Il. DATOS GENERALES

PARATODASLAS PERSONAS
SUJETODE
LISTADE PERSONAS SEXO EDAD ESTUDIO
21 22 23 24
Encuesta Nacional de Nutricién Il { N | Anora te voy a LNOMBRE) | ¢Cusntos
1998 g U | preguntar algunas es hombre | afios
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S £ | grupo de personas tiene. (12-48AROS)
o e que forman este (NOMBRE)?
Cuestionario de Hogar R | hogar. L
o E=ESCOLAR
IDENTIFICACION GEOGRAFICA CONTROL DE CUESTIONARIO » | Por favor, digame el (5 AMENOR
nombre de cada una DE 12AROS)
NUMERODE E | de tas personas que MENORES
REGION | viven normaimente P wxs»
L_1|| contro S| B | it ampezande DE 14RO 00
por el jefe o la jefa (MENORES
ENTIDADFEDERATIVA L 1 I} i i
FOLIODEVIVIENDA (I G | det hogar; no olvide 98AROS. DE 5 AROS)
! a los nifios chiquitos
MUNICIPIOODELEGACION L [ | s | v alos ancianos. OMAS..... 98
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CLAVEDEAGEB J L || Hoear L_Joe £ YNOMEREA
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CUESTIONARIO Lo L Nouerooe
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DIRECCION DELA VIVIENDA 2 BlED
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' — | —>
NUMEROEXTERIOR NUMERO INTERIOR (COLONIA, BARRIO, UNIDAD ) HoMeRe HOMBRE) INESER G
01 1 2
RESULTADODELAVISITA
NUMERODE VISITA 1a 2a. 3a. 02 1 2
NOMBRE Y CLAVE DEL — 03 1 2
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o 1 2
FECHA (dd mm aa) | {0 I ot i L il LIS
RESULTADO(*) (o] | [ 05 1 2
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1 ENTREVISTACOMPLETA 4 AUSENCIA DE OCUPANTES ENELNOMENTO 7 VIVIENDA DESHABITADA 06 il i
2 ENTREVISTAINCOMPLETA DE LA VISITA & VIVIENDA DE USO TEMPORAI
3 INFORMANTE INADECUADO 5 SENEGO A DAR INFORMACION 9 OTRO (ESPECIFIQUE EN casERvAc\oNEsy
8 ENTREVISTA APLAZADA (HACER CITA) 07 1 2 1
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SI EN EL HOGAR HAY MAS DE 12 PERSONAS, UTILICE OTRO
J CUESTIONARIO Y CONTINUE CON LA LISTA.




CODICOPARAVITAMINAS Y COMPLEMENTOS ALIMENTICIOS

AD Ve
A\icon

ellex

Acon

Adekon G
Adekon C gotas
Aderogyl 15
Aderogyl C
Adevitan G
Advears

Arovit

Autrin B00
Bedoyacia
Benadén
Banerva
Benexcl-812
Byiadoce 5,000
C-1000-C
Cal-C-vita
Cal-nitina
Calanda
Cal-C-ose
Calcium-Sandoz 500 MG
Calcival
Calsan

Caltrate 800
Cevoxol
Centrum
Cevali
Deca-vi-sal
Dexabién

Diba

Dical
Dala-Neurobicn Forte
Driken
Duradoce
E-Recordati
Emulsién de Scoft
Ferinsal
Farranina
Ferranina Fol
Fermanina GTS
Femanina | M
Fermo falica 500
Fero-4

Femotemp
Farval Farroso

Ferxal

Fiilban

Fortacll

Gerital

Gevral Proteina
Hematopoyblicas
Hidroplex

Iberet 500

Iberol 500 liguido
Incremin can Hiermo
Menibee-C
Maribes-complejo
Materna

Megadoss de Vitaming A
Mivinros

Neurabién 1000 HYPACK
One a Day

One a Day plus fron
Optimin

Orater

Ossopan

Osteamin

Pharmatan

Poly-wi-so

Prenatal

Prenatex

Redoxon Forte

Racaltrol

Segretit

Stresstabs 600
Stiesstabs B00 con Hierg
Stresstabs 600 con Zine
Teragran y minerales
Tiaminal B12 50,000
Tri-vi-sol

Triviken

Unicap

Vi-syneral

Vitamina B-12 DIBA
Vitaton

Vivonex

x2

Olra (znotar en e cuestionria cual s
en el ospacic coraspondiente)



Buenos dias (tardes) mi nombre e

Quisiera sobre las

y trabajo para la Secretaria do Salud.

