OBSERVACIONES C FORMA DE___ FORMAS
CONFIDENCIALIDAD

INSTITUTO NRCIONRL
DE ESTRDISTICA Y GEOGRAFIR Conforme a las disposiciones del Articulo 37, parrafo primero de la Ley

del Sistema Nacional de Informacién Estadistica y Geografica en vigor:

ENCUESTA NAClONAL DE EMPLEO “L.os datos que .proporcione’n Para fines estadisticos los !nform?ntes del
Y SEGU RIDAD SOCIAL, 2009 Sistema a las Unidades en términos de la presente Ley, seran estrictamente

confidenciales y bajo ninguna circunstancia podran utilizarse para otro fin que

(EN ESS 2009) no sea el estadistico.”

TRANSCRIBE DEL CUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO
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IV. Incapacidades

laborales V. Cuidado de menores VI. Adultos mayores I. Afiliacion, prestaciones médicas y discapacidad
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recibio (NOMBRE) se va a trabajar, la razén el mes pasado | hora inicia el cuidado | requiere de persona pago el mes DE LOS MIEMBROS DEL HOGAR servicios médicos o recibe esos integrantes mencione los servicios meses ;en qué tipo
alguna ¢el(la) menor se queda ... por la que a la guarderia de (NOMBRE) y ayuda para ... que ayuda pasado por prestaciones ... servicios o del hogar que médicos a los que de unidades médicas
incapacidad (NOMBRE) o alapersona | cuantas horas lo o cuida a el cuidado de prestaciones hemos anotado, | (NOMBRE) acudi6 con del IMSS ha recibido
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INDICADO <De SEDESOL?. _ ) tomar sus familiar No sabe.........999999 del ISSSTE? ... 02 :f:lga‘r‘;a“(a) . PERSONADELALISTA | ISSSTE (federal)............... 02 Gentro médi 3
No tiene derecho...1 | NoPpagonada......... 0 medicamen- con ? s Servicio médico de I eNntro MEdICO. ....vuevevreererrcens
DI DIF? ..o 04 tos? 02 pago?......1 del ISSSTE estatal afiliado(a) por 35A 0 Sequro Popular ... 03
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[T 2 servicio de guarderia)?.......... 05) A | Noconfiaen los y manejar con » ete)?.. (élella lo en otro hogar.......... 98 | IMSS-Oportunidades ........ 04
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No sabe.......... 9 ¢De escuela privada (con SIVICIOS ...ooooovveeens 3 su dinero?........03 pago?....... 2 g;;gm&x COMPré)?......... 2 AsA PEMEX, Defensa, o
servicio de guarderia)?.......... 06 No reciben al vestirse o familiar SEMAR (” estudiante de 5 Marina ... 05
¢De otra institucion menor por tener bafarse? 04 sin T ISSFAM? 04 bachillerato, ISSSTE estatal
s o aguna | | | vanarse?.... Shgo7 ... 3| £ ? e preparatoria, (ISSEMYM,
2 s discapacidad ... 4 tomar sus - M del Seguro licenciatura o ISSEG, u otro)................... 06
¢De otra institucion . i alimentos?....... 05 no tamiliar / Popular?................ 05 estudios S
Privada?. ... 08 o tiene quienlo ir al bafio solo sin pago?..4| N g P superiores?......3 Seguro o servicio médico oasa
eve o lo recoja..... . e un seguro o T privado pagado por
con otra persona? No hay o le y asearse?.......06 Nadie. ° servicio médico pensionado(a) ) el empleador ........cc.uuve.. o [ 5
¢Con su abuela?...... queda lejos ............ 6 levantarse y privado g o jubilado(a)?...4 Servicio médico
proporcionado por - 7
;Con otro familiar i i moverse dentro conyuge o VA0 .o 08
cc . i |T : . s:r;.ir:;::r;g;o de la casa?... . 07 el empleador? ....... 06 pareja del g o stencial
¢ Con un no ramiliar?........... erviclos asistenciales
& gastos o el hacer sus de'u_n seguro asegurado(a)?..5 privados (Cruz Roja
¢Con sumama en su servicio 7 compras?......... 08 médico adquirido hijo(a) de di io, et "
trabajo?........c.ccovevrierenn. 12| T | T por su cuenta?......07 ispensario, etc.)...
i E No tiene recordar o - asegurado(a)?..6 Curandero, yerbero,
(Lo dejan solo? ... 5 necesidad ............ 8 relacionarse del Seguro Médico padre o comadrona, efc. .
¢Vaalaescuela?.. 1 . (tiene demencia para una Nueva madre del )
Otro motivo............ 9 f : Generacion?.......... 08 Se automedica o va
. o N senil, Alzhaimer, asegurado(a)?..7
¢Su mama no trabaja? . a otras)? 09 de otra N b 0 PASA con un empleado
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IMPRESO EN LOS TALLERES GRAFICOS DEL INEGI




