓn.~................._...__.. 02 
Invalidez ..........................._..._03 
Algún famifiar en el hogar•• 04 
Muerte del asegurado ....__OS 
Ser estud'¡ante ............._ ..._.. 06 
Contratación propl..........._07 
Algún ¡.m'¡f¡..,. de otro 
hogar ........;......................._ ...... 08 
Apoyo del gobierno ...............09 

¿(NOMBRE) habla alguna lengua 
Indlg.n.? 

SI ¿Cu&11 

No ,J,
,J, 

ANOTAR 

~INR.........98 
sEGÚN EL 

mguna ...... 99 
CÓDIGO 

,J, 1PASAR 
A27. 

lIIáhuatl ........................... Ol 
M·V··..· ......... · .........·......· 02 

t.co ........................ 03 
!co ........................... 04 
¡II/tset''''............... OS 

Otoen! .............................. 06 
Totonaca ........................ 07 
M.zateco........................ 08 
Chal.................................. 09 
Huasteco ........................ 10 
Chinant.co ..................... 11 
M.z.hu.......................... l2 
1.11••__.......................... 13 
Otro (ESI'EC/FlCARJ........... 14 

FQRMATO ES; :·e:'A'f'VnC tl..é.¡:Nl,OO 1. . tSn: fOíUV1ATO 1::,- GRATUITO f.L LLt':NADO ni: t.:: 

ANOTARLA 
OPCI~NQUE 
CDAAESPONOA. 

51..._........ 1 
No............. 2 

¡(NOMBRE) 
con la cUltural sabe leer V 
de (NOMBRE) escribir un 

recado?¿(Ella/ti) •• 
collsld.ra 
'¡ndlgena? 
ANOTARI.A 
OPCI~NQUE 
COAAESI'ONDA. 

S1 ......."....01 
No ............Ol 
N5/lIIR .... 98 

ANOTARLA 
OPCiÓN QUE 
COAAESPONOA. 

5; ............. 01 
No ........... Ol 

NSINR" 98 

¿Cuál fue el último nivel y grado quo ,Actualmente 
(NOMBRE) aprobó en l ••scu.I,,? (NOMBRE) asiste 
ANOTAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. : la escuela? 
ANOtAR El N/Va. YLUEGO a. GMDO (NÚMERO 'ANOTAR lA OPCIÓN 
DE ANOS ESCOLARES APROBADOS) ¡QUE CORR<sPOND" 

NIVELSI -4 ¿Quién esel 
Kfnder o pree,colar ....................__...............01
padre? SI ......... 1 -4 PASA<
Prlm.rla...."..........._ .........."...............................,02
No Secuoó.rla..... _ ..._....,......................_...........:..O3 No ....... 2 J1 


1 
Preparatoria o Bachill.rato.........................".04 
Normal báslc..... _ ....._......_ ..........__.....O S 
Carrera técnica o 
comerdal con primaria compl.ta...............o6 
Carrera técnica o 
comercial con secundarla compfeta..."..".O '1 
carrera técnica o 

No vive comercial ron preparatorla completa.....k.08 ~ 
en el hogar , ..." 77 Pror.,lon.I".....................................,............,..,09 


Po'gr.do (ma.s!rl. o doctoradol ............. 10
Ya no vive ... "., 78 
Nlng~no ,........"...............,..........."........,........,,,..,99 


OJS/NR ............. 98 


fORMATO' ~; GRATlIn ~'l t L.:. '\~A.L¡~' 

·...c,......,=·>..~.,.,..",':":--:%~~··-·~""'~"""-y ...,,·=·'-:'· 

http:Po'gr.do
http:compl.ta


,r 
· , , 

ConcluyO sus cstud;()5H...""....~ ..."................. Ol 
No alc.anzó el dinero para mandarlo .......... 02 
Se necesitó Su ayudJ en el trabajo o 
en la caS3..." , ................. "............".................."... 03 
Tuva que quedarse en casa para 
cuidar a otras persol\as .."....",.....................".. 04 

Decidió empezar a trabajar.""........,......"...",OS 

No le gusta la eSCuel,l ,,, ..........,,..,,.....,,.........,.. 06 

No hay escuda en el lugar donde vive 
o la escuela está muy lejos.......""".....h 07
........ 


Se CJSÓ o por maternlóad/paternldíld...".08 
Nunca ha ido a b escuc'a.,,,,,.,,.,,.,,..._.,, ..~ ..,,09 
Reprobo V.lrj<iS materias ....".......,.........."'..,,,, 10 
Ambiente ins!!gulQ en la escuela y 
J.1rC'de:dor{'~.. ,..."".... "'""" ......".".."...........,,, 

Sus comp.:li\t!rQs lo IJ,olestaban 
rnucho... . ,,,...,,.......,,,,,................. 12 
Sus padres ya no qui~¡l!ron que 
sigUiera estudiando., ......•...• ..,......._...,.""...".13 
No lo aceptaron el'l!:; cscuela..,.........."'....,.. 14 
No h;:¡bín: cIJses." .....",,,,,,,, ..,,..,,,,,,.,,,,...,.. 15 
Otra caUSJ".,,,, .. ,, .....,,, .. "" ..,,,..,, .. ~,,., ......... ,... ,, .. 16 
l-Jo sabe/No responuc .",....."......,.............".."98 

:\1 f':' l·" 

Actu.lmente. ¿Cuáles 
el estado civil (situación 
conyugal) de (NOMBRE)? 
ANOTAR LA OPCiÓN QUE 
COfiRf.5PONOA. 

Vive.n unión Iibr....Ol 

Es casodo(a) .............0: 

Es s.p.r.do(.).........03 ) 


Es divorclado(a) .......04 PASAR 


Es viudo(a) ................05 AJ4. 


Es .olt.ro(.) .............06 


COPIEOEl" liSTA DE 
PERSONAS El NÚMERO QUE 
COAAESPONDE A LA PARDA 

SI -+ ¿Quién e.? , 
No 

1 
No vive 

e" e' hogar ..... 77 


NS/NR ........... 98 


LEER TODASLAS 
OPCIONES. 


ANOTAR LA OPCiÓN QlIE 

CORRESPONDA. 


Trab.j6....... 01 ) 
Tenra 
tr.b.jo 
pero 1"10 PASAR 
tr.b.jó........ 02 A37. 


Estudió y 
tr.b.jó........ OJ 

No tr.bajó 
ni buscó 
trob.jo........ 04 
Busc.ó 
tr.b.jo........ OS 


Estudió ....... 06 


Realizo 
quehilceres 
domesck:os. 07 

UER LAS OPCIONES 01 A 04. 

ANOTAR lA OPCIóN QlIE CORRESPONDA 


¡vender o hacer algún 
producto o re.r 
trab.Jos de .lbafiilerfa, 
plomerl., carplnterl. 
u otro? ................................01 

¡prestar alglln S!!Nielo 
a cambio de uo pago 
(coltar el cabeUo. dar 
clases, I.var ropa ajena, 
u otro)7................................02 

¡,eaIl..r actividades \ PASAR 
agropecuarias J Al7. 
por su cuenta cemo 
cultivar o criar 
animales? ............................03 
¡ayud.r en las tierras 
o en el negocio de 
un familiar u otra 
person.?..............................04 
No trab.Jó , ........................05 
No hubo tr.b.Jo .............. 06 

¿Cuál es l. razón de 
que (NOMBRE) no haya
trab.jado el mes pasado? 
ANOTAR LA OPCiÓN QlIf 
COMESPONDA. 
PARA TODAS !.AS OPCIONES 
PASARA 46, 

Se enf.rm6l) estuvo 
Inc.p.citado(.) par. 
trabajar
(lemporalmente)................. OI 

Sejubil60penslon6 ............ 0: 

Estuvo culd.ndo person•• 
(niñas/a:;, personas adultas 

:ll:¿a"P'i'dS.~~~~~).... 03 
Estuvo capadtándose ......... 04 


Enfermedad crónIca. 
d·lScapaoldad" invalióe> 
(perm.nente) ....................... OS 


Edad avanzada...................... 06 


Vl'lió de'. renta de 
alguna propleóad.................. 07 


Otra causa ........"................... 08 


En su tr.b.jo prlnclp.1 del me. pasado ¿(NOMBRE) se 

desempeñó como....l' 

NO ¡EER ¡AS OPCIONES y ANOTAR lA OCUPACiÓN PRINCIPAL. 


alb.~1I ,..............................................................................................01 

a'tesano........................... ,.............................................................. ,02 

.yudante de algún onclo ................... ,.........................................03 

ayudante en rancho Onegodo familiar sin retribucl6n .............04 

ayud.nte eo r.ncho o negodo no f.mlll.r sin retribuci6n ...... ,Os 

chofer (t'ansporte de pas.jero o c.rga) ................................ 06 

eJidatario o comunero .................................................................01 

empleado del gobierno ...................... ,........................................ ,08 

empleado del sector prlv.do ......................................................09 

emple.do domós!ico ....................... ,............................................ 10 

Jorn.lero .grrcola ......................................................................... ,11 

miembro de uo grupo u organización de productores.............. 12 

miembro de una c.ooperativa (de producelón o servicioS) ....... 13 

obrero... ,........................................................................................... 14 

patr6n o emple.dor de un negocio .......................................... 15 

pro'esionlsta Independiente ...................................... ,................ 16 

promotor de desarrollo humano o gestor social.............."...." 17 

tr.bajador po, cuenta propia ........................ ,............................ 18 

vendedor ambulante .................................................... ,............... 19 

otra ocupaci6n .................."......................,......."...................."., ... 20 

No sabe INo "'.ponde ................................................................ 98 


.. 


f(lfi!.r'Á§kTú C~ .>'~~.#\YUr~'r} tI :.L12NADO' ESTE fORMATO GAATIJITO a. LLENADO. r.,¡: Ef: ;~¡R.MATO >S G.RATUll El !1.f.NAD!.' .,)~ ~::, fE fORMA 
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( \ 
~I 

02 

.03 

.... 04 

..... ,os 

..06 

En su trabajo 
prlnclpal del 
mes pasado 
¿(NOMBRfl tuvo 
un(a) j_I.(o) o 
supervlsor(a)7 

ANOTAR LA OPCIÓN 
QUECOAAESPONDA 

51....... 01 ~ PASAR 
;\42,No ..... 02 

Entonces en el 
trabajo principal 
del me. pasad" 
de (NOMBRfl 
¿se dedicó. 
un negocio o 
actividad por Su 
cuenta? 
ANOTAR LA OPCIÓN 
QUE CORRESPONDA. 

51.......,.......... 01 

No...., ........... 02 


(NOMBRE) En $U trabajo 
principal del me. pasado 
¿le dieron las slguie nt•• 
pre.taclones, aunque no las 
haya utilizad,,? 

LEER DELA OPCIÓN 'A" A LA 7". 

IBIMARCAR LA OPCIÓN QUE 
CORRESPONDA 

ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. 

A. 	Incapacidad por 

enfermedad, accidente 

o maternidad? 

B. 5AR" Aforel 

c. Crédito para vivienda7 

O. Guarderla7 

E. AguinaldO? 
F. Seguro d. vlda' 

G. No tiene derecho 

a nInguna de estas 

prestaciones 


H. No sabelNo re,ponde 

Sr. ............01 


No ............ 02 


.¡, 
PASAR 
A46. 

ANOTARLA 
CANTIDADOE 
DERECHA A 
IZQUIERDA tN PESOS 
Y SIN CtNTAVOS 

ANOTAR 98000'1
Z'XiA S98oo0 O 
ANOTAR 99999 
SINOSA8EONO 
RESPONDE y PASAR 
A 46. 

Diario .......... 1 


Cada 
semana....... l 

Cada 
15dlas ....... 3 

Cada mes... 4 

Cada ano .... 5 

¿Tiene (NOMBRE) 
contratado 
voluntariamente... 

LEER OHA OPCIÓWII" ALA "t", 

¡¡¡¡MIIRCAR LA OPOóN QUE 
CORRESPONDA 

ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. 

A. 	SAR. AfORE o fondo 

de pensiones? 


B. 	Seguro privado de 

gasto, médicos? 


c. Seguro de vIda? 

O. Seguro de invalidez? 

E. Otro tipo de seguro? 

F. Ninguno de los 
antedores 

G. No sabe/No 
responde 

SI.................Ol 


No...............Ol } PASAR 

NS/NR.......98 Mg. 


A. Jubilación o 
pensión dentro 
del pals? 

B. Jubilación 
o pensión 
proveniente de 
otros países? 

51.,......................, .01 


Nó........................ 02 


51 ............,.................. 01 


No.................,........... 02 


NSINR ..................... 98 


¡(NOMBRE) recibe 
dinero por ... 

@MARCARlAOPC"
QUE CORRESPONDA 
ACEPTA VARIAS 
RESPUESTAS. 

A. Programa Pensl 
para Aduftos 
Mayores? 

B. 	Componente 

de apoyo para 

Adultos Mayore 
del Programa 
PROSPERA? 

c. Otros Programil' 
para Adultos 
Mil)'ores CEstat¡;, 
O Municipal)? 

D. Nínguno 

E. 	No ,abe/No 

responde 


.\ '1 t:: 

rOltM,,'l.TO ES ,:,AAT;JrTO EL U.fIllADO 1: ~ ESTE fORMATO (S GRATUITO iRLI..ENADC DE [!:·nc kORMATO)'$ GRATUIT··) El LLENADO PE ES'rE FORM."···· 

'",', ,v,.;';'.~7.'=;'-=~!·.""=w"...-.~.:r.,.~"-
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2. ¿Algún integr,1nti! del hogar tiene limitación para ... 
iR rODAS lAS OPCIONES 0MAI!CAR LAS QliE LE INDIQL/fN. 

SI )( 
.\ 2 
'1 2 
r 2 
) 2 

2 
2 

J. 

(
C/~~\ 

. ~ I 

\...~/ 

¿A algún tniCl:rantc del hogar le ha sido diagnosticada alguna de las siguientes 
enferme-dadc5 por \Jn médico? 

fR TODAS lA ~ OPOONr:; 0MARCAR LA OPCIÓN QUE COItR:ESPONDA PARA CADA INCISO. 

SI ¿Quién? I 11 111 ~ ANOTAAElJU:NGtÓNOtLJ,NTtCR,A,Nn 
ACl',r",HAST¡I;J~n:s 

'\. Artrjti~ ,. ..........,1 -? I--LJ LI_I LJ--.J :/. 
':L Cáncer"., .....",,1 -? 1_1_1 LLJ 1_1_1 2 
:2, Cirros.is .. ,n ....." .... 1 -? 1_1_1 I_I--.J 1._1--.-1 :/. 
:), Deflcicr.c.1;¡ renJL ... " .... " ... 1 -? I_LI 1_1_1 I_LI l 
r:. Diabetes .. ........ ,,1 -? 1_1_1 LLI I_LI 2 
1, Enfermedades del corJ.zón", 1 -? 1_1_1 LLI I_LI 2 
::J. EnflscrTl;:¡ j;111J1\ol1u! , .• , ..... 1 -? I_LI LLI 1_1_1 2 
't VIH .. .. ....... 1 -? 1_1_1 1_1_1 L_LI :< 

-? 1_1_1 I--.J_I 1_1_1 2 
r'iipcru:flsl',jl'l ~ ..... " 1 -? I_LI LI_I I_I~ 2 

« Obesidad .""... 1 -? I-LI LLJ LLI 2 

A~~¡1,t¡,E~ ~k~fr9~fGt ¡'liJfr~~lfNrr. 

',RADO DE LIMITACiÓN 

Imitación patcial". "'''''''''''''''''' 1 

)RIGEN DE LA LIMITACiÓN 

'orqufl nació asi ..... ............ 01
'>0' ,,,,,, 

,I or l/na enlermedad ..... " ........... ,.02 


01 aIra Cllusa 
sSQeiNo (1;1 spondc 

;: . 

53. Cuando tienen problemas de salud ¿en dónde se atienden los integrantes de' hogar? 
ANOTAR HASTA 2 RESPL/ESTAS. L-L-J ~ 

I 11 

Centro de salud, Hospital O Instituto de la Secretaria de Salud .....",..,,,...............,..... ,,...,,.....,,,,01

IMSS,,,"'",,..,....,.,, ...,.,,..,,,.,,,,,,,,,,,,,,,,,,..,,.,,,,,..,,,..,,..............."......"""."•."..."""".""."m"... " .." ......... ",,,,, 02 

IMSS-PROSPEAA.".•,,,,,..,,...,,,,,,.•,,,,...,,,,,,,,.,.,,,,..........'....m .."""•• " .....,,,,,,,,,,..,03
....'"",..",..""" ...""","..." 

