Cuestionario Censal Modelo C-1

Cuestionario No.:

Vivienda No.

Hoja No.

C E N S O La informacion solicitada tiene caracter de obligatoriedad
: . . DE POBLACION Y VIVIENDAS y confidencialidad (Acuerdo No. 4122 del 2001 del Comité
Oficina Nacional de Estadisticas CUBA - 2002 Ejecutivo del Consejo de Ministros)

Seccion |. Localizacién Geografica y Direccion de la Unidad de Alojamiento
Provincia:

Municipio:

Asentamiento: P. Turquino: Si 1
Distrito: Segmento: Manzana:
Circunscripcion: Consejo Popular:

Resumen del hogar

Calle o Avenida:
Numero: Apartamento:

Entrecalles:
Carreteras, caminos, km:

Nombre de la finca o sitio:

. Total de personas en este hogar
Unidad Total

0. Total VVarones Hembras 0-16 17-59 60 y mas
L | | L |
Para uso de Oficina
Plan Turquino Consejo Popular Circunscripcion Asentamiento Vianzana
|| 1 | L 1 | | L1 [ | L | |
Seccion Il. Clasificacion de las unidades de alojamiento
Vivienda particular 1 Local de Trabajo 3L_] (con residentes permanentes) |Colectividad 5L (con residentes permanentes)
Tipo y nombre del Local de Trabajo Tipo y nombre de la Colectividad |C 'cli' | |
odigo
Pase a la Seccion lll.
Datos de la Vivienda Particular. Pase a la Seccion IV. Datos de la Persona. Pase a la Seccién IV. Datos de la persona.
Seccion lll. Datos de la Vivienda en Particular
1. Tipo de vivienda (sdlo una marca). B) ¢ En las paredes y columnas? 11, A) ¢ La vivienda tiene bano o ducha
~CaSA........ooieieeeeeeee . 1] -Humedad........................ 1L con instalacion de agua corriente
-Apartamento. ... ... o[ 1 2 -Abofados o desconchados =~ o[ y desague de uso:? (sOlo una marca por inCiso).
-Habitacion en cuarteria S -Grietas 3[_ -Exclusivo de la vivienda ............. 1] &
o Casadevecindad 3] ¢ -Aceros expuestos 4 -Comun a varias viviendas . ol | &
-Bohio 4[] @ -Ninguno 5[ -No tiene 33,
-Improvisada ................................ 5 |_ E C){"Apuntalam|ent0? g
Oota 5 E:F:‘% —Interlt:'n‘ Sl: 1 No 3 B) El bano o ducha esta ubicado . ©
............................................ 'EXterlor Sl 1_ NOS_ _Dentro de |a Vivienda”” 1 %
2. ¢La vivienda esta ocupada por:? -Fuera de la vivienda................... 3L o
(s6lo una marcay) , 6. A) ;Qué cantidad de piezas
-Residentes permanentes............ 1 |: - tiene la vivienda? 12. A)¢ Cuenta la vivienda con servicio
-Residentes temporales ... . 2 E: 2~ | (no cuente banos, pasillos, balcones, piezas sanitario de uso? (solo una marca por iNCisos).
-lemporada ... 3 = 2| abiertas, tales como: portales, terrazas, -Exclusivo de esta vivienda ........ 1
-Cerrada (ocupantes ausentes) 4 9 % galerias, etc.). -Comun a varias viviendas 2l |
-Desocupada, ... 5 [ [ | Notiene . .. ... 3[» =
B) ¢/ Cuantas se utilizan habitualmente B) ;Qué tipo de servicio sanitario =
3. ¢ Cual es la fecha de construccion para dormir? posee? E‘]
de la vivienda? || ] -lnodorodeagua ........................ 1L 3
(para casas y apartamentos; solo una mqrco]. C) ¢ Cuantas son exclusivamente -Letrinasanitaria ........................ o[ @
ANtES e 1920 e oeeoeeeee 1] dormitorios o cuartos? -Excusado o Pozonegro.............. 3L ©
De 1920 3 1933 .o eeeeo o[ ] C) ¢El servicio sanitario se encuentra:?
De 1934 2 1945..........cocoeveren.. 3[] b d | -Dentrodelavivienda........... 1L