OBSERVACIONES

I. Afiliacion, prestaciones médicas y discapacidad

Il. Cotizaciones a la seguridad social

lll. Pensiones

IV. Incapacidades laborales

Para toda la poblacion

Sélo para personas de 14 afios y mas

7 8 9 10 1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
¢Cuanto gasté Por causa de ¢Actualmente ¢Alguna vez ¢Cual fue el dltimo afio en | ¢Cuanto tiempo ha cotizado ¢(NOMBRE) ¢Esa pension | ;Cuanto ¢Cual es De abril de 2008 a la ¢Cuantos | De abril de 2008 ala | ;Cuantos dias
(NOMBRE) en los nacimiento, (NOMBRE) cotiza (NOMBRE) cotiz6 el que (NOMBRE) cotizé en | (NOMBRE) en (INSTITUCION)? recibe pension ... de (NOMBRE) | tiempo el monto fecha ((NOMBRE) ha | dias dejé6 | fecha (NOMBRE) ¢ha | dejo6 de laborar
ultimos 3 meses por | enfermedad en ... en ... (INSTITUCION)? es por ... tiene mensual de tenido que atenderse | de laborar | tenido que atenderse | (NOMBRE) por esa
servicios de salud? o accidente ANOTA EL TIEMPO INDICADO EN ANOS Y (NOMBRE) la pensién de por ... (NOMBRE) | por ... causa?

