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FACULTAD LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES ( FLACSO )

SEDE COSTA RICA

INVESTIGACION: GLOBALIZACION Y DESARROLLO LOCAL EN CENTROAMERICA
ENCUESTA DE HOGARES

ENTREVISTAR AL AMA DE CASA O CUALQUIER ADULTO QUE SE ENCUENTRE EN LA VIVIENDA EN EL MOMENTO DE LA VISITA

Nota: Tener presente la siguiente definición de hogar: “ es la persona sola o grupo de personas con vínculos familiares o sin ellos, que contribuya a un presupuesto común y participa de la alimentación”. Una vivienda puede estar ocupada por uno o varios hogares. ( Solo se encuesta un hogar por vivienda)

País __________________ Comunidad: ___________________________

Boleta No. _____________ Encuestador (a) _______________________________

Fecha _________________

Boleta completa _________ Incompleta ______

Dirección exacta ____________________________________________________

La Facultad Latinoamericana de Ciencias Sociales, FLACSO  está realizando un estudio sobre el impacto de los nuevos cambios internacionales en las comunidades locales. Con  este estudio quiere elaborar un informe que contribuya a promover políticas que fortalezcan a las comunidades ante tales cambios. Por ello le agradecemos su colaboración y  SU NOMBRE SE MANTENDRÁ EN LA MAS ESTRICTA
CONFIDENCIALIDAD.

MODULO A: COMPOSICION DEL HOGAR
	LINEA No.
	NOMBRE
	RELACION DE PARENTESCO
	SEXO
	EDAD
	ESCOLARIDAD
	CONDICION DE ACTIVIDAD

	Encierre en un circulo el número de línea correspondiente a la persona que suministra información.
	Anote el nombre de todos los miembros del hogar. Comience con el jefe del hogar.


	Cuál es la relación de cada persona con el (la) jefe (a) del hogar?

Jefe(a)……………01

Esposa(o) o

Compañera(o)….. 02

Hijo(a) …………… 03

Yerno o nuera…..  04

Nieto(a)………….. 05

Padres o suegros..06

Otros familiares…. 07

Servicio doméstico y sus familiares……. 08

Pensionista………. 09

Otros no 

familiares…………. 10
	Hombre…1
Mujer… .2


	Anote la edad en años cumplidos.

Anote 00 para los menores de 1 año.
	Cuál es su último grado o año aprobado?

(Solo para personas de 5 años o más)
	Ocupado(a)………..1

Desempleado(a)…..2

Quehaceres

domésticos…………3

Estudiantes…………4

Jubilados o Pensionados……….5

Otro(especificar)…..6

(Solo para personas de 10 años o más)
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	07


	
	
	
	
	
	

	08


	
	
	
	
	
	


( Utilice otra hoja si hay mas de ocho miembros)

MODULO B: EMPLEO
(PREGUNTE SOLO  SOBRE LAS PERSONAS CUYA CONDICIÓN DE ACTIVIDAD, DECLARADA EN EL MÓDULO A, ES DE OCUPADO (A). UTILICE CUESTIONARIO (MODULO B) DISTINTO PARA CADA PERSONA).

No de boleta:_____ Nombre: _____________________________________

PARA USO DE FLACSO

 jefatura  
            sexo 
                          edad                               escolaridad  
1. ¿ En qué consiste su trabajo?: ____________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. ¿ En ese trabajo es: (LEA OPCIONES)


  Empleado/a  
            Empleado/a

     Cuenta propia

 de empresa privada                  público/a

Patrono con 
            Trabajador/a familiar
      Empleado/a

personal a cargo
             no remunerado/a
      doméstico/a

3.  ¿ Hace cuántos años tiene ese trabajo?:_____________________________________

4 a. ¿ Cuántos días trabaja habitualmente por semana?:__________________________

4 b. ¿ Cuántas horas trabaja habitualmente por día?:_____________________________


5. En ese trabajo, ¿ cotiza al seguro social?:    Sí 
       No 


6.  ¿ Qué produce o a qué se dedica el establecimiento en que trabaja?:________

__________________________________________________________________



7.  ¿ Cuántas personas trabajan en ese establecimiento? ___________________​​​_

8.  ¿ Dónde se localiza este establecimiento?:_____________________________


        En el municipio


   Fuera del municipio





   en este país

       En el extranjero 


 