-De 1946 @1958............ccccven, 4[] 7. ¢ Dispone la vivienda de local -Fuera de lavivienda................ 3
-0€ 195921970, 5[] para cocinar de uso? (s6lo una marca). : :
-De 197121981, 6L -Exclusivo de la vivienda ............ 1] 13. {Cual es la fuente de energia
-ge ggg 2 ]j %hgdlc """""""""" / E; -Comun a varias viviendas ... o ] que utiliza para el alumbrado
o ATeCNA UCTLEASO v evsnras. 8 -No tiene 3[] de la vivienda? (sélo una marca).
-Nosabe ..., o[ | e - - 1
| 8 Cudl s | __ buStibl -Union Electrica.......................... o
4. {Cual es el material predominante que mas utiliza para cocinar? (sélo una marca). _Luz brillante (kerosene) ............ 3
en: (SOlo una marca pPor inciso). . g A e
A) El techo? -Electricidad ..................... 1] -Minihidroeléctrica ...................... 4
S [ -Gas manufacturado -Paneles solares ......................... 50
B ] (por tuberi@) e 2 | g =10 7 LR 6L
Plancha de fibrocemento -Gas licuado (de balon)--........... 3L -Planta propia..................c......... 70
T 3[ ] -Luz brillante (kerosene) ............. 4l | “OMra.vcvmar i smrsniguasssoi s
-Madera y papel embreado ......... 4] "PErole0 oo 5]
_Guano ] CAICONO] - 6 |
OO 5[] -Lefa, carbon de lefa u otro ... 7[] 14. ¢ Cual de los siguientes equipos
B) EI piSO? 'Nlnguno ..................................... 8 j tlene Ia VIVIGnda?
-Losa, granito, mosaico, etc. ....... 1L
-Cemento......coooevieeii 2_J 9. A) ;Tiene la vivienda instalacion de agua Equipamiento Si | No
Madera........cccooooeieiiiiieiiee. 3] por tuberia? (slo una marca por incisoill. — . 3
By 1T=Vs o= TOUT R 4[] -Dentro de la vivienda ............ 1 a) Ra 0
“OUrO .o 5[] -Fuera de la vivienda ... 2[] b) Radio-grabadora 1 3
C) Las paredes exteriores? -No tiene 3] con o sin CD
_hHAO:jmigén, MamDOSteria ............ 1 :l S) LEI. ViVienda Se ElelS’[ECE C) TeIeVISor en Colores 1 3[
-Madera ..o 2[] e agua por: ' .
Yagua o tabla de palma............ 307 Tuberia g |9 Televisorenblancoynegro | i[] | 3L
-Adobe o embarre ... .. 4[] -Conducida por ofro medio 5[] 4 e) Plancha electrica 1L | 3[
SOtro 5[] C) ¢El agua que se consume — |f) Refrigerador 1 3[
proviene de? € |g)Lavadora 1 3
- ' — -Acueduct9 ............................. 1 Ei'-") h) Maquina de coser 1 i
5. ¢, Qué afectaciones presenta la vivienda? -;{JZO o aljibe . S 2 2l % manual/eléctrica
admite mds de una marca por inciso). -RI0 0 manantial:-««.......ooooeeeee 3 | |
[ . - oo ) cOrA e +[ 1| @ |i)Ventilador 1] | 3[_
A) ;En el techo, vigas y entrepiso? _ , , _ S _ — —
TG -+ cessrsinesrnsssmminrsgassmenmens 1[] D) ¢Con que froecuen{:la recibe el agua j) Cocina eléctrica 1 3
-Abofados o desconchados +++ 2L ue’ acueduclo: ] k) Licuadora o batidora 1[ ] | 3[
Pestnashaaatsadnsedii 3] -Diariamente: o -
rietas | cn dias alt o[ ) Olla arrocera L] | 3[]
-Aceros expuestos ...................... 4[] "= dlas alernos e Ai dicionad 1 [
_N|ngun0 ..................................... 53 _Semanal ................................ 3:' m) ire acondaicionado -
Q) (- TR 4] n)Videocasetera 1 3
0) Computadora 1 3
10. ¢/ Qué sistema de desague tiene p) Automovil, camion o tractor 1] | 3L
la vivienda? (solo una marca). q) Motocicleta o ciclomotor 1 3
-Alcantarillado ............................. 1L r) Teléfono particular 1 <]
-Fosa o tanque séptico ............... 2| s) Calentador de agua (fijo) 10 | 30
-Otros 3]




