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... vacaciones, licencia? (enfermedad,
matrimonio, embarazo, etc.)

... causas personales? (viajes, trámites, etc.)

... huelga/conflicto laboral?

... suspensión con pago?

... suspensión sin pago?

... otras causas laborales y volverá a lo sumo
en un mes?

... otras causas laborales y volverá en más
de un mes?

1  ¿En la semana pasada,      trabajó por lo
menos una hora? (sin contar las tareas de su hogar)

Encuestador: ..................................................................

Nº
en el

listado

Man-
zana Lado Calle

Núme-
ro Piso

Depar-
tamento

Habita-
ción

Tipo
de

vivienda
Descripción

Código
de

aglomerado

Código
de

localidad

Código
de

área

Nº
en el

listado

Vivienda
Nº

Hogar
Nº

Persona
entre-

vistada

1Deshabitada

Demolida

Fin de semana

Construcción

Vivienda usada
como estableci-

miento

Variaciones en
el listado

Ausencia

Rechazo

Otras causas

Venta o alquiler

Fue demolida

de la semana

Se está construyendo

Conserva comodidad
de vivienda

No existe lugar físico

No se pudo contactar
en tres visitas

Negativa rotunda

Duelo

2

3

4

5

6

7

8

9

1

1

1

1

1

1

1

1

1

Sucesión o remate

En demolición

del mes

Construcción paralizada

No es vivienda

Por causas
circunstanciales

Rechazo por portero
eléctrico

Alcoholismo, discapa-
cidad, idioma extranjero

2

2

2

2

2

2

2

2

INFORMANTE/OBSERVACIONES  ..............................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................

Deshabitada en la
semana de referencia

Levantada

del año

Refacción

Viaje

Se acordaron
entrevistas que no

se concretaron

Problema de
seguridad

3

3

3

3

3

3

3

4

4

Sin causa
conocida

Trasladada

Vacaciones

Inaccesible
(problemas

climáticos u otros)

Viven en otra vivienda la mayor parte...

4

4

4. MOTIVO DE NO ENTREVISTA (MNE)

Fecha Hora Observaciones

1

2

3

Visita Nº

Provincia:.................................................................

Localidad:..........................................

Último dígito del N° en el listado:

8. INGRESOS (IN)

¿Cuál es el ingreso total mensual del
hogar?
(Incluya ingresos provenientes del trabajo, jubila-
ciones, rentas, seguro de desempleo, becas, cuo-
tas de alimentos, etc.)

Ns/Nc

1.1 Monto

21.2 Sin ingresos 9

13

15
16

14

17
18

TARJETA 1.  ¿Me podría indicar en cuál de estos tramos se ubica
el ingreso total mensual del hogar? (Incluya ingresos provenientes del trabajo,

OBSERVACIONES: ..................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

Atención encuestador:  aplicar sólo si la persona seleccionada no es el jefe/a del hogar.

1 ENCUESTA NACIONAL DE FACTORES DE RIESGOCUESTIONARIO DEL HOGAR

NoSi

  En los últimos 30 días, ¿estuvo buscando trabajo
  de alguna manera?

   ¿No concurrió por...

1 2

1

2

3

4

pase a preg. 8

  ¿En esa semana, hizo alguna changa, fabricó algo para
vender, ayudó a un familiar/amigo en su negocio?

NoSi 1 2

NoSi 1 2Fin Cuestionario del Hogar

... no deseaba/no quería/no podía trabajar?

... no tenía/no conseguía trabajo?

... no tuvo pedidos/clientes?

... tenía un trabajo/negocio al que no
concurrió?

pase a
preg. 5

4

2

3

Fin
Cues-
tionario
del
Hogar

  ¿La semana pasada...

No 2

¿Durante esos 30 días consultó amigos/parientes,
puso carteles, hizo algo para ponerse por su cuenta?

Si 1 Fin Cuestionario del Hogar

... está suspendido?

... ya tiene trabajo asegurado?

... se cansó de buscar trabajo?

... hay poco trabajo en esta época del año?

 ... por otras razones? (especificar) ............
    ........................................................
    ........................................................

........................................................

  ¿Durante esos 30 días, no buscó trabajo porque...

1

2

3

4

5

Fin
Cuestio-
nario
del
Hogar

¿En ese negocio/empresa/actividad se emplean
personas asalariadas?

... menos de 35 horas semanales?

... entre 35 y 45 horas semanales?

... más de 45 horas semanales?

... Ns/Nc

3

1

2

8  ¿Cuántas horas semanales trabaja habitualmente
en todos sus empleos/ocupaciones ...