ISSSTE" ..,... ,'w •• ,."......""..""".... ,,, .. ,,.....,,,,,,,.,,.,,,,,,,.,".,,,,,,.,,.,.,,,,,,,,,,,,,,,,.,,,,,,,.,,,,, •• ,,,,,,,,,,,, ••••,,.,,,,,"",.,04 

g~~t~:,v:~~loé~;~k~?~~~~~r::~,~:~~~:~:,~,~.~~:,~~~>.::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::g!
Consultorio de farmacia ,.......,."......."'..................",.....".......'...................,..".".........._"................,.....07 


~~n~';i,~d~~~r~~~:.,~,".~:~:.~~~~,~,~~!.~,::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: g;
Otro ""..",,,,,., ...,,,...,,,,,,,,,,.,,"",..,,,.,,,,,,,,,,,,,,,,.,,,"",,,,,.....,,,,,,,,..,,,,...""......",..."...."..."",,,,,,...,,,,,,,,,,,,,..,,.. 10 

No se atienden " ........................... " ........,.." ....... ""...."."" ............ ,,............ " ........................ "" ............ ,,_11

No sabe/No '.sponde,,,,,,,,,,,,..,,,,,,,,",,,,,,,,,,,...,,,,,.,,",",,,,,,_,,,,,,,,.,,,,.,,".,."",,,,,,,,,.,,.,.,.,,,,, .......,,,,.98 


l~óf~ul~nR~'iv~t75'J5!iul~fW;'iil}l'r'n t~J'l:"6'JI'1fo~C¡1~~6~~~~ 9$ SEGON CORRESPONOA, ACEPTA 
HASTA ZINTEGRANTES, I 11 

A. Cuidar sin pago y de manera exclusiva a niños, enfermos. 
adultos mayores o discapacitados •.,............................ ,.........,.•"........".. L-LJ L-LJ 

B, Trabajo comunlt.rlo o I/Olunlarlo.."",,,....,,,,,,,,,,,,,,,,,,.,,,,,,,,,"",,,,,,,,,,,,,..,L-LJ L-L-J 
c. Reparaciones a la vivienda, aparatos domésticos o vehfculos, ."....L-LJ L-LJ 
O. Realiza, el quehacer d. su hog.r...,,,.,,,,,,,,,,..,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,..,,,,,,,,,,,..,.. L-LJ L-LJ 
E, Acarrear agua O le...."""",,,,..,,..,,,,,,"",,,,,,,,.,,,,,,,,,,,,,.,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,.."', .....,,,,, L-LJ L-LJ 

~~d~:i~~I:~!~~r:~~~rd~al.~~~~.::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::;~ 
~~~'I.!~; ~~s~~~~:,:,~,~~,,~?::~,:::::::::::::=::::::::=::::::::::::::::::::::::::::::::::;~ 

SS. ¿En .ste hogar vive algún Integrante que sea 'o 
IlIiMARCAR TODAS LAS OPCIONES QUE COAAt.SPONOAN ¿Quién?MRA CAOA INCISa A,c"u~~t,:l,f,~~~e? 


AW8ttnfftL 

INTEGRANTE 

A. ~~~:Jb1:~~~~~,,=g~gr.¡~~f:"",D ~ L-LJ ~IL--11_.L1--1_.L...J 
S, duello de una tienda? ,,,"'0,,,,,,."",.,,.,,,,,,,,,,,,,"",,,,,,,,,,,,0 ~ L-LJ ~ LLI 1 1 I 

e. due~odealgúnnegocio?""""",,,,,_..,,,,,,,,,.,,,,,,,,m.,,S~ ~~ LL: : : : 
0, arrendatario de algún trallSporte? ",,,,,,,,,,,,,,,,,",,,,,,,Jil ~ LLJ ~ I 1P: .CJ.(). O . 

E, :'~~~)g~~~;;,m~~fs~'~am::.",o ~ L-L-J ~ LLI 1 

LLJ 

!~o~f~~T~~I},';..~r::~~f b~u~i!.~~~;~t~~~r.~6:,rsT~c[NrAVOS Ó lA OPCIÓN QU, 
CORl\ESpONOA PARA CADA INCISO, 

No gllStó,,,,,,,,,.,.,,,,,,,,,,""",,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,""",.,,,,,,.,.,,.,,,,,.,,,,,,,,,0 
No s.belNo responde ....",,,,, ..,,,,,,,,,,,.,,,,.""",,.,,,,,,,,,,,,,,,,, ..,,.,, 99999 

A. la compra de .Iimentos, bebidasL""""""""",,,,,,,,,,,,""",,,, SLILIO1el11111 pesos
(cereales. carnes, pescados y mariscas, leche. huevot - - ­

aceite, verduras. legumbres, ¡rutas, azúcar, chocolate) 

B, l. compra o repar.ci6n de vestido O c.lzado? ,,,"",'",''' S 1_1.1.Ji2.1 ClI-º.1 peso~, 

educ~~n1 """""", S1_IG..LC2JQL.Q1 pesos 

58. ¿Cuántas comidas al dra acostumbran hacer los miembros de es l" hogar? (desayum 

:k'::~:~z&' ¿~~;~~6 g~'i!'dMIOAS AL OfA, ,N CASO OENO SABER IEI MAnCAI< lA CASILLA 
CORRESl'ONDIENr¡: 

¡¿I cantidad No sabe/No responde"u""." " ,... 0 
59.¿ean qué frecuencia consume por semana ...? 
LtEA TODAS LAS OPQONES y ANOTAR PARA CADA INCISO, 

Frecuencia 

~1:(~Ove~e'$"p'Of"~'~'m'~'~'~':::::::: i 
~:OCf~f~~6~~:~!~~:::::::::: ~ 

AUmentos Nunca o cssi nunca ............... 5 


A, Cereales y tubérculos,,,,"u.,,,u,,,,.,,,,,. W ~: ~:~::s~~,~,~".,:::.::::::::::::::::::: ti"B. Verduras UU."."''''''''U'''''''U''"''UU''''''''' LLJ 
C, frutaLu"",,,,,,,,,,,,,,,",,,,","m ....,,,,.,",,,,,u, ~ c, ArllTlentosaltl>sengrasay/oazúcar ~ 
O. leguminosas """U""""""",,"mm",m," L.Z.J 
60.En ros ólt¡mos tres meses. por falta de dinero o recursos lalg.ma vez usted o algún 
adulto (integ,ante de 18 a~o$ o más).., 
lliI MAI!CARLA OPCiÓN OL/E CORRESPONDA PARA CADA INCISO. SI NO 

A. tuvIeron una alimentación bf:isada en muy poca variedad de alimentos7.. " 1 2 
B, dejaron de desayuna" comer o eenar? .,....""",,,,..,,..,,......,,......... ,,....................1 2 
C. comieron menos de lo que usted piensa debieron comer? .. ""........ ,,, ......,.... 1 2: 
O. se quedaron sin comida? ..",..'".......".. ,..,...,..,......,.....",........,..................... ... ... 1 2 
E, sintieron hambre pero no comleronL..,,,........,,,....,.....,,......,,,..,,....................... 1 2 
F. s610 comieron una vez al dla o dejaron de comer todo un dla? .... ,.... ..1 2 

61. En 105 últímo$ tres meses, por falta de: dinero o recursos ,al¡;üon ve%: algún menor di 

18 afios en su hogar,,,

IEI MARCAR LA OPCiÓN QL/E CORRESP.ONDA MRA CADA INCISO, 

NO HAY MENORES DE 18 AÑOS -? PASARA 63, 
 SI NO 
A.- tuvo una alimentación basada en muy poca variedad de alimentos? " ....... 1 2 

e, comió menos de lo que debla1,,,.........,, ............,,,,..,..........,,,......,, ......................... 1 2 

C. tuvieron que disminuirle la cantidad servida en las comidas?,... .... 1 2 
O. ,ilItló hambre pero no comió? .."................,,,.... ,,,, ...,,,..,,....,,,,,................ ,. '.'.' 1 2 
E. se .costó con h.mbreL,...,,,....,,,..,..,............"'........,,,..,..,...................... ......... 1 2 
f. comió una vez al dla o dejó de comer todo un díal ..............,..,,, .....,. ,. ,.........., 1 2 

\' ,')I ; l!.:~ ,:: 
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1. 


,'40 HAY MENORES DE 12 AÑOS ~ PASARA 63. 


'ji, . ,.01 -7 ¿En dónde 1 ~ En el hogar propíoo con algún familiar o conocido... 01 
En la escuela. estancia. o guarderfa ......"..""....., ...... 02 

Otro log.' """.."."...."".." ...... ".".."".. "."." 03 

.U2 -7 ¿PM qué "1 --). No lo acostumbran."., ... ,."...."......,,,.,, .................... "' ..01 
No le. da hambre .•.".....""."'".. "....."... ..".."..""."......02 

~S/NR ".". 98 
No les alcanza el tiempo ... ",............" "".. "................03 
No I.s ale.oza .1 dln.ro ...".......".."...." ""........"..."...04 

l. ¿Cuántos Cllartos th:ne en total esta vivienda contando la cocina? 
(no cuente ni pasillos ni baños) J.d..¡ 

..a. ¿cuántos cuartos usan para dormir? 

ú2..th 
S, En el cuarto donde cocinan ¿también duermen? 
,; MARCAR lA OPCION Que CORRWONOA. 

"....,........"............"......."................. 71­

6" ¿De que material es la mayor parte del piso de su viviendat 
MARCAR LA OPCiÓN QUf CORRESPONDA. 

J, ¿l~ mayor p<trte del piso de ta vivienda presenta hundimientos o agrletamltnto. 

.",yores a 1 en," de grosor? 

MARCAR lA OPCIÓN QU[ CORRESPONDA. 


de los. CLlartos donde duermen o cocinan ¿tiene piso de tierra1 
CORRESPONDA. . 

r'~JRt,V5>.T'(¡ F. "'·:.A', ',.J ~.Lt:NA[)e 

Material de desecho (cartón, hule, tela,lI.ntas, etc) ...................,............................ Ol } 

lámina de Cartón ..............................................."..."." ..................................................... "o2 PASARA 72. 

L~jna metalica ......................................................................,.~.•_......_......." .. ".,.".......".03 

Ltmlria de asbesto ................................. " .. ,..........,.."..",. ............................................ , ...".04 

Palma o paja ......................................................................................................................... 05 

Mader. O t.jamaoil."......................................................................................................_.. 06 

Terrado con víguerfa ..."...................._.......................,....................."......"."............. ,..._.,07 

T.j........................................................................................................................................ 08 

te·sa de COf'lc.reto o V¡~lj(:tas con bovedilla •.......,........".... ""..........................."......._.. 09 


71. ¿Al Menos lJn techo de los cuartos presenta flex16n ylo fracturas. o está en riesgo de 

caerse? 

I!!I MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 


51 .....................................................................................................................................................................1 

No........................................................._.............,......................................................................................... 2 


72. ¿De qué material es la mayor parte de la, pared •• a muras de su vivienda? 
I!!I MARCAR lA OPOÓN Que CORRESPONOA. 

Materl.1 de desecho (cartón, hule, tela, llantas. leña ••tc)..................................... 01 } 


t~:~e~á¡~~n;;:¡e·~~·b¡;~t~:::::::::::::::::::::;::::::::::::::::::::::::::::::::::::::'.::::::::::::::::::: :g; PASAR A 7 •• 

~:~~~~boa~~~r~::!~~.. ::::::::::::::~~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~::::::::::::::::::::::::::::::::: g~
M.dera.................................................................................................................................. 06 

Adob..................................................................................................................................... 07 

Tabique, ladrillo, block, piedra o cancr.ta ...................................~............................~ 


73. ,Algón muro de: la vivienda presenta grietas o fisuras mayores a 1 cm. de grosor, o 
está en riesgo de caerse? 
I!!I MARCAR lA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

74. ¿Qul:tlpo de bafio o escus.datlene su 
I!!I MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

Ccn con.xlón de agualCon descarga directa de agu ...................................... 01 
le echan agua con cubeta ............._ ...................................._"............................... 02 
Sin admisión de agua (letrina seca o húm.da) .................................................... 03 
P_ u hoyo negro ........................._ .........."....................~............~........................ 04 
No tiene ...................."........................~.."....................................."............................. 97 

} 

~ 

PASARA 16. 

PASMA n. 

7S.¿Et baño o escu ••do d. su vivienda fue otorg.do pa,algún programa gubern.mental 

(Federal. E,t.I.1 o Municipal? 


!1SI MARCAR LA OPCIÓN QVE CORRESPONDA. 


Si...................... ,........................................................................................................................................... 1 


76.¿E1 bafio o .scusado es para uso .xclusivo d.los habitantes de su vivienda? 
1&1 MARCAR lA OPCIÓN Que CORRESPONDA. 

Agua entobada d.nlro de la vivi.nda.......................................................... 

Agu. entubada fuera de la .Ivl.nda. pero dentro del terr.no................. .. ........ 02 

Agua entvbad. de lIa•• pública (o hidrante) .......................................... 

Agua entlJbadil que acarrean de otra yivienda................................ ,..."•. ". ...................... 04 


~~~:~: ~~~;;·~:·~i~:·i~g~:·~;;:~y;·:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::......... 

Agu. captada de lluvia u otro medio....................................................... .. 


78. ¿Qué tr.tamlento le dan al agua par. beberla? 

I&lMARCARLA OPCIÓN QVE'CORRESPONOA ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. 


A. La beben sin ningún tratamiento previo ............................................. .. 


E. Compran .gua embotellada o en garralon............................................... . 

F,Otro ............................................ ,.................................................................. 


Esp.cificar 1, ______________________ 

79. ¿Qué tipa de dr.n.je o desagüe d. aguas suelas tl.ne su vivienda? 

I&l MARCAR LA OPCiÓN QVE CORRESPONOA. 


A la red pública ................................,..'.............................................................. ... O 1 
A una fosa séptica.............................................................................................. .. ........ 02 
Auna tub.rla qoe da a una grl.ta o barranca ...................................... . ....... 03 
Auna tuberla que da a un rlo.lago o mar ................................................ .04 
Na tlen. d.sagüe 1'11 drenaje ........................................................................... .... 97 .. 

80. En Sil vlvl.oda¿Qué hacen con l. basur.1 

liJ MARCAR LA OPCIÓN QVE CORRESPONDA. 


La tiran en un contenedor,la recoge un camión o carrito de basura.... ............,,"'x,
La qu.man............................................................................................................ .................. 02 
La enll.rran..............._.......................................................................................... .................... O 3 

t: ~~::::~ ~~bt~~~~~~~a~~¡~c~·caii;:::::::::::::::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::...:::::::::::::::g~
La tlran.1 rro.lago. mar o barrani: .................................................................................................... 06 


I 81.¿Cuál es el combustible que más usan par. codn.r? 

ll!I MARCAR lA OPCIÓN QUE CORRóSPONOA. 


~~;~~~:t~:Jf:[~"~:f:~:t:~~:;:=:~~?i:~ ..,.., 

82.. ¿Qué ap...!o usa par. cocinarl 


!1SI MARCAR LA OPCIóN QUE LE INDIQUEN. 
 Dentro de !it Fuera de 1" 
vivienda VIVienda 

Fogón de le~. o carbón con chím.n.a....................................................O o 

O 
O 

¿Acostumbran desayunar los integrantes menoreS de 12 años de este hogar? 
, MARCAR lA OPCIÓN QtJ~ CORR€SPONOA 

.cmcf'ltoo 
.IO.'i<lico. madt!ra otro recubrlmlento 

1. ¿E! cemento o pisa hrme de su v~vienda fue otorgado por algún programa 
ubernamental (federal, Estatal o Municipal)? 

MARCAR LA OPCIÓN QU[ CORRWONOA. 

PASARA 68. 

S! ...................... .............................................................................................................................................. 1 
Nc ...................... ,..................................................._....................................................................... ,............ 2 

[~:;n: ro .( .. '",TO (iRATt:ffO l<'L uJ;:r~AO", 1:. , (,1 1il(M,<~r ; ..' 

Fogón delefia o carbÓn sin chim.n.a......................................................O 
Fogón ecológico d.left. o carbón con chlm.nea................................O 

(j¡}·t~Tfb :". ~ 

")! ,:(;,:1::' 

8 d, 
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3, ¿En su hot;ar tiene f sirve? 
,ifR TOOAS LAS OPCIONf.\ y ANOTARLAS RESPUtsTAS QUE WNDIQUfN PAIlA CADA UNO DElOSINCISOSc 

¿TIENE? sá~~V~iNE 
PRfGUNTARSI SIRVE 

NO SI NO 
2 1 2 
2 1 Z 

?( 1 2 
2 1 2 
2 1 2 
~ 1 2 
2 1 2 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

2 
2 

2 

1 
1 
1 
1 
1 
1 

2 
2 
2 
2 
2 
2 

2 
2 

2 

';. ¿l~ vivienda que habilil es ... 
. MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

':E~ii~~~i'l i~~~~~~~i;',~e!~g,~~ ~~~J~~"o':,~~r~~~~eJaé..eg;t¡~~Qtr CORRESPONDA. 

1_1_1 
I 

l~ vivienda tiene: 

, MARCAR lA O,'(ION QUt CORRESPONDA PAIlA CADA INCISO 


SI NO 

Dos o más niveles "." ........... " ................ "'.",,, ...• 1 2. 
Espacio disponible pata constrUcción O u50 ... 1 2. 
local anexo. .. ,,, .....................,, ............ 1 2 

, ,i 
.', 1,

1, 

.:·~1PJ\'H~;, {'!~t f. 

SI LA RESPUfSTA ES SI 

PARA "S· Y·C ANOTAR 


aÁRfA 

ÁREA 1_1_1--1_1 m' 
ÁREA LLI--1_1 m' 

tt)~9?·~:'2J1~0~~~t·' ~~ 

,,:,,1:NADO 

} PASARA 92. 