Seccion |V. Datos de |la persona
1. Persona No. |0] 1|

2. ¢ Qué parentesco o relacioén tiene
con el jefe(a) del hogar

wJBIE d6 DO i e i S 0[X

3. Numero de orden de la madre

(o padre) y del conyuge

en el cuestionario

*si no forma parte de este hogar anote "00

)

Hijolade ... L 1 |
-Conyugede................ .
4. i Es varén o hembra? (sOlo una marca).
SVarON......oo 1(_]
-Hembra, ... 3[]

5. ¢ Cual es la fecha de nacimiento
y edad en anos cumplidos?

Dia Mes ANo
Edad
6. ¢/, Cual es el color de piel? (sOlo una marca).
BlanCo..........oo 1L
g i [=1# | (o S —— 2
-Mestizoomulato ... 3
7.¢Donde residia su mama 0o
cuando usted nacio? =
-En este municipio ... 1L ]» %
-En otro municipio o pais .............. 3 o
\ 4 «©
(indigue el municipio, provincia o pais)
(4h}
g
Municipio | ] ]
Provincia L 1 |
Pais |- .
“NOSaADE......ovoeeeeeee e o

8. A) ¢ Siempre ha vivido
en este Municipio?
Si 1
3 ¢
Pase a pregunta 10.
B); En qué municipio o pais residia
antes de trasladarse?

No 3

Municipio | | |
Provincia | | ]
Pais [ I
-Nosabe......cooooviii, 9

9. ¢, Cuanto tiempo ha vivido en este
municipio desde que se traslado

Nombre(s) y Apellidos

Para personas de 6 anos y mas

11. ¢ Cual es el grado o ano de estudio

mas alto aprobado?
-NINQUNO ... 0| 0 I

-Primaria
(1 a6)

-Secundaria Basica s ]
(7 3 10) ...................

-Obrero Calificado
(1abd)

-Preuniversitario
(10 a 13)

-Técnico Medio
(1a)9)

-Pedagogia Nivel Medio
(1a)d)

-Superior o Universitario
(1a’7)

12. ¢ Cual es el nivel educacional
mas alto que terminé completamente?

(sOlo una marca).
_Ninguno ...................................... 0 }

-Primaria
-Secundaria BAsica: .+« +eeerereerieins Z
-Obrero Calificado
PP LI BTSTATI .« . cotnns st i 4
-Técnico Medio
-Pedagogia Nivel Medio............... 6
-Superior o Universitario

Pase a la pregunta 14

13. ¢ Qué titulo o diploma académico

obtuvo en el ultimo nivel aprobado?
*Ejiemplos: Tecnico medio en contabilidad,
Licenciado en Economia, Obrero calificado
en soldadura.

L1 |

segun el clasificador

14. ; Sabe Ud. leer y escribir ?
*Margue “Si” sin preguntar al que
aprobo segundo grado 0 MaAs

No 3|:

15. ¢ Esta matriculado actualmente

en un centro educacional del Sistema
Nacional de Educacion o del extranjero?
(sOlo una marca).