UNCUESTIONARIO PARACADA HOGAR

q vivienda,
Los datos q nos ¥ i
I. IDENTIFICACION DE HOGARES
1.1 NOMERO DE PERSONAS EN LA VIVIENDA a ~
2Cuéntas personas viven normaimente on esta vivisnda?
Ho olvide 3 los mifos chinuitos y a los anciancs, TOTAL DE PERSONAS i
1.2 GASTO COMUN — -
Las (TOTAL DE PERSONAS) persenas que viven en esta s 1y |Pasea
vivienda, Jcomparten un mismo gaste para la comida? 22
[ 2
1.2 NUMERQ DE HOGARES -
Entonces, Jcuintos grupos de persenss u hogares
tlenen gasto separado para la comida, contands al suya? NUMERO DE HOGARES e
[ CUANDO ENLA AMASDE Ul . APLIQUE
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PARATODASLAS PERSONAS

PARENTESCO

DERECHOHABIENCIA

25

&Qué o5 (NOMERE) dellla)
jefeia) del hogar?

26

4Tiene (NOMERE] deracho a
servicio médico...

ESPOSOM 0 ol Sequro Socal (MSS)? . 1
OCONYUGE ... 2| SNBIISSSTE? s 3
HUDIA) 3 | porpate de Pemex, Ejbrci,
OTROPARENTESCO 4 Marina, atc.? 4
NOTIENEPARENTESCC ... 6 | @0 una cinica u hosptal
TRAB&JADORiA} panicular pagade
DOMESTICOM) 8 L L —
PARIENTE DEL en oiro lips de
TRABAJADCR institucitn? (ESPECIFIQUE) g 2
DOMESTICO ..o 7| NOTIENERFRECHO 2
NOSABE ..
REGISTRE RAGTAZ
INSTITUCIONES.
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PARAPERSONAS MENORES DE 12ANOS

PARAPERSONAS DE 6 ANOSOMAS

MADRE ORCEN CUIDADOS ALFABETISMO NIVELDEINSTRUCCIEN
21 27 28 28 210 21
K Lnu-en “ la madre dé | ;Qué luga ién estd al LINOMBRE| sabe LCubl es el Gitimo afic o grade que
o f vom orupa (NOMERE) | pendionte de (NOMERE) | Ieer y escribir un | (NOMBRE) pasd [aprabo) en la
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tuvo 5u mamd, "
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o
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PARAPERSONAS DE 12ANOS OMAS

ESTADOEIAL

CONDACIONDEACTIVIDAD.

212

Actualments
(NOMERE)

z12

2La semana pasada {NOMEI

EA LAS OPCIGHES.

T
HASTAQITENER UNA

[RESPUESTA FIAMATIA]

EALAS GPCIONES HASTA]
EMER

RESPUESTA ATIRMATIVA

1 2e L

wive &n unien liore?...

o5 vivdbia?
esté separadnla)?
estd divorciadolal?
estd casacola)? ...
est soercis

v

trabajs ? b

tenia labajo pera PASER
215

10 1888 o3

busos 1RG4

es esiudiante? 5

56 dodica & los
quehaceres de s Nogart .6
a3 jubiladaiai =

pensienado(a)? T

estd incapasitadola)

pemmangnlemens .
pars trabajar? ... 8 >|115E*

ia
na wabaja? 2

brorvrocen. A
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PARAPERSONAS DE 12 ANOS Y MAS