89.¿Las tlerr .. perteoeeen a algún Integ,ante del hoga, (propi.s)? 
ANOTAR El NÚMERO OE RFNGl6N 

Integrante.; 

LI--1 1_1_' 
I 11 

~~~E!~~~r:~5;~1~:~~;::~~~~~~~~~:::::::::::~~:::::,::::::::::::::::::::::::::~~::::::::::::::,::::::::::::::::::::::::::::::::;~ 

90.¿Qué productos cultiva? 
lID MAIlCAR TODOS lOS CULTIVOS QUE lE INDIQUEN, 

Malz ....."...."..."...m"'.~ Jitom.te""........"..."..~ 

Frijol"",.....,.. ,.."..,....".. Chile.........,,_...........,.. 
Cereales .... ,..,....."...... Limón ...,,,,,............. ,.. ,, 
Frutales ...."".. """".. .. Pap......... , .."......."."... 
Caña de azúc\lr ...... .. Café......""......"".,,,,,,, 

Aguacate ..""""........,~

Forrajes ."..,,,,,,,.......... 

Otro..............",.. "......., 

Ninguno "................... ~ PASAR A 91. 


91. ¿Para cultivar utifiza." 

lID MARCAR LA OPCl6N QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO. 


SI NO 

A. Sistemas de riego ""'""....,..,.."....'", .. ".."...",,, ......,,...,,,,,,"'..,,..,,....,,,,'..,,,.." 1 2 
B. Maquinaria (tractor ylu otros)."".."".................."""'"".."'...."."""..",,,,, 1 1 

C. Ayuda de animales "..""'.. ,..,........".."'............".. ,,'..,,"'..............."'..,..,,......, 1 2 

D. Composta/fertilizantes orgánico...".....",,,.,,,,,,".."',,.",,"..',,"',,,,,,,,..',,,,, 1 1 
E. Fertilluntes qulmicos"....",,,,,..,,,,,,......,,,,.,,,,,,,,,,,,.."',,... ,,,,"'....,,,,..,,,,,.,,,,,,,, 1 2 
F. PI.guicidas "".."...""""".."...."".""...,."""....'",,,.,,,,,,,,,.......,,,,,,..,,,,,,,.,..""...... 1 2 


u. ¿En el hogar se emplea la htdroponra O la agricultura de tra,patio (huertos) para el 
cultivo de productos? 
lID MARCAR LA OPC¡6N QU[ CORRESPONDA. 

51" ......,.....",,,,,,,,,,,,,,,,,,,..,,,,,,,,.."'...."'.................,,.......,,.,,... ,,....""'.""."....."".."",,...... 1 

No .....".."."",.. ", ... ,,,..,,.. ,,.... ,,,,,.,,.. ,,,,"'...."'.,,,,,...,,,,.,,,,.... ,,,,.......,.. ".......,..........".".",,2 


93. ¿Tienen en este hogar pa,a t,abalo ylo con.umo... 

ANOTAR LA OPCÓN QUrcORRESPI?NOA PAIlA CAOA INCIso. ENCASO DE NO TENERlIDMARCAR 'NO TlENF' 


¿Cuántos? 

A. c.b.llos?",,,.. ,,............."' ........,,,,........................"'''',, ......'''...".. 1_1_1 

8.. burros y mulas? ,........""'....................,,............,"' ..,.......,......." I~_I 

C. bueyes? "..", .. ,...................................................,........".... "..,," ..,1_1--1 

O. chivos. cabras y borregos? " ............" ........ '",... " .............,.. LI_I 

E. reses y vacas? "........".."'"".... '"".."'.. ,...." ..... " .."""".."..."..'" 1-1_1 

F. gallinas y guajolotes (.ves)? ..........."'.............""'....,........",, I~_I 

G. eerdos?, ..,,,,,,,,,,,,,,,...... ,,,,, ...,,,,,,,,...................... ,,..,,,, ...,,... , ..,... LI_I 

H. conejos? ".,....'...,......."'.,..."'".., ....... "".' ........,.......,,, ............... 1--1_1 


r:.l:--iunr.NE 
r::i N·:; 'il¡:tJf 

tI NI'; TJ~'Nt' 

el n!!N!:: 
L'J i.J<> l'I.(o:N:¡.; 

HéN!,: 
el !,J,:¡ f'!f.Nt 

EST!:' f(¡"~'1:o"T(¡ (¡RATlilTO EL t U:N,tU)O f 'Olll.M¡I\TC 

94. ¿A. algún integrante de este hogar re gl,Istarfa realizar un proyecto productivo Ode serv!Cl 
ANOTAR H 

51.........."'.. 01 ----- , RCNGlÓNO[i
¿Q~:r~Pc:ro1: ~~~l:~raOlPe~Oa~u:~;goo? de JNT(GRANT! 
QVEl[~~7ÑR':::::~! } PASAR A95. 00 MA:c~:g:&~J;:l~~rs:ONDAN, CUSTARlA 

ACD'TA VARIAS RESPU~TAS ReALIZAR UN 
PROYECTOJ. 

Agrict.dtIJra. 01. Y e><ptotae16n de ..imoles. aprovechamiento forestal pesca y caz..... O 1_1_1 
Manufactur. (elaboración de produetosL....." .... , ....,,,......,,....... ,,.... ,.. ,...., " ....,.. O 1_1_1 
Comercio (compra-venta de bienes)..".. "..",.... ""..,...."".."..""".........."..,.. '....,..,.... O 1_1_1 
Transporte (mereand.s o personas) ""'"""" ..".........."'..".."'.."..,,,,..,.... ".... O 1_1_1 
Servicios profesionales. elentlficos ylo técnicos (oficios)......,,,,,,,,,,,,,, "" O 1_1_1 
Servicios educativos (capacitación) ".""",,,,,,,'.."' ..,,,,,,..,,....."........."'" ........ O 1_1_1 
Servicios de salud yde asistencia social (enfermerla. eold.do de personas)" .. 'le O 1_1_1 
Servicios de esparcimiento, C\lk~r.les Vdeportivos. Votros servicios recreativos. O 1_1_1 
SO!fVidos de alojamiento temporal y de prepar.ciÓn de alimentos y bebida;" , ,O 1_1_1 
Servicios de telecomunicaciones (café Internet, c.setas telefónicas)" ..""",,,,,,,, O 1 1 1 
Ot'o ........ """..",.,,,...,,,,... ,....,,,,,,,,..,,,,,,...,,_.,,,,, ....,,,,..."'..,,'"".."""..._......",..",,, ,,,,,,,,.,,,,,0 1=1=1 

~."S GRAíW; , rt 11 t:>4iJ:'::,C( 

==,~"" '=~""';=="='~,';~,,~,', .. - ".~ •• ~,,-'"-. ~.........-

http:r:.l:--iunr.NE
http:Jitom.te


Ce",. 
. . 1 

Vi 

olio CUIS I _J_i_I_I_I_I_l_1 Folio Programa I Proyecto I_LI_I_I_I_LI_I_I_I_I_I_I_I_I 
ongitud -1_1_1_1.1_1_1_1_1_1_1 Latitud I_I_I.I_I_I_I_U_I 

Unidad permanente... 

r_j~~¡·9.·i~~'~lii~~fif9~*~j,',~j¡~ 

o'lttt1ad Fedl:rJ.tiva IEnj:uestador: ¿la vivienda se encuentra 
referida a una carretera o a un camino? 

'iunidpio o Delegación Clave de Municipio 
)calidad Clave de Localidad 

o:"yc(m~¡;j"njfnt 

'ntiflCllf y [gJ m(lfC¡tr el tipo de adminístraciÓn de la carretera a la que está referida fa vivienda; 

t,.tal .... >ederal. .... 2 Munlcipal..... 3 Partlcul.r ... ,,4 

:ntiflcn.r y I&l marcar el derecho de tránsito de la carretera el. la que está referida la vlvlenda: 

1 libre ...... "...."........ 2 

'nUrkar y ano tal" el código de la carretera: a la que está referida fa vivienda; 1_1_1_' 

ntlflGH V <'íflO(M el tramo (Origen. ~ Destino) del domicilio geográfico de la. vivienda: 

'I,;cn I
stino '::::======__________________--1 

;;1' 
ldentlficar y IElmarcar el termino genérico con.1 quese Identifica el camino al cual está referida 
la vivienda: 

Brecha................ 1 Camino.........."" 1 Terracerla ......... 3 Ver.d ............... 4 

Identlfic.r y .notar el tramo (orlgen-destlno) del domicilio geográfico de la vivienda: 

Origen '-I________________________-l 

oostlno I 
Identificar y ¡:;¡ marcar el margen sobre el que se ubIca el domicilio geográfico de la vivienda: 
Derecho ............................................1 Izquierdo ..........".".........."................1 

Identificar y anot.r el cadenamlento (KlI6metro + Metros) del domicilio geográfico de la vivienda: 

Kl16metro: 1_1-'-' Metro: 1_1_1_' ~ PASAltANllM.ExrIRIOA 
Identlftca~,,rCgistra~1 nombre del uent.mlento!
l___.y~c)',,\ (O

ntilkar y anotM el cadcnamiento (KilómetrO' + Metros) del domlcillo geográñco de la 
i;:nda IJTlLfZAA El CATÁLOGO O( 111>0 OE Vú\UOAD UBICADO ABAJOPAAA ANOTAA EL CÓD1CiO Qtl( COPA€SPOND).. 

Identificar y registrareS tipo y Mmbre de las ~ntre vialidades y la vialidad ~O~l!.'r 1,'; del dGt:::iliÓ geOeJ árh,Hnetro, 1_1_1_1 Metro:I-'-LI ~ PASARANllM.CX1'lll1OA 
EntreviaDdadl Tipo:iQ..'5.1Nomb,ri 20 ds:. 'l.':!t;>~.I_~~!..~ 
Entre vialidad 2 Tipo: IO 1.2-, Nombre I R \ ( O I C\C ~\~ (' ,;'~IOf"\ 

. ____1 

¡, ¡"r)l :¡'/¡u"l
;',~ \r' 

. "¡n~ fORJ"lATO e ·:;~'¡ATUITO 1':; U,ENADO ESTE fOPJIIJI'J'O ES (;itA.TUITO EL LlENA!:IO r.ORMATC' • e:; GRAl'llf' :;. !::.t t.t f f\?~",!:: 1)~: :: , .. ; 
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1) ~~r;~~~ ~~I;~~CA:;';~~~; ~~OAh~bi{an,e 
~~~~;:~a~I~{!::~~ 
trabajo o estudio 

::r) gg~~?~9~c;,11. _____________ .__ _ _ ... _ _ __ _ 
IV) QUE NO rCNGA A.WN IMPEDIMENTO PARA COMPRENDER. RAZONAR y RESPONDERLAS 

PREGUNTAS 
vI QUE NO se CNCUtNTRE BAJO n INflUJO DE ALCOHOL OENERVANTES. 

~~~'Ugt~~?~¡j'gir'br,.':5f.fg[I~~~Z:&~~~~tJ:~g~ír\'¿~~:&~TI6N PERMANENTE DE 

vI) El INFORMAN rr Sí ENCUENTRE lN EL USTADO ORIGiNAL DEl HOGAR 

0MARCAR LA OPCION QUE CORRESPONDA. 

¿El informante es ¡:HJ\!C;:':~ 
Si................ .. ...A -7 CONTINUAR CON EL CUESTIONARlO. 

No....... . ......2 -7 rJ...~rEf8~f'6~~;SJi}lfR~~ZHMf,jil:'J¡~Y 

7S1'" ~r"f¡~~~,:,i~~f:~~~~~~~ C;¡¡~eI~~ro~E~~llfL'WJ~~~ ~'oRTí~8.ENCIA YQUE 

Documento oficial que presenta (tNFORMANTE) para acreditar su 
... OTAR lA OPCiÓN QUE CORReSPONDA, 
'lOTAR EL fOl.IO DEL DOCUMeNTO. EN CASO DC NO FXJSTIRfOLlO, filMARCAR "NO TIENE~• 

.redencinl para votar 
~~rtiUil del Servicio M 
'.lsaportt: vigente.,. , ... """' .......... " .. ", .."...."."....",, ... , .................... 03 
. onstanda de ¡dentldad, edad y residencia: con fotografía, 
xpcdida por la autorid;;¡d munic:¡pal 
LOCALIDADES DE HAST:A ¡O,OOO HABITANTES) ............................... 04 
Ofrn.lS migratorias ........... " ......................... " ................. " .." ....... , ........ ,. OS 
cdula de identidad per:;onal ....... " ................... ,,,........,., , ..............",..... 06 

:redendal del Instituto Nacional de las Personas Adultas 
(INAPAM) ................... " ... ".....".".. ,.........., .................................. 07 

PASAR A 4, 

_1--1 : ,--'__'.--I--..L_L--IL-J__L-r:¡ÑD~Ñ~-l~L-.L-L--I--J__L-l~ 

'4g?¡~~c¡;ig8~~~I/J~~~¡~f¡:g~b~.(lNFORMANTE) para acreditar su edad. 
,orAR El FOLIO DE! DOCUMENTO. EN CASO DE NO EXISTIR FOllo.lBJMARCAR "NO TIENE'. 

,1ve de Población (CUR?) .........."....."............""... ,....".......... , ....... " ......"... 0 

.H"',',-'"'-'."""'''­

:< ~ :.. () 

4. ¿Su viviendUS."1 10 1...\-1-7 C60IGOSOEl. 08 ALlOPASARA 'CÓDlGq!>E RESULTA!>O 
DE LA ENCVESTA", y MARCAR LA OPCION 08: VIl/IENOA 
NOVAl/DA. 

UNIDAD ITINERANTt/MESA DE ATENClÓNIliNIDAD PERMANENTE 
LEER TOOASlAS OPCJONES DE RESPUESTA Y ANOTARLA OPCIÓN QUElEINOIQUEN. 

ENCUESTA eN LA VIVIENDA 
DEACUERLlO A SUOBSERVAc/ÓN, ANOTAR LA OPCIÓNQIJE COR.RE5PONDA. 

..........."...,..,......,.. 01 local no Cl)nstrui, par. h.bitación ....... 06 
míf,... compartido ..",.. 07- , Vrvierda en terrenc 

yiv!en~a InÓvil.....,.."...."."""'.......,,.. 02 
Vivienda o cuarto en vecindad .......,.......... Ol 
VMenda o cuarto en la azotea , ................04 
Anexo a <a'•."".."" ..""......"..,..".............." .. 05 

.........,........................... 08 
l'\t;rU~lu ...........",••,..,...., •• , ......., ....... ,................. 09 
Vlvlend. en construcción no h.bitada.... 10 
Asilo. orfanato o <onveoto" ....................... l1 

S, 'Considerando que l. vivienda os un .spaclo fijo delimitado ge~eralmente 
por p.redos y t.~os ele tualguier material. con entrada !ndependl.~te 
que se construyó o adapt6 para el alojamiento de personas," 
ANOTAR El NUMERO QUE lE INDIQUEN U,ENANOO CON CEROS A LA IZQUIERDA. 

¿Cuántos personas habitan en su vivienda? LQ..1.3.1 

7. ¿Cuánta$ personas forman parte de este hogar, c.ontando a los niños 
pequeños, adultos mayores y personas ton discapacidad? 
ANOTAR o. NÚMERO QtJELElNOIQUEN LLENANDO CON CEROS ALA IZOlllERDA. 
S! SON MAS.or 10PERSONAS UntJZ¡lR OTRO CUESTIONARlO CON LOS MISMOS FOUOS 
ENt.A CARATUlA. 

8. las persona. que forman parte de este hogar. ¡Comparten gastos? 
1l!IMARCAR l~ OJI=IÓN QUE CORRESPONDA, 
51 ___...,"" No ___2 

.~. . -----~ 

hogar, ¿Habitan regularmente l. misma 
comparten sus alimentos? 

% c. 

~ 

Oígarne el nombre y apeUidos de todas fas personas que form.\n parte de este ho f. r. 
empezando por el fefe(a) del hogar V luego del mayor al menor de acuerdo a su ed ! 
No olvide Incluir a 10$ niños pequeños. a los adultos mayo;es y a (as personas ( ") 
dlso;apacidael. 

I!!lMARCAR EL NOMERO OE RENGLÓN on INTEGRANTE DEL HOGAR QtJ[ [5 fllNFORMANTE 
ADECVAOO 
ANOTAR EL NOMaRr COMPlETO DE TOOAS LAS PERSONAS. 
VERIFICAR QVE El. NÚMERO DE INTEGAANTES ES n MISMO QVE EL REGI5 TRADO EN lA PRfGUNTA 

f(HU''Y'~Artl E: ':~rlATVn"~, , LENADO '. ESTE H.i',l.M,\TO GAAH.f!TO (L LU!N;~~)(;' ~<).i2 ORMATC.:;;<:iRAT\J!' Ll..~NA!::·· 1:+ r r~.H~:~ ,'; . 

~ ••:n'7':..."••,.~""""""-'T'~.l"~..t,,...~,.., : .. ~ 



el 


¡(NOMURL)",! 
LtER CADA UNA DE LAS OPCIONES, 

PARA LAS OPCIONES S A 8 SÓLO APlICA 

¡~?:CA1?;~~~~~l~t~~fc~E¿,f;RJ¡~k~~~~NTf 
DC CONDICfONf:> SCClECONÓMtCA5. 

ya no V1Vt: el\ el hogJI 

migró 

( 

4 

,6 PASAAAtA
,S} 
, 7 SIGUIENTE 
,8 PERS~ 

INCASQOE 
SERLAULnMA 
PA\ARAS1, 

¡Qué parentesco 
tiene (NOMBREl 
con (JEFE (Al DEL 
HOGAR)? 

¿Cuále. la CURP d. (NOMBRE>? 

SI LA CURP INCLUYE CERO. ANOTARtO CON EL SIGUlENT( FORMATO, ¡í 

é~~lts~big~IÓN QUE 51.,............ , .... 1 

Je¡.(aldo' hogar.... ,.. 01 
Cónyuge o 
compañero(a)...... " ..• 02 
Hijo(.) ...., ................... 03 
Padre o madre ..........04 
H.rm.no(a) .......... , ... OS 
Nieto(al .."'.............,..06 
Nuera o yerno......,.... 07 
Suegro(al...................08 
HijaWo(a) I 
entenado{a) .....,...." .. 09 
Sobrino(.) ................. 10 
Otro 
p¡¡rentesco.. ,,,,,.,,,,,, ,,11 

No tiene 
parentesco..........., .... 12 

Sí, pero no la 
tiene aJ 
momento 
del. ~ encuesta ..., 
No .................3 ~"1:R 

¡'vRMt.:r-::' f~) ;''\ATUn''{j [í .U:Np,,)O ESTE fOfi'¡vp,:ro i' .'~ 'GRATUiTO i:'L LLENA DO I:{ ~ 

Menores de 
un .fio .................... OO 

98 años o más..... 98 Hombre ....... 1 

Mujer ........... 2 

~~~l~U(~'8~aa~E~f la Repúblíca Mexic<ir. 

ANOTAR LA OPCiÓN Que CORRESPONDA. 
DELASOPCfONE5 J AL J2 PASE A PREGUNTA ;. 
ENCASO DE QUE EsrtN OISPONlBtES 
COPIAR LOS DATOS DE tA CURP 

Aguascalíentes ..... o 1 
Baj. Callforní ..."..,,02 
Baja California Sor 03 
Campeche"."..."..,... 04 
Co.huil ............ ",....,.OS 
Colima ........"....." ..... 06 
Chl.pas........""......",O 7 
Chlhu.hua....."......,..OB 
Distrito federal "",,09 
Ourango"",,,..,,,,,,..,.. lO 
Gu.....Juato ...."....." 11 
Guerrero .........." ... ,.,12 
Hidalgo ......"............, 13 
Jausco ...,,, ....,,,,,, .. ,,,,,, 14 
Mé.lco..................... "lS 
Mlcho.cán"............. 16 
E.tranJero .............,..3 3 --) (WJ~dn\!)~e~t('

er\México? 
,J.. 

l., (,)) 't,tli'~ 

3 de 

FORMATO' GR,ATlm, Lt :L.t~~~,,~.nc" r.)k: J.:~ FOk.h"' :'.', 

.,,,,"",,,,,:;O<7."'''i'''''=-·c::''~~ 



29. 