EN CASO DE TRABAJAR EN UNA EMPRESA PRIVADA

9.  ¿ Cuál es el nombre de la empresa?:_____________________________


MODULO C: IDENTIDAD

PARA USO DE FLACSO


   jefatura  
              sexo

     edad                             escolaridad
1. ¿Dónde nació usted?: ___________________________________________________


En el mismo 
  En otro municipio

En otro lugar

municipio      
  del departamento/

del país


  provincia


En el extranjero 
¿Dónde? : _____________________

2.  EN CASO DE NO HABER NACIDO EN EL MUNICIPIO. ¿Hace cuántos años que vive en este municipio?: ____________

3.¿ Siente usted que tiene raíces en este lugar?:



Sí 
               No 
                NS/ NR 



4.  ¿Por qué? : _________________________________________________

_____________________________________________________________


5.  ¿ Se siente usted, como habitante de Flores, diferente a la gente de otros municipios/ cantones. ( NOMBRAR UN PAR DE MUNICIPIOS / CANTONES ALEDAÑOS. PODRIAN SER: MELCHOR DE MENCOS Y LA LIBERTAD)?:



Sí 
               No 
               NS/ NR



6.¿ Por qué?: __________________________________________________

______________________________________________________________

7.   El turismo, ¿Piensa usted, qué han afectado la vida de este lugar?



Sí 
                   No 
                NS/ NR 



8.  EN CASO DE RESPONDER “SI” EN LA PREGUNTA 7, ¿ Cómo valora este impacto? (LEA OPCIONES):


           Bueno                          Indiferente 

Malo

9. ¿ Por qué?: _____________________________________________________

_________________________________________________________________

10.  EN CASO DE RESPONDER “BUENO” EN LA PREGUNTA 8, ¿Se siente

 “ orgulloso/a” de ser petenero(a)  ?



Sí 

No 

NS / NR 

11. ¿ Por qué? __________________________________________________________

_______________________________________________________________________

12.  EN CASO DE RESPONDER “ MALO” EN LA PREGUNTA 8, ¿Se siente 

“ avergonzado/a” de ser petenero (a)  ?



Sí 

No 

NS/ NR

13.  ¿Por qué?___________________________________________________________

_______________________________________________________________________

MODULO D: PERCEPCIONES SOBRE LA MUNICIPALIDAD

1.  ¿Cómo valora el papel de la municipalidad/ alcaldia respecto al desarrollo de la comunidad? (LEA OPCIONES)

      Muy bueno  
         Bueno 
               Regular

      Malo

          Muy malo
               NS/ NR 
2.  ¿Considera que la municipalidad / alcaldía debe ser reorganizada?


 

 
Sí
            No

              NS / NR 

3.  ¿ Por qué?:_________________________________________________

_____________________________________________________________

4. ¿ Ofrece la municipalidad/ alcaldía posibilidades de participación a los miembros de la comunidad?


Sí 

No 

NS / NR 




5. ¿Ha participado usted en alguna actividad organizada por la municipalidad durante este año?



Sí 

No 

NS / NR 


MODULO E : INGRESOS DEL HOGAR

1.  ¿ Cuál ha sido el ingreso efectivamente recibido EN EL ÚLTIMO MES por los miembros del hogar ya sea por salario (cuando se trate de asalariados), o bien, de ganancias o utilidades ( excluidos los gastos de operación), cuando se trate de patronos(as) o cuentapropistas?


LLENAR EL SIGUIENTE CUADRO SOBRE INGRESOS

	NOMBRE

(Empezar por el (la) jefe(a)
	INGRESOS
	PERIODICIDAD
	APORTE AL HOGAR

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


2.¿Qué otros ingresos recibe el hogar ya sea por pensiones, arriendos, remesas u otro tipo?

	Tipo
	Monto
	Periodicidad

	_____________________
	__________________
	__________________

	_____________________
	__________________
	__________________

	_____________________
	___________________
	__________________


3.  ¿ Cuáles son los gastos corrientes para el sostenimiento del hogar?

LLENAR EL SIGUIENTE CUADRO SOBRE GASTOS

	RUBRO
	MONTO
	PERIODICIDAD

	Alimentación


	
	

	Electricidad


	
	

	Agua


	
	

	Pago de la casa


	
	

	Educación


	
	

	Atención médica


	
	



Observaciones:_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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CONCLUYA LA ENTREVISTA Y AGRADEZCA LA ATENCION