VERIFICACION DE CONDICIONDE AGTIVIDAD

OCUPACIONUGFICIO

SITUACION ENFL TRABAJD

214

Ademés de [CONDICION 2.12). Jla semana

pasada (NOMBERE)

LEA LAS OPTIONES HASTA

OBTENER UNA RESPUEST:
AFRUATIVA

vendit algunos productos (ropa,
Gosmatioos, alimentos, ele)?
ayudd a frabmjar on un negocio
familiar?

hiza algun products cara wender

(slimentos, artesarias, ogail .......

a cambio de un pegs lavs,
planens o casia?

ayudé @ irabajar en las activdades
sgricolas a en [a cria de snimales?
a cambic de un page realizd otro.
tlpe de trabago (activdad)?

215
2Cudles son las tarsas o

cianes que hace (NOMERE) en
su trabajo?

ANOTE TEXTUALMENTE

218

LINOMBRE] en su trabajo de la
semana pasada fus..

e Lo
OBTENER LNAK

P

empleaduia) u strero?
Jomaleraia) o pean?
patitn(a) o empresarioia)
(contreta trabajadores)”
tabajada(a) por su

cuenta (no corlrata {rabajadores)? .

wabajarior(a) sin page
o el nagacio o predio
tamilar

4

NO TRABALA . Rt
NOSABE 510
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lll. MORBILIDAD
PARAPERSONAS MENORES DE 12 ANOS

FECHADENAGIMENTO DIRREA
3 3z

LEn que dia, mes y ano nacia En las iitimas dos

INOMBRE]? semanas (NOMBRE)

2Ha tanido diarrea?

- — >
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PARAPERSONAS MENORESDE 12 ANOS

SINTOMAS

GONTINUACION

DURACION

RESFIRATORIAY OTRAS SINTOMAS
21 33 34 15 18 37
s ¢Todavia tlene | Enlas En lzs (itimas dos semanas (NOVBRE] | Por estais)
ferenis L dhma NOUSRE) | fuowprey altimas | zHa tenido. enfermeda(os)
Ao disrres? das 3.6} (NOMERE ) ha
. semanas te
W | o2 (NOMERE]
o | febre o calentura? :E:é.':“ calarmo, gripe o anginas? ... 1 flebre o
o | e e peser tanide bronguilis @ neumania? ] calontura? 1
E falla de 300tito? ..o a4 diarrea? dengue, ranchas bajé de pesa? . 2|
o | dosoeno? 2 05 B 1EMBACES? o & fata de mpetia?.. 3|
| mucha soan .06 sira? el desganc? ... . 4
G | sangre 21 excromento” o7 NINGUNA, 27 _[Pase]| ova sosar .5
i 9 ANOTE SEEY | ey
macs an axcramenta? o8 ) NOSABE . o7 |ahp || MM b
3 NOMERODE [ b
ol H T L O Dias
w | Mosase 1
o ADEMAS S/ ES MENOR NOSASE s
DE 140
0jos hurdiios? ............ s
MOl RUNGIAT....... e A0 PUZDE REGISTRAR [FUEDE REGISTRAR]
P HASTA 7 OPCIONES HASTAS
alra cosa C Freail iy
PUEGE REGISTRAR
HASTA 3 OPCIONES
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PARAPERSONAS MENORES DE12AROS

CONTINUACION

DURACION

18

4Todavia ests enfermoial
(NOMBRE}?

39

En las dlimas dos semanas
{NOMBRE) ¢ Cusintos dias ha
estado enfermafa)?