¿(NOMHREl 
tiene lleta de 
nacimiento? 

ANOT,4RLA 
OPClONQUL 
CORRESPONDA 

SL 
Si,peroro 

kltJene 

alrrofTICoto 
deL> 
encuesta 

No.. " .. 

¿Vive el padre de 
(NOMBRO en .st. 
hogar? 

s¡ ~ ¿Quién es el 
padre? 

1'0 ANOTAR El. 
N~~%W 
DONDHSTÁ 

LISTADO 

1 
NO vIve 
en el hog.r...... 77 
y,\ no vive ....." 78 

NS/NR ..... " ..,... 98 

No 

j 
77 

Ya no vlye "",H 78 

NS/NR"".... ,.." 98 

S.gurQ Popul.r
(Incluye S.guro 
médico para una 
nU.va gen.r.<ión) .... Ol -¡. PASA.~A2S 
IM5S ....."....................... 02 

ISSSn.... ,......"."...........03 
PEMEX, Defensa 
o Marina ... ,,,................. 04 


Cllnle. u hospital 
privado , .... " .................. 05 
A ninguna .................... 99 -¡. PASAAA2~ 


¿(NOMBRE) .stá ahliado o 
inscrito a (INSTITUCiÓN) 
por... ? 

ANOTARLA OPCiÓN QIJE 
CORRESPONOA DE ACIJERDO A 
LA PREGIJNTA 23. 

LEER TOOAS LAS OPCION(S. 

Prestación en el trabajo....... Dl 
Jubilacilln"..,......,..............__... 02 
Invalidez .,.......,.................,........0.3 
Algún familiar.n el hogar",04 
Muerte del asegurado ...._... OS 
Ser estudiante ......,....,,".......... 06 
Contratación propla.............. 01 
Algún familiar de otro 
hogar.. ,.....;........".."..,.......,........08 

Apoyo de! gobierno " ........"..09 


SI ¿Cuáll 

No J,

J, 


ANOTAR 
SEGÚNfLN5/NR.........98 
 CÓDIGO

Ninguna"",,99 

J, 1 
Náhu.tl ......,,,........,,........ Ol 


~!¡fii.~~:::::::::::::::::::::: g!
Tsol'lI/ts.u.t............... OS 

Otoml ..................,.. ,........ 06 

Totonaca ....................... 07 

Mazateco........................ 08 

Chal ......................,.." ....... 09 


~~i~~~:¿o:::::::::::::::::::: t~ 
Maz.hua........,................ 12 

Mi" ..."......."..."......"...... 13 

Otro rE5PEClF/CAR:i....""... 14 

5;............. 01 
No........... 02 

51......"....... 1 
No........"". 2 

51 .............01 
No ............02 
NS/NR ....96 

NSINR..,98 

¿Cuál fue el últlmo niyel y grado que 
(NOMBRE) aprobó en la escuel.1 
ANOTAR LA OPCIÓN QlIó CORRESPONDA. 
ANO~R fL NIVEL YLUEGO fl. GRADO (NÚMERO
DE ANOS (SeOLARES APROBAOOS) 

NIVEL 
Kínder op",escolar ..........._ ...........................0 1 

Primaria,,,.....,,,..,,_.........,,,,, ....,,,,..............".."..h.,02 

Secundar!a,,,..,,.......H ".".......,,,,, .........,,......,, •••• 03
... 

Prep.ratori. o Bac:hill.r.to......,.................... ,04 

Normal básica...._ ..,..................._,............"".oS 
Carrera técnica o 
comerdal 001'\ primaria completa......~" ...06 
Carrera téct'líca o 
comercl.1 con secundaria complet......... 07 
Carreta técnica o 
comerd,1 con pr.paratorl. compl.t ..... , ,08 
Proreslonol,...............,.....,..,.."....................,,;:::::ur 
Posgrado (maestrfa o doctorado) .......", ... 10 

Ninguno .." ..".,~....."........,,,..,.........".,,..,, .. ,...,.. 99 


GRADO 
1 .ño ..". ""...." 1 

2 años ......"...... 2 

3 años "" .."....., 3 

4 años" """"'''' 4 

S años .............. 5 

6 años ....."......,6 


¿Actualmente 
(NOM8RE) asisre 

. la escuela? 

ANOTAR tA OPC/Óf, 

QUE CORRESPONDA 


Sí" ".... 1 -¡. 

No" .... 2 
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¿Cuál flle el motivo prlncípa1 por el que 
(NOMBREl dejó la escuela? 
NO LEER LAS OPCIOMS. ESPERAR RESPUESTA 
ESPONTÁNEA y ANOTAR EL MOTIVO PRINCIPAL 

Conch.,lyó sus eSludius •.,.", ....H ..." ............", .... Ol 
No alc,mzó el dinero para mandarlo .......... 02 
Se necesito Su ayud,:¡ en el trabajo o 
en la casa........... , . .,.", .. "...,.... ~""..""."'''"....".,,..03 
Tuvo que Quedarse en casa para 
cUIdar a atrilS pefsonas,.,,,,,,.....,,,...........,,....... 04 
Decídíó empezar a t[abajaf ......"........~.."... "OS 
No le gusta la escueb""""................."....,,,,,,,06 
No hay escuela en el lugar donde ,,¡ve 
o la esc.uela está muy le)os ..........,,,......,....,,.. 07 

Se c.asÓ o por milternid,:¡d/paternídad...... 08 

Nunca h<l. ¡do a la escuela.........................".... Q9 

Reprobó variLls Inate¡ii1S..".....".........,,,.,,,,..... 10 

Amb¡~nte inseguro en la es.cuela y 

3Irededorcs,.,.....,........ ',."".."""... ".".."......,...",,, 11 

Sus c.ompañeros lo f1\úlastaban 

mucho ............... "....... ,." .."....",......"..." ...." .."".... 12 

Sus padres y~ no qUI~lefon que 

siguIera estudiando ...,.,.......,...."..."'.."".......,.,, 13 

No lo ac.eptaron en!;) escuela"."...."..."""." 14 

No habla clilses., ..."'" ....,,,...,,..............,,.. 15 

Otra cau:>a ... ,_o .. ,", •• "."."........~.."'.... " ......" 16 

No sabe/No respond¿...".".."............"...."..... 98 


:.',.\.(­

Actualmente. ¿Cuáles 
elostado civil (situación 
conyugal) de (NOMBRE)? 
ANOTAR LA OPCiÓN QUE 
CORRESPONDA. 

Vive on unión libr....Ol 

Es e.sado(a) .............02 

Es '.par.do(.).........03 ) 


E. divorciado(a).......04 PASAR 


Es viudo(.l ................OS AH. 


Es solt.ro(.) .............06 


En este hogar. ¿vive la 
p.rej_ O espos.(o) de . 
(NOMBRE>? 
COPISOELA LISTA DE 
PERSONAS EL NÚMERO QUE 
CORRESPONDe ALA PAREIA 

sr -+ ¿Quien es? 

AtlOTARfL 


No 
 N¡\',tili;!t%2E 
DONDE ESTÁ 

LISTADO 

1 

Novlve 
.n el hogar ...... 77 


NSINR ............. 98 


El m., pasado 
(NOMBRE)... 

LEER TODAS LAS 
OPCIONES. 


ANOTAR LA OPCiÓN QUE 

CORRESPONDA. 


Trabajó....... 01} 
Tenía 
trabajo 
pero no 
traboj6........ 02 AlT. 


Estudió y 
trabajó........ 03 

No ".bajó
ni bus.c6 
tr.bajo........ 04 

Busc.ó 
trabajo,....... OS 

Estudió ....... 06 

Realizó 
quehaceres 
domesticas. 07 

Durant. el me. pasado (NOMBRE) 
realizó "ctlvldades como ... 

LEER LAS OPCIONES 01 A O •• 

ANOTAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 


¿vender o hacer algún 

producto o reallz¡¡r 

trabajo. de a1bafiner!a. 

plomen.. carplnterfa

uotro1 ........................_ .....01 
¡pre.tar .Igún servicio 
a cambio de un p.go 
(cortar el cabello. dar 
clases.l.v.r ropa ajena. 
u0110)1................................02 
¿realizar .c:lvldades " PASAR 
agtapecua,,;¡s , A37. 
por su cuenta como 
cultivar o Cllar 
animales, ............................03 
¡ayudar en l•• tlerr•• 
o en el negocio de 

un familiar u otra 

perSoM1..............................04 

No trabajó ...................._ ..05 

No hubo tr.bajo...............06 


¿Cuál •• l. razón de 
que (NOMBRE) no haya 
trab.jado el mes pasado? 
ANOTAR LA OPCIÓN QUE 

CORRESPONDA. 

PARA TODAS LAS OPCIONES 

PASARA 46. 


Se enf.rmó o estuvo 
incapacltado(a) p.ra
trabajar
(temporalmente) ................. 01 

Se jubiló o penslon6 ............01 

Estuvo cuidando personas
(niños/3$, person;¡s ad~ltas 

:ll;l~p~¡S~~=')"_03 
Estuvo capacitándose ......... 04 

Enfermedad crónica. 
discapacidad o invalidez 
(permanent.) ....................... OS 

Edad avanzada...................... 06 

Vivió de la renta de 
alguna propiedad.................. 07 


Otra causa ............................. 08 


En su trab.jo principal del mes pas.do ¡(NOMBRE) .e 

de.empeñó como ... ? 

NO LEER lAS OPCIONES YANOTAR lA OCUPACiÓN PRINCIPAL. 


.Ib.i\il ................................. ,...........::........................................... ,.... 01 

arte••no...........................................................................................02 

ayud.nt. de algún oficio .............................................................03 

ayudante en rancho o negocio familiar sin retribuci6n.............04 

ayudante en rancho o negocio nQ familiar sin retribucl6n .......OS 

chofer (tr.nsporte de pasajero o c.rgal ................................06 

.jldat.rio Ocomun.ro .................................................................07 

empl.ado del goblerno ................................................................OB 

empleado del sector prlv.do ......................................................09 

emple.do doml!'tlco .................................................................... 10 

Jorn.lero .grlcola .......................................................................... ll 

miembro de un grupo U organizacíóo de productores...........'" l2 


1Considerando el trab:' 
! principal que realizó 

el mes pasado 
¿(NOMBRE) 
se dedica a trabajar•. 

ANOTAR lA OPCIÓN QUE 
CORRESPONDA 

U 
nos 

~e'_es, 01 
• ano. , ......... 

Todo 

el añ01 ............ 02} 


PA' 
1 No sabel A ~, 

miembro de una cooperativa (de producción o servidos) ....... 13 I No I..pond... 9 8 

obrero............................................................................................... 14 I 

patr6n o empleador de un negado .............. " .......................... 15 

profesionlsta independíente.•" .......................... " ....................... 16 

promotor de desarrobo humano o gestor soclat.. ................... 11 

trab.Jador porcuent. propi...................................................... 18 

vendedor ambtil.nt .................................................................... ,19 

otra ocup.cI6n .................................................................... ,..........20 

No .abe INo r.spond................................................................. 98 


oe\er ,no.no 
1;; 

fORlViATO: E~:. ':.·~~,~;j\TUnrO ~ó\ U...ENAOO ESYIE fOF.M/',TO !':S GRATUITO EL LLENADO ne 1:5 -:lE ¡'ORMATO'.S GRATU!!' ) !Ell..ltNAD'::;, !.)I; E!;'n: rORM.:\ 
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.. 03 

•. 04 

.. os 

....06 

.. 07 
... 08 

, No sabe/No respondl~ .98 
I 

¡O; 
t. ~. 

En su trabajo 
principal del 
mes pasado 
¿(NOMBRE) tuvo 
unta) jefe(a) o 
supervisor(a)? 

ANOTAR LA OPCIÓN 
QU,CORRfSPONDA 

~ PASAR 
A41 

f'OVtE'7ti~T\:~ [:~, 

Entonces en el 
trabajo principal 
del mes pasado 
de (NOMBRE) 
¿se dedicó a 
un negocio o 
actividad por su 
cuenta? 

ANOTAR lA OPCIÓN 
QUE CORRESPONDA 

sí..................01 

No .................. 02 


.·,,:J\Tt,~rrQ 

(NOMBRE) En su trabajo 
principal del mes pasado 
¿le dieron las siguíentes 
prestadones. aunque no las 
haya utilizado? 

lEER DELA OPCiÓN"A" AlA "F". 

í3l MARCAR lA OPCIÓN our 
CORRESPONDA 

ACEPTA VARIAS R'SPU'STAS. 

A. 	Inoapacldad por 

enfermedad. accidente 

o maternidad? 

B. SAR o Afore? 
C. Crédito para vivíenda.7 

D. Guarde,I.? 

e. Aguinaldo1 
F. Seguro de vid.' 

G. No tiene derecho 
a nlnguna de estas 
prestadones 

H. No sabelNo responde 

;;~g~JÓÓE 
CORRESPONDA 

sr.............01 


No ........... 02 


J. 
PASAR 
A46. 

ANOTARLA 
CANTIDAD DE 
DERECHA A 
IZQUI(IlDA EN p,sos 
ySIN CENTAVOS 

ANOTAR 9aODO SI 
GANA 598000 O 
MÁS. 
ANOTAR 99999 
SI NOSASEO NO 
RESPONDE y PASAR 
A 46. 

r':LENADO ESTE FOKM,II,"ro \'.:& GRATUlTO 

recibe esa 
cantidad? 
AMJTARLA 
OPQIlNQUE 
CORR.SPONOA 

Oiario .......... l 


Cada 
semana....... 2 

Cada 
lSdfas ....... 3 

Cada mes... " 
C.d. afio.... 5 

jj¡) MARCAR lA OPCIÓN QU( 
CORRESPONDA 

ACfPTA VARIAS RESPUCSTAS. 

A. 	SAl!, AFORE o fondo 
de pensiones? 

B. Seguro privado de 
gastos médicos? 

c. Seguro de vida? 

D" Seguro de Invalldez1 

E. Ot'o tipo de seguro? 

F. 	 Ninguno d. los 

anteriores 


G. No sabelNo 

responde 


El..lH;!'IAOO 1:,' rORMATO 

SI .................01 


No...............02 } 


NSINI\ .......98 :~s: 


SGRATlHT 

A. Jubilación o 
pensión dentro 
del pal.? 

B. Jubitaclón 
o pensión 
proveniente de 
otros p.lses? 

51 ............................01 

No..........................02 


51 ............................... 01 


No..................... .02 

NS/NR..................... 98 


..~r1Wt&.~ty; 

so. 
¡(NOMBRE) rec'ibe 
dInero por ... 

~MARCAR LA OPCI(
QUE CORRESPONDA 
ACEPTA VARIAS 
RfSP'lfSTAS 

A. Programa Pensil 
para Adultos 
Mayores? 

S. Componente 
de apoyo para 
Adultos. Mayore, 
del Programa 
PROSPERA? 

e, Otros Programa' 
para Adultos 
Mayores (Estat;;! 
o MunkípalH 

1St llENADO DI: !::",n roRN! p, 
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-7 I-IT' 
-7 I.Q.I_I 
-7 1_1_1 

enfermedades por un médico? 

rODAS lAl O"ClON1> ®MARCAR LA OPCIÓN QUE CORR,SPONDA PARA CADA INCISO. 

SI ¡Quién? 1 U 111 NO 
ANOTAR a MNGtÓ/llOEllNrtCJI.ANTt 


A.C(~rA HASTA J WTtQMNit'S 


fI,. Artritis ........... 1 -7 LI_I
'_1_' ,_U 
Cáncer, .......... 1 -7 LI_' LLI 1_'--,


C. CirrosIs ,,, .... , .. ,, .. , .. , ....... ".,1 -7 1_1_1 1_1..-1 1_1_1 

D. D~tk¡cncia renal ...... " ...",.,1 -7 1_1_' LLI '_LI 
E, Oiabetes... ........... 1 -7 iI_LI '_LI 1-'--' 
f, Enfermedades de j corJ..l.on..,1 -7 LL' '_LI I_LI 
;::J. Enñ'Jema fJ!l!rnon.;¡r , .......... 1 -7 1_1..-1 '_LI '_1_' ?t 
.~. VIH ......... .. .."... 1 -7 1_1_1 )lI:..
L'_' 	'_L' 


'-_'_1 ~ 

L_'_I 1 

LLI 


SI NO 

cJmlnar, movers.e. subIr Obajar escaleras? ..................,........,,,.,,...,,... ,,..,,•. 1 

ver. o sóJo ve. sombras aün usando lentes? ..............................."."..........".• 1 


_. nablar. com~¡n¡r.arse o conversar1....."........................""......"............,,,, ....... 1 

J. olr, aún us(\(¡do aparato auditivo? ............."..._........".....................,............ 1 

, 	vestirse. bañarse o comer, desplazarse u otras de cuidado personan... 1 

poner atención, aprCndt!f cosas senc.illas Oconcentrarsel ..............."'... l I
J,. 

A~~i~E~~W.ft$~f~ ¡~JI~~~ugW' 

~{J~.f>j~;t!.Tr,,1 f:·'· ,:r:,,:l;rUf1 !;.J r, ·..!..ENADO ESTE FORt.t¡ATO:::5 G.RATli!TO RU..:::NAtlO t!; fORMATO.;.i GRATU", ICLüCiNAr,:;.¡ Oí:: l:is'!'r ¡'OiU.;·; 

·~Ift·.....~.• -::7.;-_.~- .~;::~c;:,·,~')'~.......7~ - "~~.-.=",-:-.... 


¿A ;:¡lgún Íl\l!:gr,wtl! dcl hogar le ha sido dlagnostJcilda alguna de las siguIentes 

HASTA 

.RADO DE LIMITACiÓN 

milación parcia!.. ... , , ......................... 1 

compleía 
hac-O,lo) .. ,,, H."" ................... 2 

"ICEN DE LA LlM1TACION 

]rque nacIó asi 

Huna -Onfermedild.. " ....... ""••••. 02 
1m accídenlC 

edad avanzada ... " ... ", ..... " ..... " 04 

d otra causa .".,'. . " ... ,,"........ OS 

ss. ¿En este hogar vive algón Integrante que ,ea '" 
Il!lMARCAR TODAS LAS OPCIONES QUE CORRESPONDAN 
PARA CADA INCISO. ¿Quién? 

~gM~&L 
¿Cuánto gana
mensualmente? 

