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CARACTER ESTRICTAMENTE CONFIDENCIAL Y RESERVADO - Ley N° 17.622
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CUESTIONARIO INDIVIDUAL - POBLACION DE 5 A 17 ANOS

Hola (nombre del nifo/a), yo soy (....) estamos haciendo preguntas a chicos y chicas de todo el pais porque queremos conocer las actividades
que hacen. Todos hacen cosas diferentes. Hay chicos que hacen algunas cosas, otros hacen otras distintas y otros no hacen ninguna. No
hay respuestas que estén bien o mal, lo importante es lo que vos me contestes. ;Podemos empezar?

¢ Cuantos afos tenés? ....... ;vas ala escuela? ........ ¢aqué grado vas? .......... A qQUE tUrNO / horario Vas?......coceeeeceeeeieeeeree e

N° de componente I:I:I Si No
III Entrevista realizada [ _|(1) [ ]©

Respondente
IDENTIFICACION
Codigo de area N° en el listado Semana Trimestre Ano Vivienda N° Hogar N°

1. Bloque de Actividades Tiempo Libre

Vamos a hablar de lo que hacés antes o después del colegio o los fines de semana Mostrartarjet;@ N
1 ¢Hacés deberes / tareas o estudias para la escuela / colegio? EI] (1) EO] 2
2 ;Hacés algun deporte / gimnasia? (fitbol, natacidn, andés en bicicleta / a caballo, etc.) ] []@
3 ¢Vas a algun taller o curso? (pintura, teatro, musica, danza, idioma, computacion, apoyo escolar ) D 1) D (23]
4 ;Salis con amigos? (al cine, a la plaza, al ciber, etc.) ] []@
5 ;Usas computadora o netbook? (1) []@
6 ;Usas internet? (] []@
7 ¢ Hay alguna computadora o netbook en tu casa? ] []@

2. Bloque de Actividades Domésticas

Ahora te voy a hacer unas preguntas para saber si la semana pasada hiciste alguna de las actividades que te voy a

nombrar. Son cosas que tal vez hiciste en tu casa o para tu casa. Mostrar tarjeta A2
¢Cuantos = ¢El dia...... ? ¢Cuanto tiempo?
La semana pasada... Si No dias Grilla de apoyo para el calculo  Total semanal
M @ ala de encuestadores/as

semana? Lu Ma Mi Ju Vi Sa Do Horas Minutos
1 ¢ Cuidaste vos solo/a a tus hermanos o a alguna otra D D

persona que vive con vos en tu casa? D D D D D D

2Ll te o fuiste a b lo/aatush |
eS%UZI\;a}?seo uiste a buscar vos solo/a a tus nermanos a la D D D I:l l:, |:| I:l l:, |:|
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[]

3 ;Limpiaste, lavaste los platos o la ropa, ordenaste tu casa? D D

4 ; Cocinaste, planchaste, arreglaste cosas o cortaste el pasto I:] D
en tu casa?

5 ¢ Hiciste vos solo/a las compras o mandados para tu casa? D D
6 ;Ayudaste en la construccion o en arreglos de tucasa? [ | [ ]

7 ;Saliste a buscar agua o lefia para llevar a tu casa? D D

N | | I

8 ; Cultivaste o cosechaste en la huerta, ordefiaste o cuidaste D D
animales de granja / campo, para comer en tu casa?

O oo oo o o

9 ¢ Hiciste en tu casa otras actividades parecidas a estas que
no te haya nombrado? D D
(ESPECITICAN) ..eveeeieee ettt

[]
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Bloque de Actividades (Semanal)

n Ahora te voy a hacer preguntas para saber si hacés
otras actividades que te voy a nombrar. Recorda
que podés haber hecho varias cosas o ninguna,
lo importante es lo que vos contestes. No hay
respuestas que estén bien o mal.

Mostrar tarjeta A3

Si No
1. ¢Ayudaste o trabajaste en un negocio o en
una oficina? (almacén, kiosco, supermercado, D(1) D(Q)
verduleria)

¢La semana pasada...

2. ¢ Ayudaste o trabajaste en un taller o fabrica?
(de costura, de calzado, mecdnico, de reparacién [ ](1) [ ](2)
de electrodomésticos, etc.)

3. ¢(Cuidaste niflos o personas mayores o
enfermas que viven fuera de tu casa? D (1) D (@)

4. ;Vendiste algo en el tren, colectivo, subte, en la
calle, en la feria, en el barrio? (biromes, estampitas, [ |(1) [ ](2)
diarios, ropa, comida, flores, etc)

5. ¢ Hiciste algo en la calle como limpiar parabrisas,
abrir puertas de taxis, hacer malabares o cuidar [ |(1) [ ](2)
autos por propina?