9

NoSi 1 2

¿En la ocupación principal (si tiene más de una
aquella que habitualmente le lleva más horas),
trabaja ...

... para su propio negocio/empresa/actividad?

... como obrero o empleado para un patrón/
empresa/institución (incluye agencia de
empleo)?

... como servicio doméstico?

... como trabajador familiar sin pago?

3

1

2

4

Fin
Cues-
tionario
del
Hogar

1. IDENTIFICACIÓN (ID)

2. UBICACIÓN (UB)

3. CANTIDAD DE VISITAS AL HOGAR (VH)

4. MOTIVO DE NO ENTREVISTA (MNE)

5. COMPONENTES DEL8. INGRESOS DEL HOGAR (IH)

5. COMPONENTES DEL HOGAR (CH)9. SITUACIÓN LABORAL DEL JEFE/A DEL HOGAR (SL)

Entrevista realizada

1 2

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

TARJETA 1

jubilaciones, rentas, seguro de desempleo, becas, cuotas de alimentos, etc. )

1 a 100
101 a 200
201 a 300
301 a 400
401 a 500

501 a 600

1

3
4

2

5
6

601 a 700
701 a 800
801 a 900
901 a 1.000
1.001 a 1.250

1.251 a 1.500

7

9
10

8

11
12

1.501 a 1.750
1.751 a 2.000
2.001 a 3.000
3.001 a 4.000
4.001 a 5.000
5.001  y más

Ns/nc 99

pase a preg. 8

pase a
preg. 8

pase a
preg. 5

pase a
preg. 8

pase a
preg. 5

pase a
preg. 10

Si No
1 2

Cómputos

CUESTIONARIO DEL HOGAR
CARÁCTER ESTRICTAMENTE CONFIDENCIAL Y RESERVADO - Ley Nº 17.622

INSTITUTO NACIONAL DE ESTADÍSTICA Y CENSOS

ENCUESTA NACIONAL DE FACTORES DE RIESGO 2005

ENCUESTA NACIONAL DE FACTORES DE RIESGO

INSTITUTO NACIONAL DE ESTADÍSTICA Y CENSOS
Av. Presidente Julio A. Roca 615

1067 CIUDAD AUTÓNOMA DE BUENOS AIRES - REPÚBLICA ARGENTINA

Cantidad de
hogares en
la vivienda

5

6

7

!

!

!
!

!

!

Supervisor:.......................................................................(       )– – –(       )– – –

Teléfono del hogar: ..........................................................

1

01



¿Cuál es la relación de
parentesco con el jefe/a?

1. Jefe/a
2. Cónyuge/Pareja
3. Hijo/a Hijastro/a
4. Padre/Madre
5. Hermano/a
6. Suegro/a
7. Yerno/Nuera
8. Nieto/Nieta
9. Otro familiar

10. Otro no familiar

¿Asiste o asistió a algún
establecimiento edu-
cativo?

1. Asiste

2. Asistió

3. Nunca asistió

1. 2. 3. 4. 5. 9.

Letra de orden
según edad

Comience con la
letra A a partir de
la persona de
mayor edad y
continúe.

5. COMPONENTES DEL HOGAR (CH)

Nº de
compo-
nente

Nombre de pila Sexo

1. Varón

2. Mujer

¿Cuál es su
edad
en años
cumplidos?

Educación

¿Cuál es el nivel más
alto que cursa o cursó?

1.  Jardín/Preescolar
2.  Primario
3.  E.G.B.
4.  Secundario
5.  Polimodal
6.  Terciario
7.  Universitario
8.  Posgrado

 universitario
9.  Educación especial

¿Finalizó ese
nivel?

1. Si

2. No

¿Cuál fue el último grado/
año que aprobó?

¿Está asociado a...

1. una obra social (incluye
PAMI)?

2. un plan de salud priva-
do o mutual?

3. un plan o seguro
público?

4. un servicio de emer-
gencia médica?

5. No está asociado a nada
9. Ns/nc

1. Tilde en la fila superior "Último dígito..." el número que coincide
con el último dígito del "Nº en el listado", en la identificación
de la vivienda.

2. Tilde en la columna "Total de personas en el rango" el
número que anotó en la columna 6 para el tramo 18 años y
más.

3. Busque en el cuerpo de la tabla la intersección de fila y
columna. Circule la letra que corresponde y observe en
columna 6 a quien le corresponde esa letra entre las personas
listadas.