INTEGRANTE 

A. J::t.",f~~~2b~.i'r~~n~~:tl.~g=r~...D -) L..L.J -) LL-I\..............--l 
B. due/lo de una tiend.? ...................................................D -) L-.L,..J -) LI..J'_L'--L_.L....J 

C. dueilo de algún negocio1 ..,......................,...................t2!r..-) LQJ.,1d -) LI..J_.L....-I-...J...-..I 
O. arrendatario de .Igún tr.nsporte1.. ........."................O -) L...L-I -) Il..-l--I-...J...-L-.J 

E, g:'J.~~~)g~6I'J;,m(M~p~"fs~'~f~ ...D -) L...L-I-) LI..J_'---I-...J...-..I 

F, servidor públi~o (ha e\Il!t)\!JaI) decualouler O -) 1 .1 1 -) 1:""-1.,1-..J._L-..l-.Jorden de gobleroo (Mul\1Clpal. Estatal,Feder.l~ .......... '---"'--' .. 
de las anterio'es .............._..."..."................0 

adulto (Integrante d~ 18 años o más)", 
fiJ MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO. 

S, dej.ron de desayunar. comer o cena,? ................................................ .. ..... 1 
A. tuvieron Una alimentac:¡6n basada en muy poca variedad de aUmentos?, .1 

[ ~~~:~:r:ne~~sc:~:r.~.•:.~.~~~..~~~~~.~.~.~~~~~~.~..~~~~~:.:::::::::::' ""... , ... , ,'o i 
L slntle,on hambre pero no comleronl ................................................................... 1 
F, .ólo comieron una vet .1 di. o deja,on de comer todo un díal .................. 1 

61. En los últimos tres meses, por falta de dinero o recursos ¿al¡;un<:l veZ algún menor di 
lB llfios en su hogar ... 

Il!l MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA PARA CADA INCISO. 
NO HAY MENORES DE lB AÑOS -7 PASARA 63. 

A. tuvo una alimentación basada en muy poca variedad de alimentos? .. ,..".,1 
B. coml6 menos de lo que debl.1........................."..............."..................... .. .... 
C. tuvieron que dismínuirle la ca.ntidad servida en las comidas? ................ ,,,.,,, 1 

~. ;~n~c~~~~;t:;:b~~?~~::~:..:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::.:..... i 
F, comió una Yez al dla o dejó d. comer todo un di.? ........................................... 1 

53, Cuando tienen problemas de salud ¿en dónde se atienden los Integrantes del hogar? 
A"!OrAR HAHA 2 RESPUESTAS, lC:!.J.1d L..L.J 

I 1I 

Centro de salud, Hospital o InstlMo de l. Secretaria de Salud .......",.,............,.......................,.Ol 

IM5S ........................................"."""......,...............,................................"..,,,.........................................,,........ OZ 

IMSS·PROSPERA...............................................".."......................"...."',....................................................03 

ISSSTE ................................................_ ...".........."............""................"....,............"................................. 04 

Otro servjeio rrn!dlco público (PENlEX. Defensa. M.rlna, DIF)......................._............................ OS 


§~~~l~~~:~ ~~~~r:~~i~!.~.~:~~.~~.~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~:::: ~~ 
Curandero. híer belO. comadrona. brujo ........................,.................................................................... 08 

Se automedica ...........",,,....,,_.. ,,.._......._...,,............,,... ,.............,..............~,...,." ....."..............,,",........... O, 

Otro ........................................................................................................,..................................................... 10 

No se atienden ........................................................................................_............................................... 11 

No sabe/No responde ..........................,...........,... ,........._ ............._.................................................... 98 

1~O¡.~I:tRr¡¡dl2',¡5fi"!~}W.~~T~ ~:&ub~JI~o~C;¡~~d!.g~s¿ 98 SEGÚN CORRESPONDA. ACEPTA 
HASTA 2 INTEGRANTES. 

A. id~~ta~ss~:yao~:l~~¡~~~i~t:~~~~.~.~.~,~.~~~.~:..~~.~~~,~.?~:.,...,......,.~ L..L.J 
B. Trabajo comunit.rio" YOluntarlo, .......................................,................... ~ L...L-I 

C. Reparaciones. la vlviend•••p....tos domésticos o vehfculos........ ~ L..L.J 

jJ, Re.llza¡ el quehacer de su hog.r ............................................................. ~ L..L.J 

E. Acarrear agua O let\a .........."................................... ,..........................,,,....... ~ L..L.J 

Todos los integrantes del hog.r ..................................,................................... 9.5 

No 'e re.lit. la actividad................................................................................... 96 


~~~~;~~ ~~s~~~~.:~.~.:.I..~~~.~~.:::::::~~:::::::::::::::::::::::::::::::-~:::::::::::~::::::;~ 

!~o~~r,1a~~J~~~g~~~~g:. &1u~¡'¡¡~~~:~t~~~I~~:.rS/~CENTAVOS ó lA OPC,6N QUE 
CORRESPONDA PARA CADA INC'SO. 

No gastó...............................................................................................0 

No sabe/No ,esponde ............................................................ 99999 


A. I.co!l)ll'ade.llmentos,bebldasl........................................ $ 1-1..s10 1 01 O I pesos

(cereatesf carnes. pescados y milrlscos, leche! huevo, ' 
aceite. verduras, legumbres, frotas, azúcar, chocol.te) 4.. O O Q 

S, l. compra o reparaci6n de vestido o calzado? ............... SI_I.uI_I_I_1 pesos 

c. la compra de artIculos y servicios de educación? ............. $ I I 't I O 10 º I pesos

(Inscripción, colegiatura, útiles escol./Os, ete.) - - - - ­

S8. ¿Cuántas comidas al drn acostumbran naCer ros miembros de este hogar? (dest:lyun¡ 

~~'g~~~&, ~~;;';~~6 g~~MJDAS AL OlA. EN CASO DE NO SABER ® MARCAR lA CASilLA 
CORRESPONDIENTE. 

1...3.-' cantidad No sabe/No lesponde........... . ................... 0 

59. ¿Con qué (recuenda consume por semana...? Frecuencia 
LEER TODAS LAS OPCION,S y ANOTAR PARA CADA INCISO. 

OI.rlo .., .................................. 1 
3 6: 4 veces pOor ,emana ........ 2 

2. vece. por semana ...""""... 3 
Sólo 1 vaz por semana .......... 4 

Alimentos Nunca o casi nunca ............... S 


A, Cereales y tub.!rculos......................., l.kJ 

B. Verdu",............ " ................................... l1:..J ~: ~:~~::.~~.~.~~.::::::::::.::::::::::: tt: .. 

C. Fruta' ....................!................................ W Ci. AUrnentosaítoscngrasay/oazúc.ar L~::J 

O. Legumlnos.........,~........."..........;........ ~ 


'o. En los óltimostre:s meses, por falt .. de dinero o recursos ¿atgunil VeZ usted o algún 


SI 	 NO 

~ 

SI 	 NO 

ié­
1 	 ~ 

~ 

; (:ni 	 :I.,J' 
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2, ¿Acostumbran dt:s:.\yunar íos integrantes menores de 12 años de este hogar? 
i ,'.lARCAR LA OP(JÓN QU¿ CORRESPONDA 

:JO HAY MENORES DE 12 AÑOS ~ PASARA u. 

-7 ¿En dó~de! ~ En el hogar propio o con algún familiar Oconocido... 01 
En la escuela. estancia. o guard.ri........................... 02 
Otro lugar ........................................................................ 03 

>>lo"" .. 02 -7 ¿Porqué? ~ No lo acostumbran.......................................................01 
No les da h.mbre .........................................................02 

·'SiNR .... No les alcanza el tiempo .."...,....,....."..........."...........03 
No tes alcanza el dinero ....................." " .....................04 

3. ¿Cuántos cuartos til!oe en total esta vivienda tontando la cocina? 
(no 'vente ni pinillos ni baños) 

.1. ¿Cuántos CIJ.1ttos usan para dormlr? 

lQJ...:l¡ 

t..Q.L2I 

; MARCAR. LA OPCIÓN QUé CORRESPONDA. 
;, (n el coarto donde cocinan ,también duermen? ---l 

material es la mayor parte del piso de su vivienda? 
QUE CORRESPONDA. 

·-;rra,,,. " .............................. ,"............ ,., .................."...............,.... _01 ~ PASARA 69. 

'fncnto o f¡trnc., . ,.. ", ..... " .... """' ......... , .." ....... " •• ',".. ,.." ....,,, ...............,,.........02 
)531'0, madera u otro It:wbrimiento ......."." ...,,,.,,,,.., ..,,,,,.,,"',.,,,,.,....,,,..,, ....... ~ PASARA 68. r 

¿El Cemento o piso firme de su vivienda fue otorgado por .;¡Igún pr:grama 
,H~rnamental (federaL Estatal o MunIcipal)? 
!.IARCAR LA OPCIÓN QUE caRRESPONDA. 

!La mayor parte del piso de la vivienda presenta hundimientos o agrietamientos 
,or~s a 1 cm, de gro$or? 
¡4RCAR LA OPClÚN QUE CORRESPoNDA, 

de 105 cuartos donde duermen o c.ocinan ¿tiene piso de 
OPCIÓN QUE CORRESPONDA, ' 

f ': '1 

70. ¿De qué materlale.la mayor parte d.1 techo de su vivienda? 
I&l MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. 

Material de des.echo (cartón. hule. tel•• Uant... etc).......................................,........ ~; "r PASAR A 12 

t!~¡~ ~!!~~~~~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::.:::.::::::::::::::::::::~~:::::::::::::::::,::::::::::::::ir . 
Palma o p.ja ......................,.........................................................,........................................ 05 
Madera o tejam.nll ...,........................................................................................................06 
Terrado con vigueria ......................................,..... ,.........................."....".........."...............07 

71. ,Al menos un techo de los- cuartos pres.enta 
caerse? 
I!l MARCAR lA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. 

51"."."...."..""...." ... "..."".."........" .."..........................""" .."..."."."......"..............."............" ....... ""."....".1 

71. ,De qué mat.rlal es la mayor parte d.las paredes o muros de su vivienda? 
I&l MARCAR (A OPCiÓN Que CORRESPONDA, 

Materl.1 d. desecho (c.rtón. hule. tela. lIantas.leñ •••te), .."................""."."...." 01 } 

r~~r~~g~~:~::f~~7::'~::::::::~:::::::::::::~::.:.:::,'.::~::~::.:::~:::~~::::::.::::::::::.:::::~:::: ~~ PASAR A7_, 

Mad.ra........""...".. "..".. "............................""."........."..............".."" .......... "".""..........", 06 
Adobe ......"... "."... ,........"."........."'"......""..".....".."..."..."....""....."....."...."."..."",,,,, ....... ~'Y 
Tablque.l.drillo. block, piedra o concreto ....""""....""..."""".."......".."..,,""",,.,,...~ 

73. ,Algún Muro de la vivienda presenta grietas o fisuras mayores a 1 cm. de grosor. O 
está en riesgo de caerse? 
I!l MARCAR lA OPCIÓN QUE CORRFiSPONDA, 

74. ,Qué tipo de baño o escusado tl.nesu vivienda? 
00 MARCAR LA OPCIÓN QUFiCORRFiSPONDA. 

Con conexión de agua/Con descarga directa d ••gua ..."..."..."..""....".......~ 
L. «han agua con cubet•.".".""."....................."."......"....""."...."'............"""".. 02 }
Sin admisión de agua (letrina seca o húmed.).""" .."..."".............".....".....".".. 03 PASM A 16. 
Pozo u hoyo negro ........"",."".... ".................................."..........".".................".."..... 04 
No tiene ."'.........."....".•.".""...".""...." ..... " ..".."....""" ......... "",,...,,"".."... "".....,,'" 97 ...¡. PASARA 17, 

7S.,EI baño o <>tusado d. su vivienda fue otorgado por algún programa gub.rnamental 
(Federal. Estatal o Municipal! 
00 MA RCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

sr ....."......".......".".............."..."...".."".."...."........."..... "".......".."...".."..."."..."."..."... ",,,. 

76. ,El b.óo o escusado es p.ra uso e>«:luslvo de los habitantes de sU vlvl.nda? 
¡¡¡¡ MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

11. En esta vivienda tienen ... 
IB!MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. 

Agua entubad. dentro de la viviend."........"'.."".".........""..""""........... . 
Agua entubad. fuera de la vivlend•• pero dentro del terr.no." .."...." . 
Agua entubad. de llave pública (o hidrante) ..........""""..."....."....""..... 
Agua .ntubada que acarrean de otra vivienda".. ".""""."...".."""......."... 
Agua de pipa ."""......"""..".....".""..""..."..."......."....".."."................................ . 
Agua de un pozo. rro. raga. arroyo ......"...... ""'............"..".".......""........ ,, .. 
Agua captada de lluvia u otro medio"""." ....".."..."".....".""'."..".""",,..... 

78. ,Qué trat.mlento l. dan.1 agua para beb.rla! 
¡¡¡¡MARCAR LA OPCiÓN QUE'CORRfSPONDA. ACEPTA VAIllAS RESPUESTAS. 

A. la beben sin ningún tratamiento previo ...."""".."",,,,,..........."..... .. 

Especlncar 1 

79. ,Qué: tipo de drenaje o dQsagíJe de aguas sucias tIene: su vivienda? 
¡¡¡¡ MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

Ala red pÚblica .".....,..""..."......."...."."." .."... "..""..."......"..,.............,,..."..... . 
A una fosa séptica "",,, ............,, .. ,,....,,..,,.," ...... ,,.,,..,,.,,.,, ..........,, .......,, ....... ,.. 
Auna tubería que da a una grieta o batranca ....",,,.,,.,,............... ,,..... ,.. 
A una tubería que d. a un rro.lago o mal ......."." ...."".""..... " ......""........... 
No ti.ne desagüe ni dr.naje ...".".".".. ""."....""'...."."........."•.""... "",,..... .. 

80. En su vivienda ¿Qué haten con fa basura? 
lB! MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. 

la tiran en un contenedor, la recoge un camión o c.arrito de basura .... 
L. queman."" ....."""....".•"",..""...................".. "",.. "."."..."'..""."...""""...".. 
La entierran..................,,,,,...............,....,,.....,... ,.............'............. ,,,.............,...... ,". 
La tiran en el basur.ro público."""."" ....".......""..."".........."."....................... .. 
La tiran en Un terreno baldio o c.II.""." ..."...".......""".".................."".. ", ... .. 
La tiran al rfo, lago. mar o barranca ."....."..".""'""'...."...,,...,,,........ 

81.¿Ct.tál.s el combustible que más usan para coeln.r? 
Il!l MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

·,·.x
02 

04 
,OS 
06 

"~ 
... ".02 

" .... ,,03 
...04 

"...... 97 

~" S<lf'1 

,.~ . 
.."".. 02 
" ..... 03 

""......."".04 
..".05 

,,06 

~~~fui~~:~J~:~:~~::~:~::::::~:':::~:~::::::::,:::·':::::::::::::::::::::::':::'::::::::':::.:::::::... :.:.:::::~ PASAR A , 

Le~. o earbón ...."............"........."............." ........ """ ...........""......."............ . ..... 05 

82. ,Qué apar.to u.... para coelnar! 
¡¡¡¡ MARCAR LA OPCIÓN QUE (E INDIQUEN. Dentro de: la 

vivienda 

Fogón d.leña o carbbn con chim.nea ..........""""..................."......."...0 
Fogón de leña o carbbn sin chlmen......"".........."..... ,..".....""".. ".........O 
Fogón eeolb¡¡lco de leila o carbón con chim.nea......"......"..."....".... "O 

Fuera de In 
vivienda 

o 
O 
O 
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13. 

.,. 
J. 

,~ " 

i '," "; ~.. \ \ . '. ) 

¿En ~u hogar l¡ent' y sirve? 
L ffR TODAS LAS orDONE:. f ANOTAR LAS RESPUESTAS Que LE INDIQUEN PA AA CADA UNO DE LOS JNOSOS. 

'\, En su vivienda (La k¡;t eléctrica la Dbtienen ... 
,;1 MARCAR LA opelON QUE CORRESPONDA, 

¿TIENE? sót~~Y~~E 
PREGUNTAR.5/ SIRVE 

NO i NO 
2 2 
2 2 

~ t. 2 
2 

tf 1 

1" 2. 
~ 2. 

-;t 
~2 ¡ 

2. 2 
2 ~ 2 
2. 2. 
1 l< 2. 
2. :x: 2. 

2 ..$.­ 2. 
1 ., 2. 

2 '¡.C 2 

ff~:::~JJ:::·\··:~:::·;:··:,::,:::::·,,·:·/.:::::·:;,:::::.:··::":·/:.::::}":\·:;:1~} PASAR A 87. 

¡testada o esta 

;f~fl'itMl i;)~~~;~~5t¡A~e!~~m ~f~J~rR~t¡~~h'!~~eJ~~~¡~~~~~CORRrsPONDA. 

IOIJ.J 
I 

. LJ vivienda tiene: 

1_1_1 
11 

MARCAR: LA OPCIÓN Qur CORRESPONDA PARA CACA INC!SO 

Dos o más. nlvr.!e:s 
EspJcio dlspomble para construcc.iOn 
Local anexo. 

SI NO $1 LA R!SPVfSTA" S/ 
PARA "8* Y"C ANOTAR 

aAR!A 

ÁREA 1_1_1_1_1m' 
ÁREA I_I_I_LI m' 

&8. ¿Alguna persona del hogar posee O utifizó en los últimos 12 meses tierras para la 
agricultura o aprovechamiento forestall 
1m MARc;AR lA OPCIÓN QUE CORRESPONDA. 

~'~:~:i7:~~:;~~i~~~i::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~:::::::::::::::~~::::::::::::::::::::::~ PASARA 92. 