6. ¢ Cortaste el pasto o podaste arboles fuera de tu
casa para ganar algun dinero, propina o a cambio [ | (1) [ ](2)
de cosas, comida, ropa, etc?

7. ¢ Hiciste mandados o tramites o fuiste a pagarle

algun servicio a alguien que no vive en tu casa D (1) D @)
para ganar algun dinero o propina?

Bloque de Actividades (Semanal)

n La semana pasada... Mostrar tarjeta A4

Si No
1. ¢Repartiste comida, volantes, entradas,
transportaste mercaderias o cosas para algun D(U D(Z)
negocio/comercio?

2. ¢Limpiaste casas o negocios, lavaste o
planchaste ropa para otros que no viven con vos? D(U D(Q)

3. ¢Juntaste en la calle papeles, cartones, latas,
envases plasticos, botellas, etc., para vender? D (1) D @

4. iHiciste comidas para vender? (pan,
empanadas, dulces, etc.) D (1) D @

5. ¢Hiciste artesanias para vender? (tejidos,
costuras, etc.) Dm D(Q)

6. ¢Ayudaste o trabajaste en la construccion o
arreglos de otra casa? D (1) D (2)

Bloque de Actividades (Semanal)

B La semana pasada... Mostrar tarjeta A5
Si No
1. ¢ Cultivaste o cosechaste para vender productos
de huerta, finca, campo de cultivo, granja o [ |(1) [ ](2)
quinta?

2. ¢ Ordefaste o cuidaste animales de granja o de
campo, para venderlos o vender sus productos, [ |(1) [ ](2)
o juntaste huevos?

3. { Armaste paquetes o cajas con frutas, verduras 1 )
o huevos para vender? D (1) D (2)

4. ; Ayudaste o trabajaste en un horno para hacer
ladrillo o carbén, en un horno de tabaco o en [ |(1) [ ](2)
una mina?

Side 3 a5 al menos un “SI” pase a “7”.
Side 3a5 todo “NO” contintie en “6”.

B La semana pasada ¢hiciste alguna otra actividad
parecida a las que recién te nombré/ a las que
estan en los dibujos?

Mostrar tarjetas A3, A4 y A5 Si No

«— [ | [ ]®
me—

ATENCION: RECUERDE DISCRIMINAR ENTRE TRABAJO Y PERMANEN-
CIA EN CUIDADOS O ACTIVIDADES RECREATIVAS, ETC.

En la actividad que hiciste durante mas horas: {Qué
cosas/ tareas hiciste? (Descripcidn de las tareas labo-
rales)

n Mostrar tarjeta A6

Para hacer... (Repita las tareas mencionadas) ¢{Qué
herramientas y/o elementos/cosas usaste?

n ¢Durante cuantas horas realizaste (Repita la
actividad principal mencionada) en la semana?

Horas Minutos

m e (][]
O mas

Si realiz6 la actividad | | Grilla,de apoyo para el calculo
durante una hora o mas Lu Ma Mi Ju Vi Sa Do

pase a 10; caso contrario D D D D D D D

contintie en 17.

m En esa actividad ...

1. ¢Tenés un jefe o patrdén? D (1)
2. ¢La hacés por tu propia cuenta / ' 12
para vos? [ ]@

3. ¢La hacés para ayudar en el trabajo D @3)
de tus padres u otro familiar?

m NO LEER, completar segun respuesta/s en bloque
actividad: ¢ Trabaja en una casa / negocio/ taller /
fabrica/ quinta?

Si No

Q) I%](-?)
12
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m ¢{El negocio / taller/fabrica/ emprendimiento es de

tu familia?
Si No
[]0) ;] @)
12

m Cuando hacés esa actividad ¢estas acompanado

por adultos de tu familia?
Si No

L1 @

m Cuando hacés esa actividad.... Si No
1 ¢Te canséas?

2 ;Te aburris?

3 ¢ Te gusta hacerlo?

4 ; Te sirve para aprender?

5 Otro (especificar)

Si No
1 ¢Habia olores fuertes? [0 []@
2 ¢Habia poca luz? 1) [ ]@
3 ¢Habia mucho ruido? HURE
4 ;Llevaste cargas pesadas? []m []@
5 ¢Habia otra situacion que te molestaba? [ |(1) [ @)

(especificar)

m ¢Realizaste esa actividad por la noche?
Si No

Lo [J@

Bloque de Actividades (Anual)

Durante los ultimos doce meses: ;Ayudaste o
trabajaste en alguna de las actividades que te
nombré? (por ej. en un negocio, oficina, taller, fabrica,
o saliste a vender)