Si 1

Pase a la pregunta 14

del anterior municipio o pais? ol ] No 3L

AROS.....ooeeeeee e, L [ |

~Menos:de UN N0 ;.vuemy e 00|

-Nosabe ... 99 [
10. ¢ Presenta alguno de los siguientes padecimientos?

Padecimientos Congeénito Adquirido No sabe

a) Deficiente permanente del habla o mudo 1 3 5[]
b) Débil auditivo 1 3 5]
c) Sordo 1 3 5[]
d) Ciego 1 3[ 51
e) Ausencia de extremidades superiores 1 3 5
f) Invalidez de extremidades superiores 1 3 5]
g) Ausencia de extremidades inferiores 1 3 5[]
h) Invalidez de extremidades inferiores 1 3] 5[ ]
1) Enfermo mental cronico 1 3 5
|) Retraso mental 1 3 5
K) Ninguno de los anteriores o[ ]

Para personas de 12 anos y mas

16. ¢ Cual es su estado civil o conyugal?
(sOlo una marca).

g Bt Lo Lo - (O ——— 1L
-Unido/a ..., 2L
-Divorciado/a 3
-Separado /a 4
-Viudo/a 5
-Soltero/a 5

llllllllllllllllllllllllllllllllllll

Para personas de 15 anos y mas

17. {Quée hizo la semana anterior

o0
al dia 7 de septiembre? .
Trabajo..........cocooveveiiiee . 01L] | <
-Tenia trabajo &
pero no trabajo. ... 02[1 | =
(4]
-Buscaba trabajo porque G
lo habia perdido. .............ccoooeeen. o3[ ] [ *
-Buscaba trabajo
pOr primera VEZ . rrerrerseriininsinsiienns 04 :I
-Jubilado o Pensionado. ............ 05| |
-Rentista o Recibe ayuda i
ECONOMICA. oo, 06| g
-Quehaceres del hogar. ............. o7lL] | 2
-Estudiante................ocoiiiiiiiiil, osl ] PS5
-Incapacitado para L
el trabajo.......cccooeiiiiieieeii, ool ] | &
-No realiza ninguna =
actiVIdad.. .ciwivmmmmermmyanmn) 10
-En hospital, asilo
0 recluso que no trabaja............. 11
LA BIRIABION v 12

18. ¢ Cual es la ocupacion principal

u oficio que realizé en ese trabajo?
*Ejlemplos: electricista enrollador, maestro,
secretaria. efc.

segun el clasificador

19. A); Cual es el nombre del lugar

donde estuvo vinculado laboralmente

en esa semana?

*Ejiemplos: Combinado fextil, Hospital materno,
cafeteria, frabajador individual,

cooperativa, etc.

B)¢/ A qué se dedica dicho lugar?

*Ejemplos: ganaderia, reparacion de prendas
de vestir, alimentacion publica,

servicios de alojamientos, etc.

segun el clasificador

20. ¢ Tiene una ocupacion secundaria?
*Para que exista una ocupacion secundaria
el frabgjador debe desempenarse
simultdneamente, en mas de un empleo.

Si1 No 3

\ 4
Fin de la entrevista.

21. ¢ Cual es la ocupacion u oficio

que realizé en esa ocupacion secundaria?
*Ejemplos: electricista enrollador, maesiro,
secretariq, etc.

segun el clasificador
Fin de la entrevista




Modelo C-Ib

Relacion de personas residentes permanentes en la vivienda, segun hogares

Por favor, digame-of nombre e las personas que viven en su hogar censal, empezando por af (efeia) de hogarn, seguido de i
eapoaoialo companerolal, les hiloa{asl, hijatros (as), nuers o yermo, nleto{a), padres o SUBHNOS, CIros pErenies y Glros NO parienies.

Rocuards gue & debe comeanzar por @ Hogar eangal principal v leago seguir con o rasto,

Esta modelo debe destruirle en la vivienda al terminar la enumearacion de todos sus integrantes,

Hogar No.

Farsona Mo.

Nombres y Apellidos

Parentesco