89.¿l.s tle"a, pertenecen. algún Integrante d.1 hogar (propias)? 
ANOrA~ El NÚMfRO DE RENGlÓN 

Integr~nte: 

LLJ 1-1-1 
I II 

~~~t~!~:~r:~~~~~~~:~~~~~~~;;?::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: •. :::::::::!~ 
9o.¿Qué producto. cUltíva? 

1m MARCAR TODOS LOS Cu,TIVOS QUE LE INO/QUEN. 


Mafl ............................~ lltomate.....................~ Agu.cat....................g

FriJol ............................ Chil............................. Forraj.s ..................." 

C.r.ales ..................... limón.......................... Otro.............................!;! ".. 

Frutal.s ...................... P.pa............................ Ninguno ...................."P' PASAR A92. 

Caña de azúcar ........ Café............................. 


91. ,Para cultiv~r utiliza ", 
1m MARCAR LA opaóN QUE CORRESPONDA PAlIA CADA INCISO. 

SI NO 
A. SistemilS de riego .........."................."........."...".............._........................ ,... 1 1 

e. Maquln.ri. (tractor y/u otro') ........." ....................................................... 1 2 


g: t¿~~~~;a;7!~I~~~~;·~~¡;¡·~i~s·:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::. ~ 2 
2 

E. fertilizantes químlcos ......."..........."..............""..."........................."............. 1 2 

F. PI.guicidas ....................................................................................................... 1 2 


92. ¿En.1 hogar s. emplea la hidropon!a o J. agrIcultura de traspatio (huertos) para el 
cultivo de prodvctos7 
1m MARc:AR LA OPCióN QUE CORRCSPONDA. 

Si.................................................................................................................................. 1 


'3. ¿Tien.n en este hogar para trabajo y/o consumo... 

ANOTAR LA OPOÓN QUE COR~PONaAPARA c;ADA INCISO. ENCASO DE NO TtNERIlllMARCAR "NO TIENE" 


¿Cuántos? 

A. caballos'...................................................................................... LI_I 
 ' ::~ 1.,ifJ<C
8.. burros y mulas? ......................................................................... LI_I : "." ,il.Nf, 


C. bueyes7 ....................................................................................... LI_I ,\;1) ilENE 
~ 
O. clúvos. cabras y borregos? ..................................·.. ·............... 1_1-' 
 . ~:: ~l~tJ~ 
E. reses y v.cas? ........................................................................... 1_1_1 . :'1•••• lEN•. 


F. gallinas y guajolot.s (aves)? ................................................. LI_I ~.,''¡(~ m.N'::: 

O. c.rdos?........................................................................................ 1_1-' ~",nIN[ 

H. conejos? ................................................................................... LI_I ~¡.,'·!'!f.N(;' 


94. LA algún integrante de este hogar re gustaría reafizar un proyecto productivo o de servk' 
" d d . d ANOTA" El¡ Q5 .........._.... , ue tlP'i> I 1e pro~e~o ~rQ ucttVO o e: RENGLÓN OC 


No ............. 02 PASARA9.i ser;i~~~:~~At~~~A~~o? IN~~1~r! 

NS/NR ..... 98 {!J MAA'CAA V\$ OPCiONES QUE CORRf!SPQND¡.W GUSTAR:!A 

AcePTA VARiAS RESPVE.sTAS fU'Al/,ZAR U,', 
~ 

PROYECTOJ.. 
Agricultura. oía yexplotaclón de anirMies.apravechamlento forestal pesca y COlO .... O 1_1_1 

Manufactura (elaboración de productos l .............................................:.......... ...~ 1_1_1 

Comercio (compra-venta de bl.nes)............................................................ .. .. .. O 1 1 : 

Transport. (m.rcancía, o p.rsonas) ........................................................... . .... O 1=1=1 

Servidos profesionales. cI.ntíficos y/o técnicos (oficios).................... ... O 1_1_1 

Servicios educativos (capacitaCión) ..................................................................... O 1_1_1 

Servicios de salud y de asistencia social (enfermen.. cuid.do de p.rso".,) ........... O 1_1_1 

Servlr:ics de esparcimiento. culturales y deportivos. yotros servicios recreativo...g 1_1_1 

Serviciosdealojamiento t.mporaJ yde preparación de alimentos y bebida. .......... 1_1_1 

Servidos d. telecomunicaciones (c.f.lnterne~ caseta. tel.fónlc••)....................... O 1_1_1 

Otro.......................................................................................................................................0 1_1_1 


:' "Tt r()&U"'fttlt'~U E:~ ;:;:?(ATUrr~\') f.'LLENAOO ( ESTE H)RNiATO rs GRATUiTO fLtLENADO E" nJRM¡~TC GRATUr' 1 rf" Ltt: :~¡'!" ~:; r~JP ~~/,'.' 
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C~; 


olio CUIS 1_1_1_1_1_1_1_1_1 Folio Programa! Proyecto 1_1_1_1_1_1_1_1_1_1_1_1_1_1_1_1 
:~ongitud -I_I_I_I.I_I_LI_I_I_I Latitud 1_1_1.1_1_1_1_1_1_1 
··"f·~7";":~-"-'~~-·'···· 

r_¡¡0I~~6¡~~¡~ti¡
! En'u~~tador: ¿la vivienda se encuer¡tra 
I referida a una carretera o a un camino? 'n¡daó Fedcr.:;tiva 

Carr~tera .. _ ... l ~ CONTINuAR EN "'~A
,Iun;clpío o De¡egación Camino .... _ ........ 2 -7 PASAR A l/U! 


·nulidad Clave de Localidad No................._ ...~ 


-iT'~rl\,la:éhEffica:eRít!E1'$tjl;éI!'illl@é'ilSñ'eH5iifdmr¡¡@1ll!_~1 
':ntJ(¡car y ~J mMCM e! lipo de adminIstración de la carretera a la que está re(eridaJa vi\t¡enda~ 

,t3t~1. ..1 Ft!dcr;:;J ",., ... ,,2 Municipal..... 3 PartJl:ular .....4 

l'ntif¡c¡¡r y ~ marc .. r el derecho de tránsito de fa c;¡,rretera a la que está. refedda la vivienda: 

.¡ot:}.,.. . .. 1 Libre .............. ,....... 2 

:.-ntincar y ;.1notar el códieo de la carretera a la que está referida la vivienda: 1_1_1-1 

'.'ntincar y anotar el tr olmo (Origen .. Destino) del domh:tlío geogrtJ.fko de la vivienda: 


'gen I____________ ~__________, 


:stino 


:ntlnc:ar y rlno!t1r el cadi~nam¡ento (KlIómetro .,. M~tfOS) del domicilio geograñc-o de la 

!(!r,cla: 

Identificar y !El marcar el término genérico con el que: se Identifica el camino al clJal está referida 
la vivienda: 

Brecha""............ 1 Camino ......"...... 2 Terrac:erfa ......." 3 Vereda .........."... 4 

U:\s,· 

Identificar y anotar el tramo (orígen-destlno) del domicilio geográfico de fa vivienda: 

Origen ~I_________________________ 

Oestino 1 

Identificar y lID marcar el margen sobre el que se ubica .1 domicilio geográfico de la vivienda: 
Oerecho ...... ~.....................................1 Izquierdo ...... ~ ...........................~........2 

ldentlfie.ary anot.r el cadeoamiento (Kll6metro + Metros) del domicilio geográfico dela vivienda: 

Kilómetro: 1_1-1_1 Metro, '_'-1-1 ~ '....... 'NQM.lXTt.,O. 

fCtRr:~~'~i,"ro ( ¡lr\l~'t::; ~~"O r J.l:NAOO iSYE f(HMATO CS (;AAH'ITO n LLENI,DO f' 'ORMA"(C .::; CRA1tifi (:~ t iJ:>\L5\ 



- /4 

-".-... ~ 

Ij ~~r;~~~ ~~;~~f:r~'[~n~~; ~a~o"\~bitante común ~n la vl;I!endo; vive frecuentemente en el 

~~~;;:t~3~1~,/:~e~¿'~5~~~~Uq~~p~r¡g:~~I:~U~t~~~:~¿kSS'f~~::;(e:::,t:9~~~~~~be:e~:~r~~~o. 
JI) ge¡~~cwgic~ltt' ,... , --­ ._­ -­ -----­ ---­ --_. ­ -----, _L, 
m) CON AL MfN0515 
IV) QUE NO TENCA AL 

PREGUNTAS 
Vl QUE NO sr eNCUENTRe SAJO EL INFLUJO DE ALCOHOL o ENERVANTE$. 

~'Ó'l:07g~~~~~~sglc'beJ6~7gJ:~t\9..tt:,~~aW:f.lgMl~ll?'.l,ÓNPERMANtNTEOE 
VI) ti. INtO"MANT( sr rNClIeNTRtEN eWSTAOO ORIGINAL OeL HOGAR 

Il!lMARCAR lA OPCIÓN QUECORRESPONOA. 

¿E! informi'lnte es adC'cua~" 

Si ................. ".... """" ....:cp.... -+ CONTINUAR CON El CUESTIONARIO. 

No...... 2 -+ f.tt;yR~ógt~ib~Eo~fh'M~~~~W,tfA'1fc~lJ1~;y 
NOTjI, NO CONSIDERe" lAS PeRSONAS QUE DECLARAN TENER OTRO LUGAR OE RESIOENCIA YQVE
,srAN HMPO"ALMENre EN éSe LUGAR POR VACACIONeS. TRA8AJO U OTRO MOTIVO. 

Documento oficial que presenta (INFORMANTE) para acreditar sU Idontidad . 
.;orAR LA OPCiÓN QUE CORRCSPONDA, 
',OTAR eL FOuo OtL DOCUM(NTO. ENCASO D. NO EXISTIR FOllO.IIDMARCAR 'NO T/tNE·. 

votJ' vlgente.".............,... ,..........,.."............................,.O1 
::lrtllla del Sér'.'lclo Militar Nacional." .....",................... ........" ........" .. 02 
JJ:;<Jporte vlg,(.!nle ." .............. , ..,.. " .. ,............ ,,,..... , ................ " .................. 03 
oostancra dc identidad, edad y residencia confotograffa. 

la iluto:idad municipal 
10,000 HA8ITANTES)" ............................. 04 

i~nguno".., 

PASAR A~. 

1_1_1_1.. _LLI_LL-¡J¡¡¡;'oo,l¡;I_LLLLI_L.L...1 

.\jg~Ac~r;c8J~g~~~I(t~)~I{~r~;5~~i(INFORMANTE) para acreditar su edad. 
~"'OTAR El rOllO DH DOCUMENTO, ENCASO 01: NO EXfSTIRFOUO, fElMARCAR -NO TIENe, 

'.ve ÚnÍC> de Regi,tro de Población (CURP) ..........................................................................,.....01 

·:t3 de nacim¡(nto ... , .. , .. ::::::::::~:~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~:::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~:::1t 

_1_1 11_1_I_LLLLLLa~~l¡;LLLLLLLL.J 

4. ¿5u vlvionda es,,,710 1.1J -+ CÓO/GOSOEt08ALlOPASARA 'CÓOIGOO, RESULTAOO 
O, LA ENCUESTA", Y MARCAR LA OPCIÓN 08, VIVIENOA 
NOVÁl/DA. 

U"IJOAD ITINERANTE/MESA DE ATENCIÓN/VNIOAO PERMANENTE 
lEER TODAS LAS OPCIONeS DE RfSPVESTA YANOTAR LA OPCIÓN QVE LE INDIQUEN. 
ENCUESTA EN LA VIVIENDA 
Di: ACUEROO A SU OBSERVACIÓN, ANOTAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONOA. 

índependiente....................................... Ol 
to en edmclo/ 

02 
03 
04 

Anexo a casa." ..............................,......"........ OS 

Local no constl1Jido para h.bitación .......06 
VIVienda enw""", f.Vni1iar compartido ._... 07 
Vivienda I'I\6vil........".....".............................,,08 

!}fJ¡~~g¡;;¡;·coiist;UcciÓñ·ñ';;·¡;¡;·bitiidil.:::~~ 
Asilo, orfanato o convento .."""................. 11 

s, ~~~nsl!%':í'.'!o r¡.c~o.v~:nd~fgui.~n ':f:t~ ft~n d~~~~o I~~~::~:: 
que se construy6 o adapt6 para el atolamlento de pe",ona.: 
ANOTAR El NÚMERO QUE LE INDIQUEN LLENANDO CON CEROS ALA IZQUIERDA. 

¿Cuánta. personas habitan en.u vivienda? ~,-1.1 

7, ¿Cuántas personas lorman parte de este hogar, contando a los nl~os 
pequeños, adultos mayores y personas con aisc.apaddad? 

~'g¡~~~~1=f,Jf,"tf&IM.!JT~¡¡g~,J~~LO~tFOUOS
ENLA CARA11J!A 

8. Las personas que forman parte de este hogar, ¿Comparten castos? 
IIDMARCAR LA OPCIÓN QVE CORRESPONDA. 
Sl_._...._._.~ No __•.__2 

9. Las personas que lorman parte de ost. hogar, ¿Habitan rogularmente la misma 
vivienda en la. que duermen. preparan y comparten sus alimentos? 
IIDMARCAR LA OPCIÓN QUE CORI/lSPONOA. 

SI----'J( No ___2 
i%T:A~t'N~~t~Vr1,~~J1gr'Ql1E~~EfWr~¿~~M~g¡g:¡g~J~f~~~SMO HOGAR. 

10 ¿Tiene teléfono propio o alguno .n el que le puedan dejar recado? 

ANOTAR Ttl.tFONO 

sr......."...................."........".~-+ ¿Cuál es? -+ I~JJ.1t=1J..I.a.L~ÉJ.ll2J 
No................ ,,,..,....,, ..........,,........,,. 02 [J FlJO t1-:~,1.i)¡.~\r~ el ,~E'~:ADQ5 
No sabe/No responde".."........ 98 . 

Olgame el nombre y apellidos de todas las personas que lorm"n parte d. este hoc 
empezando por el jefe(a) del hogar y luego del m.yor al menor de acuerdo a su ed. 
No olvide incluir a los niños pequeños, a los adu~tos mayores y a ias personas t 

discapacidad. 

IIDMARCAR EL NOMERO DE RENGLÓN O!l.lNTECiRANTE DEL HOGAR QU[ ES fllNFORMANTe 
ADECUAOO 
ANOTAR EL NOMBRE COMPLETO DE TODAS LAS PERSONAS. 
VERIFICAR QUE El NOMERO OE INTeGRANTES ES EL MISMO QU. EL REGISTRADO eN LA PREGUNTA 

F,:i~~,t"t·,/tJ::,;:"f'J tATé)n;;:¡ i.ENADO· ESTE fO;<MATO L:; (¡RAninO EL LLENADO "lE E H.JRMATC S GRAHW ft Lt.~;Np..L7:.:'· !)L ;<~:rf. 

-I 
I 



./; 

¡(NOMBRE).... ? 

lEER CADA UNA DrLAS OPCIONES. 

PAlIA lAS OPCIONES 5 A • SÓlO APLICA. 

~1XA1~~~~~WtR~ft}áí!J'fM.fÁ~~NTE
DE CONDICIONES SOClECONÓMICAS. 

........... 4 


........ S}


........ 6 PASARALA 

........................ 7 ~~rii'~ 


........... 8 

ENCASQDE 
SERLA Ut11MA 
PASARASl. 

\.'\1 

)cfe(aldel hog.r....... Ol 

C6nyu¡¡;eo 

companero(a) ........... 02 

Hijo(a) ........................ 03 

p"dre o madre .......... 04 

Herm.no(a) .............. OS 

Nieto(a) ..................... 06 

Nuera O yerno......." .. 01 

SuegroCa)..""......""... 08 
HijastrQ(a) I 
entenado(a}",,,,,,,,.. ,,09 

SobrJoo(a) ................. 10 
Otra 
ptlrentesco",,,•..,, ....... ll 
No tiene 
parentesco ................. 12 


;, (ls1:.fAATO f;~, \;,ATU~'Y{) 

sr. pero no la 
tiene al 
momento 
del. 
encuesta .,,,.2} 
No ............... 3 ~A¡:R 

¡Cuál •• 1. CURP de (NOMBRE)? 

SI lA CURP INCLUYE CERO. ANOTARtO CON El SIGUIENTE FORMATO, ~ 


H .U'NA.PO ESTE FORM.\TO t:5 GAATU1TO El.U.fNARlQ 

,OS DATOS DE 
NACIMIENTO 
TO OFICIAL. 

Menores de 
un .ño.................... OO 

98 años o m!s..... 98 

ANOTAR lA OPCIÓN OUE CORRESPONDA 
DE. LAS OPCIONES 1 AL J). PASé A PREGUNTA l, 
EN CASO DE QUE ESTIN DISPONIBLES 
COPIAR LOS DATOS DE LA ClJRP 

AgulIK.llente$",.. Ol 
Hombre ....... 1 S.ja Callfornla.......m 


eaja c.nforni. Sur 03 
C.mpech..................04
Mujer ..""..." 2 Co.hull....................05 

Colima ......................06 

Chi.p.s ...................... 07 

Chihuahua................ OB 

Distrito F.der.I ......09 

Dur.ngo"................. lO 

Guanaju.to ............. 11 

Guerrero ......,.»....,.".12 
Hldalgo......................13 

).11"0 ........................ 14 

M~xléO ........................ 1 S 

Michoado ........"'.... 16 


EXtra"jero ................. 33 ~ d.?ó'~ds\~)~:,?,' 

en México? ­

J, 

(Jj >.,'¡,C 

Pagina 3 de 

fE H:l!:!MATO GRATUlT El ~J.. f;;"4.AX'!:;. ::}f f:.::,'tr FC~r~}'·,": 
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encuesta, " ,.2 

No, .. 1 
No vive 
en el hogar..... 77 
'fa no vive ..,,,.. 7 8 

NS/NR ............ 98 

Actualmente ¿a qué Institució" está 
.~Iiado o l"serlto (NOMBRE) para 
recibir atención médica? 
LEER TODAS LAS OPCIONES Y ANO TAR LAS 
QUfCORRESPONDAN, 

ACEPTA HASTA 2 RESPUESTAS, 

PEMEX. Defensa 
o M.rin., .....................04 
elinlc. u hospital
privado .........................05 

A ninguna ....................99 ~ PASAAA2S. 

¿(NOMBRE) está afillado" 
Inmito a (INSTITUCIÓN) 
por.••? 

ANOTARLA OPCIÓN QUE 
CORReSPONDA DE ACUERDO A 
lA PREGUNTA 23. 

LeER TODAS LAS OPCIONES. 