ANOTENUMERD DE DIAS
NOSABE... 08
o >
& wo | wosaee nins
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PARAPERSONAS DE 5 A 12 AROS Y MUJERES DE 12 A45 AROS

CROMNICAS INIC K> DE ENFERMEDIAD SINTOMAS ACCIDENTE
21 10 m 312 313
% | 4Padece [NOMERE) alguna snfarmedad 2Cuindo comenzé a Por la enfermedad o las En los Oitimos 3 meses
i | come. estar enfarmo(a) enfermedades d Ha sufrido (NOMBRE]
. (NOWERE) ce lafs) INOVERE]... algin acaidente, losién o
M snfarmedad(es)? intarvancien quirdrgica?
& bjé o pesa? . 1
o BEME? i ol MENOSDE 1MES 1 perdis el hambre?........ 3
u | eomvulsionss tataues)..... .02 DF IMESASMESES . . 2 | sini6 desgaro? . 4
B diabetes? e 0 DESMESESATARD.... 3 | sia cosa? 7
W | hipenensin ipresin aita)?. 04 MAS DE 1 AR 4 | MINGUNA z
& | pastils, uicéea gasiica? 05 NOSABE 9 | NOSABE .9
| ertermadad sel carszens . os
o | ertermenan del ivon?......... o7
T leucemia ¢ algun atro
2| tipo ae eancer> 3
| NNGUNADE HERT
RECIETAAR
LASANTERIORES 28] [P l5icéyy
NOSABE e 98| BB OPCIONES
PUEDE REGISTRAR
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IV. ANTROPOMETRIA Y PRUEBAS DE LABORATORIO

PARA PERSOMAS MENORES DES AHOS

CEMELD PESOALMACER
4t 22

En este hogar hay Cuando (NOMBRE)

gemelos o cus n

willizos, cuatrillizes o

mas?
sl anaTe

LEFD LY QraNGE? ..ovrooresrsn
CEMELO 2

oM grande de lo normal?
TRILLZOS .........

< Detamarionarmal?
CUATRILLEZCS LM pequeres) de la nommal?
omis 4

Muy paquefiofal?........

DEJE
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PARAPERSONAS MENORES DESARIOS PARAPERSONAS MENORES DE 12 ANGS Y MUJERES DE 12 A48 ANOS.
RESULTADQ DE
PESOALNAC! FESO RORA LONGITUDATALLA A MEDIaon
21 43 44 a5 a6 47 48
W | ¢Pesaron a ¢Cuanto_posd .1 | LONGTUD: SN
n MENDRES DE § ANOS.
¢ | monsre;al INOMERE] al nacer? A MENORES DE24 BeDiE
w | nacer? ROPA NTERICR | MEBER
E
n PROBLEMA
b NOSABE . 9.999 NOSEPESD . 222.22 SN TALLR: Fisico 2
i ROPA 3 24 MESES O MAS
& NOCOOPER® .3
SENEGO ... 4
DI ... 222.2
NOSE
ENCONTRD ... 5
o
— > — > > —
s | wo | M| wios GRAMS KILOS GRAWGS | CODIGD | CENTIMETROS < mm coiso
[u} 1 2 9
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PARAMUJERES DE 12443 AROS

LENGUA 5
RESIDENCIA LENGUA | cRounreRencAcINTURS
IT) a1 o
gutnto Uempo | (NOMERE) | Pregunte: POR GADA
eva wivienda habla =
INOMBRE) on 05t |jemae | "
{LOGALIDADY? indigena? PRI
coDIco
_ iEsin o
WENOSDE embarazada? ... 1 > | A
VAR v O i
¢Esté dando
SERE o8 BRENGT e 2
B LFetd ombarazad ¥ Fhse
OBHEE ey dando pacho? ... 3—> A
)
NINGUNADELAS
ANOTEEL RO
NUMERDEN IORES i
|
g J ,
nics s [ wo fooed cenwersos  mm
1 L 1
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PARAMUJERES DE 12A49 AROS 2AR0S Y MU, 49 AN
[CIRCUNFERENCIACADERA| EMBARAZOS NACIMIENTOS. VITAMINAS Y COMPLEMENTOALIMENTICIC!
21 a2 413 ats 415 416
Pregunte: A Pregunta: A CADA
N | BEPTO CADA MUJER MLER En los Gitimos & mosss | Cual?
U | EMBARAZADAS {NOMBRE) ¢ha tomado
M (Cuintos En tota vitaminaz, o aign |
N embarazos ha Guéntas(os) Wjas | complamento
tenigo (logrados © | & hijos que alimenticio?
= ne)? naciaron vivos ha
9, tenido (aungue
D hayan fallecido)?
NNGUND . 00
E UE CON LA TABLA
ANEXA
®
. pArT NINGUND ... 00 El 1
G -] 2
e 420
s
"
o
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PARA PERSONASMENORES DE 12ANOS Y MUJERES DE 124,48 AROS|

FRECUENCIA DF CONSUMO

a7

En los dlfimos & m
tempo. tomd vitaminas

eusnt

(NOMBRE}?