s : MESES, SEGUN EL ORDEN REGISTRADO EN LA b
¢(NOMBRE) tiene SI COTIZA EN MAS DE DOS SI COTIZO EN MAS DE DOS ANOTA EL ARO CON 4 DIGITOS, SEGUN EL PREGUNTA 9 0 10 ANOTA EL CODIGO INDICADO ANOTA EL CODIGO recibiendo (NOMBRE)? por esa
anoraLa cantipap npicapa | dificultad Nt Il S ORDEN REGISTRADO EN LA PREGUNTA I TIENE MAS DE UNA INDICADO esa ANOTE EL CODIGO INDICADO | CaUSa? SI TUVO MAS DE UNEVENTO | ANOTA LOS DIAS O EL CODIGO
EN PESOS, SIN CENTAVOS permanente ... COTIZANDO PENSION ANOTA PRIMERO LA S/ TIENE MAS DE pensién? ANOTA LA CANTIDAD ) PREGUNTA POR LA OPCION QUE INDICADO
DE MAYOR MONTO. UNA PENSION DDA EN PESOS SI TUVO MAS DE UNA HAYA AFECTADO DURANTE MAS
R (LOS PROGRAMAS DE (PREGUNTA 13), S e ENFERMEDAD O ACCIDENTE, ANOTA LOS TIEMPO LAS ACTIVIDADES DE LA
N 16 nad 0 el IMSS?.............. 1 NO SBDE ... 9999 APOYO ECONOMICO NO SON PREGUNTA POR LA PREGUNTA POR LA OPCION QUE DIAS O EL PERSONA Y REGISTRA ESTA NINQUNG ... 000
0 gasto nada.. - ANOTA LOS CODIGOS INDICADOS ” ANOTA EL TIEMPO HAYA AFECTADO DURANTE MAS g
el IMSS?............... 1 | ISSSTE? 2 Menos de Un mes..........cocceviiiiciiicciine, 00 PENSIONES) DE MAYOR MONTO CcODIGO
.999999 5 e P /NDfNégg EN TIEMPO LAS ACTIVIDADES DE LA INDICADO No regreso
el ISSSTE?........... 2 PEMEX, NO S8DE ... .99 No sabe......... 999999 PERSONA Y REGISTRA ESTA Parto? ... 1 atrabajar ........... 997
PEMEX ? e : : .
para ver? |SSFAM’? s ISSI.=AM 3 del IMSS? ............. 1 retiro o vejez?...... 1 Ninguno.....000 complicaciones No tre_)baja ono PASA
¢tiene ceguera total? .....01 Institut ttI Instu:ult‘:i del ISSSTE? ......... 2 accidente o Menos de una enfermedad No rearess. en el embarazo trabajaba.. A
. nstituto estatal estatal de un ano............ 00 i o regreso (embarazo de 26
c ;s6lo ve sombras?......... 02 ; : enfermedad de relacionada con A : No sabe...
% par: oir? :z;zlgundad PAASA :zgc;xarlldad :?siimlix ° 3 trabajo? ................ 2 | Nosabe.... 99 su trabajo?............ 1 atrabajar...997 | alto riesgo,
! o No sabe.....999 | a@menaza
5 stiene sordera total?....03 | (ISSEMYM, 2| (ISSEMYM, otra institucion una enfermedad una enfermedad de aborto, etc.)? ....... 2
; . ISSSTEZAC, ISSSTEZAC, (Instituto o accidente SIN no relamonaf:la ”
Lo ¢puede oir con aparato ISSEG etc.)? 4 estatal ISSEMYM relacion con su con su trabajo?.....2 1 ES HOWBRE aborto? ... 3
e G, 3 i SO , I )
° aUd't'V_"' """"""""""""" 04 Pensiones otra ISSSTEZAC, trabajo? .. -3 un accidente PASA ¢Esta embarazada
“E’ para caminar? civiles, etc.)?......... 4 institucion?......... 5 Universidades, jubilacion?. .4 ocurrido en A21 pero no ha tenido
3 Lutiliza silla de Otra Ninguna étc)? .. Viudez? ... 5 su trabajo? . due atenderse por | isa
ruedas? ... 05 institucion? ......... 5 J nunca h«’;l PASA por un plan orfandad? 6 un accidente €sas causas?...... A
¢requiere andadera Ninguna, no cotizado. ..o 0 A privado? .............. 5 o ocurrido en el ¢No ha estado 26
o mMUIetas? ... 06 | cotiza N N 0 13 Si tiene pero fallecimiento trayecto de su embarazada
0 sabe........cc...... ij i i
para mover brazos o actualmente no sabe de de un hijo? .......... 7 casa al trabaj”o en ese periodo?....... 5
manos (Motriz)?........c.c....... 07 | No sabe qué institucion........ 6 No sabe................. 9 o de regreso?.. No sabe.....cccccvvvvnnnn. 9
para comprender No cuenta un ar:cldente no
(retraso mental)?................... 08 con ninguna........... 0 [ PASA relat:lon.ado con
R A su trabajo?........... 5
¢ 0 algun trastorno No sabe si tiene 17
psiquiatrico, como, pension................. 9
esquizofrenia, autismo, No tuvo ninguna
depresion severa,
bipolaridad?......................... 09
Entonces, ¢no tiene i
ninguna de estas No trabaja o no
discapacidades?.................. 00 "a?aJdO en ese on PASA
€riodo. ...
P 26
Monto Codigos Institucion 1 | Institucion 2 | Institucion 1 | Institucion 2 | Institucion 1 Institucion 2 Institucion 1 Institucion 2 Codigos Tipo de pensién Monto Codigo Codigo Dias
ano ano Anos Meses | Afnos Meses
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