Prest.ción en el tr.bajo......Ol 
Jubilación_...... ,...............___02 

Inyalidoz ...................,................03 
Algún familiar en el hogar... 04 
Muone del asegurado ......,.. O$ 
Ser estOO""'te ....................._.06 
Contratación propl...............07 
Algún familia.r de otro 
hog.r.......c.................................08 
Apayo delgooierno............09 

¿Cuál? 

No .j,
.j, 

ANOTAR 

NSINR...."',.98 SfGlJNEL 

Ninguna,..... '9 
CÓDIGO 

.j, 1PASAR 
A17. 

Náhuatl ,.,.,.,,.,"'.,."',..,...• 01 

~m:~::::::::::::::::::::::::: g~
Tsot'IVtset••I"',.,. ...,.,.. OS 
Olom( ....,. ...,,.,,,... ,.. ,. ..,.,..06 
Totcn.ca ..,.,...,...........,.,. 07 
Mazateco,...........,..,,.,..... 08 ' 
Chol,.........,.,..,. ...., • .",,..,... 09 
Huast.co ...,..,.,..,. ...",..,., 10 
Chin.nteco,....,..,.,.,.....,. 11 
Mazahu....,.,.,..,.,............ 12 
Míx.,.,.....................,........ 13 
Otro eGPEORCARJ ........... 14 

fi ·""~,,11.\1 ~JrrC~ tí. ·,;..!';:t~ADO '.. ,ESTE f'ORMi'lTO [5 GfL4TlJ,TO <el LLENADO ríE l':! ' 

5i,............ 01 
No ..."...... 02 

Sí ..." ....... 01 
No .......... ,Ol 
NS/NR.... 98 

51 .."........... 1 
No ............ 2 

NSINR... 98 

29. 

¿Cuál fue.1 últImo nlyol y grado que 
(NOMBRE) aprobó en la escuela? 
ANOTAR lA OPClÓNQU( CORRESPONDA 

~~~Tfo~tt¿!J[llEff~[f/i/ift's?O (NÚMERO 

NIVEL 
Kioder o preescolar ..................._".......",....,01 
Prlmari...... , .....".... _ .........,.. ,...................,...........02 
Secundar¡a.,..,...,...._.........,.............................~...03 
Prepatatori. O Bachlil.rato.............."...........04 
Norm.1 básic...... _ .............._ ...._ .....".....O 5 
Carrera técnica o 
comercial con primaria eompleta...............06 
Carrera técnica o 
comercial con sec.undarfacompleca.....'"".07 
Carrera técnica o 

5 .ños .............. S 
{) años '......"" ... 6 

tlJRMATO .', GRATIJl't ::e!" :'iAü( ,¡.r i::. '? 

O;!;. 

30. 
, ¿Actualmente 

(NOMBRE) asisto 
la escuela? 
ANOTAR lA OPCIÓN 
QUE CORR(SPONDA 

5L.. ...... 1 ~ PAW, 
No... " .. 2 31. 

Página 4 de 

NO vive 

en el hog."..... 77 

Ya nO vive ", .." 78 


Ns/NR ............. 98 


,1 

comercial con preparatoria completa.......OS 

Profesion.I .................,..............".............."......,.09 

Posgr.do (m.estrla o doctorado) ............. 10 

Ninguno ....,..... ,.................................................... 99 


GRADO 
1 .ño"............. 1 

2 años ..........".. 2 

3 .ños ,...."".".. 3 

4 años """." ..... 4 


"'7"1;-' 

http:Posgr.do


e '''-...- ­

Actualmente. ¿Cuál e.i ¿Cu61 fue el motiva principal por et que 
: (NOMBRE) dejó lo escuel.7 el estado civil (situad6n 

NO LEER LAS OPOON[S, ESPERAR ~ESP!JESTA conyug.1) de (NOMBRE)? 
rSPONTANEA y ANUTAR EL MOTIVO PItINC/PAL Afm rAR lA OPCION QVE 

CORRESPONDA. 

Vive en unión libre."Ol 
Es c.sado(al....",,,....Ol 

Es separ.do(a)."....,,03 ) 

Es divorciado(a) .......04 PASAR 

Es viudo(al " ...."........05 A]4. 

Es soltero(a)...... ""...06 

'ir'-. '-; 

En este hogar, ¿vive la 
pareja o espos.(o) de 
(NOMBRE)? 
COPlrciE LA L/srA DE 
PERSONAS El NO¡'¡ERO QUE 
CORRESPONDE A LA PAREJA 

S!~ 

No 

1 
No vive 
en el hogar ..... 77 

NS/NP. ...... ,.." 98 

LOER TODAS LAS 
OPCIONES, 

ANorAR LA OPCION QUE 
CORRESPONDA 

Trabajó....... 01 } 
Tenia 
trabaio 
pera no PASAR 
trabajó."..•.. 02 A37, 

Estudió y 
trabajó" .."" 03 

No trabajó 
ni busc6 
trabajo ..".... 04 

Buscó 
trabajo"...... OS 

Estudi6 ....... 06 


Reíllizó 
quehaceres 
domésticos. O 7 

¿Cuál es Ja tazón de 
realizó actividades como ••• 
Ourante el mes pasado (NOMBRE) 

que (NOMBRE) no haya
trabajado el mes pasado? 

LffR lAS OPCIONES 01 A o,. 
ANOTAR lA OPCION QL/EANOTAR lA OPCION QUE CORRESPONDA. CORRES/'ONOA. 

¿vender o hacer algón 
producto e realizar 
trabajos de albañil.r!.. 
piorneda. carplnter!a 
u otro? ...............................01 
¿prestar algún se",lclo 
a cambio de un pago 
(cOllar el cabello, dar 
clases, lavar ropa ajena. 
uotro)? ............................. Ol 
¿r.alizar actividades 
agropecuarias 
por su cuenta cerno 
cultivar o crIar 
anlmalesl ............................03 
¿ayud.r en las tI.rras 
o en el negodo de 
un familiar u otra 
p.rsona? .............................04 
No tr.bajo .........................05 
No hubo trab.jo ...............06 

PARA rODASLAS OPCION!:s 
PASARA 46. 

Se enfermó oestlNO 
incapacltado(a) para
trabajar
(tempIlr.Ilment.)................. Ol 


s. jub1l6 o pensionó ............ 02 


Estuvo culdando ~rsonas 
(niños/as. personas adultas 

PASAA 1mayore5¡ personas con 
A37. dísc.paddad••nfermos)..... 03 

Estuvo ...pacltándose ......... 04 

Enfermedad crónica. 
discapacidad OInv.lid.z 
(permanente) ....................... OS 

Ed.d iIY.nzada...................... 06 

Vivió de la renta de 
alguna propiedad.................. 07 

Otra causa............", .............. 08 


En su trabajo prlnclp.1 del mes pasado ¿(NOMBRE) se 

desempeñ6 como ...? 

NO WR LAS OPCIONES YANOTAR lA DCL/PAClóN PAINCIPAl. 


.Ib.ñil ........................................................................ 

artesano..............."........... ,...........,........"......... .,............,..........."".02 

ayud.nte de algún ofido ............................................................. 03 

ayudante en rancho o negodo familiar 51n retribución.."......."04 

ayudante'en rancho o negocio no famlfiar sin retrlbudón •.",..O 5 

chofer (tranSport. de p.sajero o c.rg.)................................06 

.Jldatario o comunero .................................................................07 

empleado del gobierno ................................................................ 08 

emple.do d.1 s.ctor privado.................."".........""................... 09 

emple.do doméstlco .................................................,.................. lO 

Jornal.ro agrlcola .......................................................................... 11 

miembro de un grupo u organlzacion de produttores.............. 12 

miembro de una cooperativa (de producclón o '.rvlClosl .......13 

obrero............................................................................................... 14 

p.trón o empleador de un negocio .......................................... 15 

profeslonlsta independiente ....................................................... 16 

promotor de de.sarroUo humano o gestor soclat...................... 17 

trabajador por cu.nta pro pI...................................................... 18 

vendedor ambulante .................................................................... 19 

otra ocup.d6n .............................. ,................................................ 20 

No sabe INo responde ................................................................ 9 8 


¡'odo 


ti .1107 ............ Ol} 

PA~ 

No sabel A' 
No responde" 98 

f()~Uy¡~tl\TC¡· E:: '~MTUr~~ o ~:, :..lLENADO e ESTE fOJllV1ATO leS GRATU~TO El LLENADO DE E~T¡¡: fORMATO $ GRAn",» El. Li'"c.NA¡;'C DE ESTE rOl't}¡'I', 

"O-:,...---:".~~-;:-....A~.-..,...~·."'"'=y'"'_ ..,~···''''-·,,='~',--¡::''''· 
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Adultos mayoreo 

SO. 

s~is·5érvk¡OS~:.::·· , .... ".01 
Sólo traba}a 
en pt.'!'riodo
vacacional! 
Porque as'lste 
a la escuela., .....02 
NoneCC:Sl(a 

',' lrabnjar todo 
el año......... ,,, ... 03 

.. 05 

.... 06 

..... OB 

\E\ 

En su trabajo 
principal del 
mes pasado 
¡(NOMaRE¡ tuvo 
un(a) je'e(a) o 
supervisor(a)? 

ANOTAR LA OPCiÓN 
QUéCORRf:5PONDA 

5;'...... 01 40 PASAR 

No ..... 02 ;\42. 

Entonces en el 
trab.jo princlp.1 
del meS pasado 
dc (NOMBRE) 
¿se dedicó a 
unnegoc:loo 
actividad porsu 
cuenta? 
ANOTAR LA OPCIÓN 
QUE CORRESPONDA. 

51 ...."........".. ,,01 

No .................. Ol 


(NOMBRE) En su trabajo 
principal del mes pasado 
¿le dieron las siguientes 
prestadones, aunque no las 
haya utilizado1 

LEEROELAOPClON"A'ALA 'F"'. 

lBl MARCAR LA OPCJÓN QUE 
CORRESPONDA 

ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. 

A. Incapacid.d por 
enfermedad, acddente 
o maternidad? 

B. SAR o Aforel 

c. Crédito para viviendal 

O. Guarderl.? 

E. Aguln.ldol 

F. Segurodevida? 

G. No tlcne derecho 

a ninguna de estas 

prestaclone. 


H. No sabe/No responde 

~~g1?J6ÓE 
CORP.fSKJNOA 

51 ...............01 


No .............02 


J; 
PASAR 
A 4'6. 

ANOTARLA 
CANT/OADOE 
OERECHAA 
IZQlJ1EROA EN PESOS 
YSIN CENTAVOS 

ANOTAR 98000 SI 
GANA $98000 O 
MÁS. 
ANOTAR 9''''
SINO SABEO NO 
RESPONOH PASAI< 
,0,46. 

Oi.'io.......... 1 


Cada 
semana...... 2 

C.da 
lSdl.......... 3 

Cad. meS ... 4 

Cada a~o.... S 

¿Tiene (NOMBRE) 
contratado 
voluntariamente... 

LEER DE lA OPCiÓN 'A·A LA 'E'. 

I8JMARCARLA OPCJÓNQUE 
CORRESPONDA 

ACEPTA VARIAS REsPUEsTAS 

A. 	SAR. AFORE o fondo 

de penSiones? 


a~ Seguro privado de 
gastos médicosl 

c. Seguro de vida? 

O. Seguro de Invalidez? 

E. Otro tipo de seguro? 

F. 	 Ninguno de los 

anteriores 


G. No sabe/No 

responde 


51................01 


No...............02 } PASAR 

NS/NR.......9B A<Q. 


A. 	Jubilación o 
pensión dentro 
del palsl 

B. Jubilación 
o pensión 
proveniente de 
otros pafscs? 

51 ............................01 

No.......................... 02 


51 ............................... 01 


No........................... 02 

N5/NR..................... 9R 


¡(NOMBR.E) recibe 
dinero por >•• 

@MARCAR LA OPCIL 
QlJE: CORRE'SPONOA 
ACEPTA VARIAS 
RESPUESTAS. 

A. 

B. 	Componente 

de apoyo pata 

Adultos Mavore' 
del Programa 
PR05PERA? 

c. Otros Program,): 
par. Adultos 
Mayores (Estat;¡; 
o Munidpal)? 

O. Ninguno 

E. 	No sabeINo 

responde 
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lA ,llgun il1tcgrul'ltC" del hogar le ha sido dlagnostkada alguna de las siguientes 53, Cu.ndo tienen problemas de salud ¿en dónde se atienden los ¡ntegr.nte. del hogar1 
cnfcrmedoldes pOf un médico? ANOTA.RHASTA 2 R!:sPUESTAS. IGILI L.L.J 


TODAS ¡ A5 OPClDMS. 8] MARCAR LA OPCIÓN QVE CORRrsPONOA ?ARA CAOA INCISO. 
 I 11 
SI ¿Quién? I 11 111 NO 

Centro de s.lud, Hospital o Instituto de la Secretarfa de Salud..................................................01

ANOTAR El RENGf.ÓNOO lNTfCJV.NTE 

AaPrAHA.srAJiNTrGRANITS :~~~:PRos¡;{¡iA::::::::::::::::::::::'::::::::::::::::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~

1
ISSSTE....................................."'......................................................................................................'........... 04· Artritis .... , ... " ...,1 -+ 1_1_1 LI_I LI_I 
Otro servicio médico póbfico (PEMEX. Defensa, M.rina, OIF)...................................................... OS
· C.1ncer ...... ........ 1 -+ I_U LLI LU 


Cirrosis .... " ............ 1 -+ 1_1_1 I_U 1_1_1 
 ~~~~:¡~~:~ ~~~::;~~~~I.~.~~,~~.::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::g;
Deficiencia renaL ....... 1 -+ I_LI LI_I I_U 