Mostrar tarjetas A3, A4 y A5 Si No

B« 0O []

m NO LEER, completar segun participacion de los
adultos durante la entrevista

Mucha Poca Ninguna
L] (1@ L 16

Completar Bloque Visitas

PARA FINALIZAR:
Bueno, ya terminamos, muchas gracias por responder
tantas preguntas, nos ayuda mucho. ¢{Hay algo mas que
me quieras contar antes de despedirnos?

m ¢Esa actividad la hiciste sélo durante tus vacaciones,
en temporada de turismo o en tiempos de siembra/

cosecha? i
Si No

m ATENCION: RECUERDE DISCRIMINAR ENTRE TRABAJO Y PERMANEN-
CIA EN CUIDADOS 0 ACTIVIDADES RECREATIVAS, ETC.

En la actividad que hiciste durante mas horas:
¢Qué cosas/ tareas hiciste?
Descripcion de las tareas laborales

m En el ultimo mes, ¢ ganaste dinero por esa actividad?
(aunque le hayas dado el dinero a otra persona)

Si [ ](1) =» 14.1 ;Cuanto ganaste?

No []@
No Sabe | |(9)

............. (NS/NR=-9)

A

m ¢A qué edad empezaste a hacer esta actividad o
actividades parecidas?

Edad en afios cumplidos [D

m NO LEER, completar segun participacion de los
adultos durante la entrevista

Mucha Poca Ninguna
[ ] [ ]@ 10

Completar Blogue Visitas

PARA FINALIZAR:
Bueno, ya terminamos, muchas gracias por responder
tantas preguntas, nos ayuda mucho. ¢{Hay algo mas que
me quieras contar antes de despedirnos?

Estrictamente confidencial y reservado

m Para hacer... (Repita las tareas mencionadas)
¢Qué herramientas y / o elementos / cosas usaste?

Mostrar tarjeta A6

m ¢Durante cuantos dias o meses realizaste (Re-
pita la actividad principal mencionada)?

Meses Dias

Higin

Si NO realizé actividades durante al menos un dia: COMPLETE
23; caso contrario CONTINUE EN 24.

]



E NO LEER, completar segun participacion de los
adultos durante la entrevista

Mucha Poca Ninguna
L1m (1@ 1@

Completar Bloque Visitas

PARA FINALIZAR:
Bueno, ya terminamos, muchas gracias por responder tantas
preguntas, nos ayuda mucho. ¢{Hay algo mas que me quieras
contar antes de despedirnos?

m En esa actividad ...

1. ¢ Tenés un jefe o patron? D (1)
} 26

2. ¢La hacés por tu propia cuenta /
para vos? []@

3. ¢La hacés para ayudar en el trabajo I:] @3)
de tus padres u otro familiar?

@ NO LEER, completar segun respuesta/s en bloque
actividad: ¢ Trabaja en una casa / negocio/ taller /
fabrica /quinta?

'@ ¢{El negocio / taller / fabrica/ emprendimiento es
de tu familia?

Si No
H) ;] @)
26 |

@ Cuando hacés esa actividad ¢estas acompanado

por adultos de tu familia?
Si No

L1 @

@ Cuando hacés esa actividad.... Si No
1. ¢Te cansas?

2. ¢ Te aburris?

3. ¢ Te gusta hacerlo?

4. ; Te sirve para aprender?

5. Otro (especificar)

Si No
1. ¢ Habia olores fuertes? [0 []@
2. ¢ Habia poca luz? 1) [ ]@
3. ¢Habia mucho ruido? ] [ ]@
4. ;Llevaste cargas pesadas? HURE
5. ¢ Habia otra situacion que te molestaba? [ |(1) [ @)

(especificar)

¢Realizaste esa actividad por la noche?
Si No

L1 []@

m (A qué edad empezaste a hacer esta actividad o
actividades parecidas?

Edad en afios cumplidos [D

m NO LEER, completar segun participacion de los
adultos durante la entrevista

Mucha Poca Ninguna
[ ]m [ ]@ L1®

Completar Blogue Visitas

PARA FINALIZAR:
Bueno, ya terminamos, muchas gracias por responder tantas
preguntas, nos ayuda mucho. ¢{Hay algo mas que me quieras
contar antes de despedirnos?

Bloque Visitas

PARA COMPLETAR POR EL ENCUESTADOR
Encuestador.........coooiiiii e
[N
Visitas Modalidad
Fecha Hora
o LWLV LT compee 30
e [ | WLV LEFL
o [T [T oetonea 3@
e LU LR
s [TV [TH T aeorca LI
Motivos de NO respuesta
1 Rechazo del nifio H)
2 Rechazo del adulto []@
3 Discapacidad [1®
4 Otras causas D )
Observaciones y comentarios
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