4. Circule el N° de persona correspondiente en la columna 1.

5. Transcriba ese número en el cuadro resúmen en el casillero
correspondiente al tramo de edad 18 años y más.

Sólo aplicar la tabla a personas de 18 años y más

Último dígito del Nº en el listado

Letra de orden de la persona a entrevistar, según la cantidad de personas
encuestables en cada tramo de edad y el último dígito del Nº en el listado.

0. Ninguno
1. Primero
2. Segundo
3. Tercero
4. Cuarto
5. Quinto
6. Sexto
7. Séptimo
8. Octavo
9. Noveno

99. Ns/nc

pase a
preg. 12

01 1. Jefe/a

Atención encuestador
Recuerde que un hogar es la persona o grupo de personas, parientes o no, que
habitan bajo el mismo techo y comparten los gastos de alimentación y/o otros
gastos esenciales para vivir.

T a b l a  p a r a  s e l e c c i o n a r  l a  p e r s o n a  a  e n c u e s t a r

Anote código

Total de personas en el rango

N° de componente de 18
años y más

 FIN DE LA
 ENTREVISTA

Anote código
Marque con una cruz todas las
opciones que correspondan

Casa

Casilla

Departamento

Pieza de inquilinato

1

3

4

2

Tipo de vivienda (se completa por observación)

Pieza en hotel o pensión
Local no construido para
habitación
Otros (especificar)

..............................

5

6

7

¿Cuántos ambientes/habitaciones tiene
este hogar para su uso exclusivo? (Excluyendo
cocina y baño)

Cerámica, baldosa, mosaico, mármol, madera o alfombra

Cemento o ladrillo fijo

Tierra o ladrillo suelto

Otros (especificar) .............................................

1

3

4

2

¿Cuál es el material predominante de los pisos?

De ésos ¿cuántos usan habitualmente para
dormir?

... Gas de red?

... Gas de tubo/garrafa?

... Kerosene/leña/carbón?

... Otro? (especificar) .............................................

........................................................................

¿Para cocinar, utiliza principalmente ...

1

3

4

2

¿Tiene agua...
... por cañería dentro de la vivienda?

... fuera de la vivienda pero dentro del terreno?

... fuera del terreno?

1

3

2

1

3

4

2

¿Obtiene el agua a través de ...

¿Tiene baño/letrina?

¿El desagüe del inodoro va...

5

... a red pública (cloaca)?

... a cámara séptica y pozo ciego?

... sólo a pozo ciego?

... a hoyo, excavación en tierra?

1

3
4

2

¿El baño tiene ...

... red pública (agua corriente)?

... perforación con bomba a motor?

... perforación con bomba manual?

... aljibe o pozo?

... otras fuentes (especificar) ..............................

El baño, ¿es de uso exclusivo de este hogar?

1 2Si No

pase a bloque
Ingresos1 2Si No

... Inodoro con botón/mochila/cadena y arrastre de agua?

... Inodoro sin botón/cadena y con arrastre de agua?
(a balde)

... Letrina? (sin arrastre de agua)

1

3

2

2 ENCUESTA NACIONAL DE FACTORES DE RIESGOCUESTIONARIO DEL HOGAR 3 ENCUESTA NACIONAL DE FACTORES DE RIESGOCUESTIONARIO DEL HOGAR

Cobertura de salud

Total de
personas

en el rango

Anote
código

Anote código

Si no hay
alguna per-
sona de 18
años y más
FIN DE  LA
E N T R E -
VISTA.

Ningún componente
comprendido entre 18
años y más

Para personas de
18 años y más.

5. COMPONENTES DEL HOGAR (CH)

Sólo aplicar la tabla a personas de 18 años y más

6. CUADRO RESUMEN (CR)

Instrucciones para el uso de la tablaInstrucciones para el uso de la tabla

5. COMPONENTES DEL HOGAR (CH)7. CARACTERÍSTICAS DE LA VIVIENDA (CV)

12111097652 33 4

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

1

2

1

88

¿Actualmente
está...

1. ... unido/a?

2. ... casado/a?

3. ... separado/a?

4. ... divorciado/a?

5. ... viudo/a?

6. ... soltero/a?

Anote código

Situación conyugal

a preg. 12

Anote código

8

Anote código

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0

1 A A A A A A A A A A

2 B A B A A B A A B B

3 A C C B B A B B A C

4 B A A C C B D  C D A

5 C B E D A E A D C B

6 F D B A E C  E A F D

7 E C D G G F C B B A

8 D G A E C D B F H C

9 G E  H C B I H D A F

10 A H F B D  J G C I E

!

!

!