DIabetes ..... ............ 1 -+ 1_1_1 1_1_1 L_LI 
 ~~~%~·d~~~~~~~~:..~.~~~.~~~.~:.~~!.~,:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::g;
Otro .............................................................................................................................................................. 10


EnfCfmedádc~ del corJ!ón".l -+ I_LI LI_I L_LI No se .tienden .............................................................. ,........................................................................... 11 

........ 1 -+ 1_1_1 I-LI I_LI 
 No sabe/No responde•..",................_................" .... ........... 98
...............................................>•••" ..........." 
 ., 

..... 1 -+ 1_1_1 I_LI I_LI ~ 
-+ LI_I 

Hipertensión .... 1 1_1_1-+ 
ObcsldJd. ...... 1 -+ I_LI LU 1_1_1 

, ¿Algún intcgr;antc del hogar t,ene "mitaclón para .., 
. < TODAS lAS OPClONfS.¡;;JMARCAR LAS QUE LE INDIQUEN, 

SI NO 

"', c<.Iminar, moverse, subir O bajar escaleras? " ....."..........."......,......"',.......... 1 

· ver, Osólo ve sombras aún usando lentes?" ....."".."................",,,, .....,...... l 

. hablar, comunic:ar'S{! o conversar7,,,...............,,........... ,,..,... ,,,,.......,,,,,...,, ...... 1 

l. Olí. aún usando .lpár.lto auditivo? .........,......................"..,.........."......"........ 1 


vestirse. bañarse o COITl(!r, desplazars.e u otras de cuidado personal? ... 1 

poner atendón, aprender cosas sencillas o concentrarse? ...." . .,............ 1 
 l

J, 

A'd~~1l~ ~~~ílfiSm ¡:;;J,~~~tJt. 

",~DO DE LIMITACION 

~i1acii>n parciaL" .. .. ................ 1 


'''GEN DE LA LIMITACiÓN 

.rque nació asi 

J[ una e:n{em1ed<ld ............. , ......... ., 02 


( un accidenlt! 


edad avanzada.. .."... " ....... 04 


otla causa.. . .... , ......... OS 

sabelNo responde 

l\lr 1: ") 

1:0+~i~nRÍ:¡,,~l~J~lí.ul~f'Ed~~itb!lJfb'il'61'itOWl~~6~~~sJ 99 SEúON CORRESPONOA. ACEPTA 
HASTA ~ INTEGRANTES. I 11 

A, Cuidar sin pago y de manera e)(clusiva a ni~os, enfermos, . q . ¡'.__ 
adultos mayores o discapaeltacfos................................"."..."....•.,,,....... l....l..UeJ LLJ 

B. Trabajo comunitario O voluntarl0 ••".,................,.........".."............,,"........ ~ LL:.J 

C. Reparaciol'les a la vivíenda. aparatos domésticos o vehículos........L91...iéJ L..L.J 

D. Reallz.r el quehacer de su hog.r ............................................................. ~ L..L.J 

E. Acarrear .gua o le~...................."...............................,,,............,,............... ~ L..L.J 


SS. ¿En este hog.r vive alg6n integrante que ,ea_ 

¡¡¡¡MARCAR TOOAS LIS OPCIONES QUE CORP.!SPONOAN 
 ¿Quién? ¿Cuánto gana PARA CADA INCISO. mensualmente?

RW8ttMJEl 
INTEiRANTE 

A. ~a:~g~'15b'1;~~~n~~t.~t!l~g¡~~1:....0 ~ L..L.J ~ ,1.....Jl.-.L..J.......JL... ­

B. due~o de una tienda1 .........".........._." .........".............0 ~ LLJ ~ ,1_lL,..-l_.L......l.._ 

C. duellodealgónnegociol..".....................".........."......O ~ LLJ ~ ~I--,I~.L..-l-~~ 

D. arrendatario de .1¡¡Cm tr.nsporte?.............".......".....0 ~ L..L.J ~ 11..--,I_-'--l-~~ 


57. Regularmente en un me. ¿cuánto g.sta su hog.r en... 

ANOTARLA CANTIDAD EN 1'E505, DE OERECNA AIZQUIEROA. SIN CENTAVOS Ó LA OPCIÓN QUE 

CORIlESPONDA PARA CADA INCISO. 


No g.st6.........""................".,....."........... .. ...............0 

No s.b./No r.spond................................".... ,...................... 99999 


A. l. compra de alimentos, b.bld.s?. ......".............................. $ 1_1 "51e,o 101 pesos

(cereales. carnes. pescados ymariscos, leche, huevo. 
aceite. verduras. legumbre,. frutas, azúcar, chocolate) O O a 

B. l. compra o rep.radón de vestido o c.I¡.do1 ............... S 1_1 31_ 1_ 1_ 1 peso:, 


C. I>compra de .rtfeulos y servidos de educación? ............ S I 1.1..1 01 () I Q¡ pesos

(Inscrlpd6n, cofeglatura. otile. escolares. etcJ - - - ­

ss. ¿cuántas comid •• al dI. acostumbr.n hacer los miembro. de este hogar? (desoyun, 

.:L'll~~~~~~X!r'~~1~ g¡'¿'¿.flDAS Al OlA. rN CASO or NO SABER ¡¡¡¡ MARCAR lA CASILLA 
CORRESPONDIENTE. 

1.21 cantidad No sabe/No responde ..........." ...... " ......."".....0 

5'.ICon qué frecuencia consume por ~emana...? Frecuet'lcla 
LEeR TODAS LAS OPCIONES Y ANOTAR PARA CADA INCISO. 

01.00 .................... " ...... , ........ 1 
3 {) 4 veees por semana .... ,,,.2: 
2 veces par semana .... , ......... 3 
Sélo 111&% por somana .......... " 
Nunca 1) casi nunca .. ".,.,....... 5AUmentos 

A. Cereales y tubérculos........................ ~ E. C.rne y huevo ..........""........................ W 

8. Verduras ................................................ LU 

c. frut.s .........".......................................... W ci. ¡~i~:~:¿~·~ñ~;'~~·~;~·~·~'~;~"~·~·(;~;' tt1 

D. Leguminosas .............".......".............". L2J 

SO. En tos tiltlmos tres meses. por falta de dinero o rec.ursos ¿aiguna vez usted o algún 

.dulto (Integrante de 18 afias o más) ... 

fEl MARCAR LI OPCiÓN QUE CORRESPONDA PARA CAOA INCISO, 
 SI NO 

A. tuvleron una alimentacl6n basada en muy poca variedad de alimentos?.... 1 l.B. dejaron de desayunar, comer o cenar? .....,............................."......."".."......... ,..... 1 

C. comieron menos de lo que usted piensa debieron comer? ......,....... ..1 

D. se qued.ron ,In comld.? ................................................................."......... ,......... ,,,.. 1 

E. sintieron h.mbre pero no coml.ron? ...........""....................................".. 1 

F. sólo eoml.ron una Vez al dla o dejaron de comer todo un día?....... .. ....... 1 


61. En tos Óftimos tres meses, por falti) de dinero o recursos ¿alguna vez algún menor dI 

18 alias en su hogar ... 

¡¡¡¡ MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONDA PARA CAOA INCISO. 

NO HAY MENORES DE 18 A¡(¡OS -+ PASARA 6l. 
 SI NO 

A. tuvo una alimentac¡6:n basada en muy poca variedad de alimentos? .......... 1 

8. comió menos de lo que d.bl.1.............. ,........."..."........................."......... , .. "" ..". 1 

C. tuvieron que disminuirte la cantidad servida en las comIdas?",,,,., ."".... 1 
D. sintió h.mbre pero no coml6? ......."......."..."...................".................. .. 1 

E. se acostó con h.mbr.7........"".....................,............................................ 1 

F. comi6 un. vez .1 df. o dejó de com.r todo un dí.?......................... .. .. 1 
 i 

.1.." 01 :l,,'I':".: 
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lAcostumbLH,' dcsúyUnartos integrantes menores de l2 años de. este hogar? 
MARCAR ~A ore/ON QUE CORRESPONOA 

'O HAY MENORES DE 12 At:lOS ~ PASARA 6J. 

.01 ~ ¿En dónde? ~ En el hogar propio oconalgún familiar OconocIOO~.. 
En la. escuela. estancia, o gúarderia ....".................... Ol 

...............01 ~ PASMA 49. 

...............02 

70. ¿De que materlal.sla mayOr parte del techo d. su vivienda? 
181 MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONDA. 

Material de desecho (cartón. hule. t.la.llant.5••tC)...............................................Ol} PASAR 
Lámina d. cartlln.m............................................................................................................ 02 A72. 
lámina metálica ................................................................................................................. 03 
lámina d. asb.sto.................................... ,........................................................................ 04 

51 ....................................................................................................................................................................1 

72. ¿De. qué material es l. mayor parte de las paredes o muros de su vIvienda? 
181 MARCAR LA OPCIÓN QU( CORRUPONDA. 

t1~f~ald~~~~:ae~~~..~~.~~.~~.~:.~~.~:..::I~:.I~.:~:~~:.~:.~.~.~.~~:::::::::::::::::::::::::::::::::::: g~ }
lámina metálic. o de asbesto....................................................................................... 03 PASAR A 74, 
Carrizo. bambú o palma .................................................................................................. 04 
Embarro o b.jarcque ........,....................................................................... ,........................ OS 

73. l.Algtln muro de la vivienda presenta grietas o fisuras mayores a 1 cm. de grosor, o 
está en riesgo de caerse? 
lE MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRrSPONDA. 

74. ¿Qué tipo d. baño o escus.do tiene su vivienda? 

Agua entubada dentro de la vlvi.nd........................................................ 
Agua entubada fuera d.la vi.ienda. pero dentro del terreno............. 
Agua entub.d. de lI.ve pública (o hidrante) .............................................. 
Agua entubada que: acarrean de otra vivienda....................".......""...... 

:::::::::~ 
............. 04 

C-C'\ 
J; 

Alguno de los cuartos donde duermen o cocinan ¿tle.ne pIso de 
",IARCAR lA OPCIÓN QUE (aRRESPONDA. < 

181 W<RCARV OPCióN QUE CORmPONDA. 

Con conexi6n de agua/Con descarga direaa de agua ..................................~ 
Le echan agua con cubeta ..............._..............................................................,..... 02 }
Sin .dmlslón de agua (letrina seca Ohúmeda).................................................... 03 PASAR A76. 
Pozo ti hoyo negro ............................_......................................................................... 04 
No tiene ............................................_ ........................................................................ 97 ~ PASARA 77. 

7S.¿El baño o escusado de su vivienda fu. otorgado por algún programa gubernamental 
(Federal. Estat.1 o Munlcip.1? 

llSI MARCAR LA OPOóN Qur CORmPONDA. 

lIl. ¿Qué .parato usa par. cocinar? 
181 MARCAR I.A OPCIÓN Qur LE INO/QVCN. Dentro de la 

vivienda 

Fogó" de I.r.a o carb6n con chlmen......................................................0 
fógón delefta o carbón sin chim.ne............................................... ,..,....O 
Fogón ecol6glco d.lefta o carbón con chím.nea.................................O 

;.YE rORMAJU t::: ,,~:'<A1'':)~ ro ",LENADO, ': ESTEH.'l;'..M.",TO éS GHAT'\ATO J(L U.ENA,;¡ ..., L " " II)RMAl,j,; (:'R.ATUi '; '~tt', '. " 

Otro lug.r ...................................................................... 03 

lO" 02 -'} ¡p.or qué? ~ No lo acostumbr.n.......................................................01 
No les da hambre ..,... " ............. " ........ "" " .. "."."..........02 

l5/NR 98 
No les alcant••1tiempo ..........................................03 
No les alCant. el dinero ......................... ,....................04 

l, ¿Cuántos cuartos tiene en total esta vivienda contando fa cocina? 
(no cuente ni pasiUos ni baños) tC2..LSJ . 
¿Cuántos 'Cuartos uS:ln para dormir? 

¡QW 

;. En el cuarto donde cocinan ¿también duermen? 
MARCAR lA OPCIÓN QVE CORRESPONDA. 

), ¿De que materíl\1 es 1;\ mayor parte del piso de su viv'enda? 
·.'ARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA, 

;.:mcnto o I)rrnc '. " ....,.,"..." ....... , ................... ",,, .. .. 


;QSi:\ico. madera u Otro recubrimiento ......,... ,....."... "" ..".. ,............................" ..... l)S...~A&8. 


'. ¡El c.ementó o piso fwne de su vivienda fue otorgado por algún programa 
,bernamental (¡edor.l. Estatal o MunIcipal)? 

MARCAR LA OPCIÓN QUf CORRESPONDA, 

" ¿lJ mayor parte del piso de la vivienda presenta hundimientos o agrietamIentos 

'yores a l cm, de grosor] 

·.IARCAR LA OPCIÓN qUf CORRESPONDA. 


. ), .. 

¡ i:: ~,' C) 

Palma o paja .................................................................... ,.......................................".......... ,05 

Mader. o tej.m.nU ............................................................................................................ 06 

Terrado can vlgu..l .................................................................................. , ....................... 07 


71. ¿Al menos un techo de los cuartos presenta flexión ylo fracturas. o está en riesgo de 

caerse? 


181 MARCAR lA OPCIÓN Qur CORRrSPONDA. 


.............. 05
~~:~ ~~~,;,~:·;i~:i~;;:·~~;~y~':::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::.... ..... 06 
Agua capt.da de IIwia u otro m.dio ............................................................. . ............ 07 


78. ¿Qué tr.tamlento le dan al agua p.r. beberl.! 
I8lMARCARV OPCiÓN QUE·CORRESPONDA. ACEPTA VARIAS RESPUESTAS. 

A. L. beben sin ningún trat.mlento previo ................................................. 

8. La hl.r••n..................,............................................................................... 

ele echan cloro.......................................................................................... , .. .. 

D. Usan un filtro ......................................................................,................ '............. 

E. Compran agua embotellad. o en g.rr.fón .......................................... .. 

F. Otro............................................................................................................... 

Especificar I 

de drenaje o desagüe de aguas sucias tiene su vivienda? 
OPCiÓN QUE CORRESPONDA 

A la red pública ............................................. ,............................................... .. 

A una fosa séptica ...............................',' .......................................................,.. .. .... ~ 

A una tubeÑa que da a una grieta o barranca ...,.....................,.".,,,.,•.,, .. . .......... 03 I 

A una tuber(a. Que da a un río. lago o mar " .................".....,.,,,......................... .......... 04 .! 

No tiene desagüe ni drenaje ....................... ,.................."....... ,........... ,.....,." .. ', . ...... 97 I 

80. En su vivienda ¿Qué hac.n con la basura? .¡

181 MARCAR LA OPCIÓN QUE CORReSPONDA 

t: ~:~~~.~.~~.~~~~~,~~~~.~~.~.~~~:~,~.~".~~::~.~.~..~.~~.~~~.~~~.~.~~.~.~~.~:::. .::::::::::~:::::~::~::~~.' ~ 
La entierran.............."........."".................................................................................... .., ............ 03 

La tlr.n en.1 basur.ro públko...................................................."...................................................... 04 

La tiran en un terreno baldfo o call.............................................."............ ................................. 05 

La tiran al río. lago. mar o b.rranca ...........,..............................""................. ............................ 06 


, 

U.¿CuáI es el combustible que más Usan para coelnar! 
181 MARCAR I.A OPCIÓN QVE CORRtsPONDA. 

~~~~j;~~Etf~~·/:(:..:··:,.:{':::::::::::...:::·:..'.:::::::.:...::...:.::..:....::::::••:.:... .:: ••·!}PASAR A' 

fuera de l • 
vivienda 

o 
O 

O 


.(.(,'1,:-. 

8 d, 

http:basur.ro
http:tej.m.nU


el 
'í' ". 

~ 

'( sirve? 

(ANOTAR LAS RESPUESTAS QUE [[INDlQIJEN PARA CADA !.INO DELOSINClSOS. 


¿llENE? sót~~Y~NE 
PRfGUN TAR 51 SIRVE 

2 

NO SI NO 

i ,;~ i 
2 " >­2 ,:lt i 
2 2~1...: 
2 7' 2 
2) 2 

K 
2 ~ 2 
2 2....~ 

2 2 
2 2 
2 ~ 
2 'i<: 2 

'a( 2 
1 " 2 

t~~:¿A~¡r!c~~~d~ad~: ¿b~~t~~ó~1,~~tienen ... 

;, ¿La vivienda que habita es... 
: MARCAR lA OPCIÓN QUl CORRESPONDA, 
¡op¡a y 
'opia y 
OPI..1 Y 
'ntada o 
.estada } PASARA 87. 
testada 

1. lndique ellntcgl'antc del hogar que tiene a $U nombre fas escrituras ... 

:fPTA HASTA} RESPUESTAS. ANOTAR EL NÚMERO DE RENGLÓNÓ LA OPCiÓN QI.iE CDRROSPONDA 


1-1-1 1_1_1 ~C\(Y'¿' 
I 11 

la vivienda tiene: 
MARCAR LA OPC/ON QIJ[ CORRESPONDA PARA CADA INCISO 

SI LA RESPUEHAESSISI NO PARA 'S' y 'C' ANOTAR 
¡LÁRfADos o mas niveles, ,.",,,.,,....... ,,,, ...............,,. 


Espado disponible par., construcción o uso ... ÁREA 1_1_1_1_1 m' 
Local anexo .. " .. , ÁREA I_LI_I_lml 

sa. ¿Alguna persona del hogar posee o utilízó en los últimos 12 mes.s tierras para 'a 
agricultura o aprovechamiento forestal? 

ll!J MARCAR LA OPCiÓN QUE CORRESPONOA. 

~fi:i~7:~~:;~;:i~:~~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::.:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::m PASAR A 92. 

89,¿Las tierras perton.cen a algún Integrante del hogar (propias)7 
ANOTAR El NÚMERO DE RENGLÓN 

Integrante: 

'_1_1 '_'_1 
I II 

~~o~~~~:~fl~~~~~:~~:~::~~~~~:~~~:~~:::::::::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::;~ 
9G.¿Qué productos cultiva? 
ll!J MARCAR TOOOS LOS CULTIVOS QUE LE INDIQUEN, 

F'IJol " ..........,............... Chll....".""...,."".,....." Forrajes "....."....."""" 
Cereales ""........."....., Llm6n".".........""""" .. Otro.. ",,,,,............,,.. .. 

Malz ..."......... ,.......''''''~ Jitomate,."."".."''' ..... ~ 

F,utales """"""""""" Papa............""""""."•. 

Aguacate ......."'...""..~ 

Ninguno ..."...""."",,,. ~ PASARA 92. 

Caña de azúcar """" Café"""",."""..."... "" 

91, ¿Para cultiv.r utiliza ,,, 
ll!J MARCAR LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA PARA CAOA INCISO, 

SI NO 
A. Sistemas de riego .................................._..",...........................,......"."........... 1 
S, Maquin.ria (tractor y/u otros).""....""".........."....""..... ""..".""""""...... 1 
C. Ayuda de animales ........".".."...".""".".."......""".. ""."."."."..".."...."..".. ". 1 
O, Composta/lertilizantes orgánicos.".""" ...."."".""...."".....""."",,,,,,,...,,. 1 

¡: ~~~~~!~~.~,~r~i.~~~:::::::::::::::~~:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: ~ 

2 
2 
2 
2 
2 
2 

92. ¿En.1 hogar se emplea la hldroponf. o la .gricultura de tr.spatlo (huertos) para el 
cultivo d. productos? 
Ii$l MARCAR lA OPCIÓN QUf CORRf$PO/>/DA, 

sr..""""•."........,......",".. ".."......".."".,,,,,,,,,,,.,,..,,,,,.,,.,,.,,...,,."".-."".."........"."..."....,1 

93. ,Tienen en este hogar para trabajo ylo consumo." 
ANOTARLA OPCIÓN Q!JEODRRESPONDA PARA CADA INCISO, ENCASO DE ND TENERlBlMARCAR "NO nENE" 

¿Cuántosl 

A, cab.Uosl.."..".""."..."""""..........."..""""...""......".",,,,,,,,.. ,,,,.. 1_1_1 
8.. burros y mulas? .. "...."....".""..."._..."".."......".. ""...""""."..., LI_I 
e, bueyesl ..........."........"....."..".."""",.....""""""......"......""."".. 1-1_1 
O. chivos, cabras y borregos? "."".""."".-""."""..."....".."...." 1_1_1 
E. re.es y vacasl ......""....."...""....""..".".""'"."......""""".."...,,.1-1_1 
F, gallln., y guajolotes (aves)1 "......".."..""....."......".....""".. " LI_I 
O. cerdos?......""....."..""".".......".."".",,,...,,,,,,.,,,,,,.,,,,......."',,....'" LI_I 
H. <onelosl .. "..."....""............"'.....,,,,,,,,.,,.... ,,.,,,,......,,,,,,,,,,,,,,,,.... 1_1_1 

94. LA algún integrante de este hog:u le gustarla realizar un proyecto produttivo o de servid 
• • ANOTARft

51.......""",,, 01 ¿Que tlpl' d. proy.cto r.roductlvo o de RENGLÓN D" 
serVICLO le gustaría levar a cabo? INTEGRANTE 

o.."...",." PASAR A 95 E_RE$P4IE$TA Elll'OlffANEA QUE lEN~NS/NR "... 98 ll!J MARCAR LAS ol'ClONES Q/JECORRESI'CNDAN. CUSTARIA 
ACEPTA VARIAS f.lESPUESTA$. R€ALlZAA UNJ, PRDYE'cro 

AgTiaJItura, ala Yexp!otacl6nde an'lIT\aIes, aprovechamiento forestal, pesca y COl •. .. O 1_1_1 
Manufactura (elabo,ación d. productos) "".".. ""."""..."."""...""....",, ." """" O 1_1_1 
Comercio (compra-venta de bi.n.s).............".."""........".."..."."............ .. ...... O 1 1 I 
Transporto (mercancías o personas) .........."."......." .. "....."."..."""......".. O 1=1=1 
Servicios profesionales, clentfncos y/o técnicos (oficios) ......".......................... O 1_1_1 
Servicios educativos (capacitación) .........."."..."."..."..""."..""""............"..... .O 1_1_1 
SeNlclos d. salud y de asl.tencla social (enrermen.. cuidado de personas).. . .O 1_1_1 
SelVlcJos de esparcimiento. cuku,ales y deportivos, yotros servklos recreAtivos. O .1_1_1 
Servicios de alojamiento tempotal y de prepatacl6n de alimentos y bebida'.... .O 1_1_1 
Setvlclcs de telecomunicaciones (calé intemet. casetas telef6nlcas).......,. O 1_1_1 
Ot'o.."..........."........".""....."..."..................................."..".........""""...."......" .............. O 1_1_1 

r ,A;;" f:·~~l~..OO : f.STf ft{', TO !" S Gr~4.TU~TQ 'EL Lt~~NAfJC' : f' ,OIUviATC GRAnii' :':t. f Ní~.>"'· ' 