MENOSDE 1MES . <
DE1AZMESES ... 2
DESA4MESES 3
MAS DE 4 MESES e d

418
2Gada cuindo ia tama o

tomaba la vitamina
(NOMBREST

DIARID

3AGVECES
PORSEMANA.

1A2VECES
PORSEMANA

MENOSDE 1 VEZ
FORSEMANA. 2

DOSISUNIGA

s e |

‘ REGISTRE HASTAZ I
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PRUEBASDELABORATORIO

PARAPERSONAS MENORES DE 12ANOS YMUJERES DE 12 A48 ANOS

FRECUENCLA DE CONSUMO HEMOGLOSINA.
21 ExT) 420
w | sActuaimonts (NOMBRE! | 52 TOMGMUESTRADE SANGRE
0 | se eas apiicando o
v | tomands vitaminas o
v [ staon complemento

slimenticic?
f
o
i
3
®
€
'
7| cooroue conea
R TABLA ANEXA
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V. PROGRAMA DEAYUDA ALIMENTARIA

Ahora le woy a preguntar si usted o alguna persona de este hogar recibe desayunos, leche u otres alimentos

RESPUESTA AFIRMAT VA CONTINUE CON LAS PREGUNTAS5.2,53¥ 5.4

PARA COMPLETAREL SIGUIENTE CUADRO HAGA LA PREGUNTA 5.1 CON CADA UND DE LOS ALIMENTOS, EN AQUELLOS GON —|

ALMENTG PRO UGN AT QCRANMA FRECUENCIZ,
51 52 53 54
Actuaiments alguna persona de este ;Qué programa o institucion le | Desde hace cuinto | (Cada cutndo ie dan
hogar racite. dalALIMENTO}? tempe recibe (ALMENTE)?
IMENTO?
| BUARID et st
El 1 LICONSA. MENOSDE1MES 1 DE1ABVECES
PASEAL COPLI ... DE 1 A3MESES 2 | PORSEMANA 2
NO .. -~ 2 =3 | SIGUIENTE FICELIST . — = Y
| pvERTD D 05 | DEAAEMESES...... 3 |DE1A3VECES
FROGRAMA DE MASDE S MESES 4 | PORMES
ALBERGUES INI 06 | MOSARE o | 1VEZCADA
PROGARESA o7 DOSMESES 4
BITOTAS LAS RESPUESTAS ; £l = IERCADA IRES
SON NO PASEA 55 oS i VESES 5
NIROSENSOLIDARIDAD ........ 10 i
St MENOSDET vEZ
CADASMESES L]
l [ —
> - S
AumenTos s [ wo capiao caniaa conico
echa? [ L ) [
tortilas? ;o 3 B e gEag Lo : L]
havina de maiz? 1|2 I Lo} 1
harins da trgo? 1 e JERE i
arrezt 1 2 . | T
Frjol? {ieeg Ty i
aceite? 1 2 -] i}
sapa de pasta? RS (b (EET
szucar” i e R} [
sary L RIS B § e | B
desayuno escalar fria? 12 [Hmb L]
desayuna escolar ealients? At B - el 184y
papills PROGRESA? 1|z L [
beoida PROCRESA? (R bae i1} {Hr
sarcinas’? I 2 | - i ]
galiotas? 1 2z 1. ] Eadl et
otro? 1 2 —_l_1 Ll 1. 1
(EsEcFaE
5 SPLATICAS DEALIMENTACION
4Les dan actualmente a usted o a alguien de su familia pliticas | & 1
sobre alimentacién y nutrician? : o
e 2 REBISTHE Hag 1A D08
U SABE 5 | GRCIGNES
UTILICE LOS CEDIGGS
SEaun
4Qué institueion o programa se los
da
| e S L L 1




VI. CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA

]

¢De qué matsrial es la mayor parte del piso de.
estavivienda?

64PISOS

TIERRA

CEMENTE FIRME 2

MOSAICO. MADERA U OTROS

RECUBRIMIENTOS £
NOSABE ?
62PAREDES _
&De qué material es la mayor parte do las LAMINA DE CARTEON 1
paredes o mures de esta vivienda?
CARRIZO, PALMA O BAMBU 2
EMBARROO BAJAREQUE ..o e 3
MAGERA e
LAMINA DE ASBESTO O METALICA 5
ADOBE 5
TABIQUE, TABICON, BLOCK, PIEDRA,
MAMPOSTERIADCEMENTO .. s 8
QTROSMATERIALES. PRYR
NOSABE ..o E
6ITEGHDS (. -
Ds qué material es la mayor parts del techo de. LAMINA DE CARTON . 1
estavivionda?
PALMA, TEJAMANILOMADERA . 2
LAMINADE ASBESTO O METALICA PR 3
TEM..ce 4
LOSADE CONCRETO, BAVEDA DELADRILLO O
TERRADO, ENLADRILLADO GON VIGAS 5
OTROS MATERIALES &
NO SAZE . s
BACOCINA . (
¢Hay en esta vivienda un cuarto para cocinar? | s 1
L NO 2
l 65COCINAEXCLUSIVA = 1.~
¢Este cuarto se usa para dormic? s "
MO .. z
66 NUMERODECUARTOS  ~ (01
Entotal {Cuiintos cuartos tiene eata vivienda sin
contar pasillos, bafioy cocina? MUMERGDECUARTOS ... [




5. CUARTOS PARADORMIR

#Cuéntos cuartos usan para dormir?

NUMERCDE GUARTOS .. e

8 DISPONIBILIDADDEAGUA -

zLosccupantes deesta
disponende..,

agua entubada dentro ds |2
socing o bafn?

e

ol suslo, comal, establo, piaya, slesle

2943 entubada fuera do la vivenda
870 #0110 del teifenc? 2
B e AT agua entubada de llave publica
OBTENER UNARESPUESTA © ndrante? s 3
AFIRMATIA
agua e poze o noria? 4
agua de manantal, 1o o lage? s
agua ce pigat . ]
alia fusnto? -
crau
E 5 SERVICIOSANITARIO -, |
¢Los ocupantes de esta vivienda usan... axcusaco @ santana? 1
) Ietfina o refrota? z
LEA LAS GRCIONES HASTA
GBTENER UNA RESPUESTA fosa? H
AFIRMATAA
hoy negra © pozo ciego? ... 4

+Mo usan sarvicio sanitaria? (hacen en

B10DRENAJE it

En =3ta vivienda 03 excrementos svan a dara una
tuberia con desague. ..

LEALAS OPCIONES HASTA
DETENER UNARESRUESTA
ATV

£ una baranca o griela?
2 un o, lage [0 marj?

2 ura fosa séplica?

8 une e piblica? .

Mo tiene twoens pars el cesague”




611 BIENES ENLAVIVIENDA
;Este hagartiene..

E LEA LAS OPCIONES ¥
CODIFILE EM CAD LA

raio o grabadara?
teuision?
vidnocaseter? ...
teléfano?
Gomputadora?
refrigerador?

lavadora?

estufa?
calentador

to, sutemovil o camizneta?

si




VIl PRACTICAS DELACTANCIA Y ALIMENTACION COMPLEMENTARIA

PARAPERSONAS MENORES DE 2ARI0S

Jdugos de Trutas |

Nifio
PREGUNTAS
NUMERODEREGISTRO ||| NUMERODEREGISTRG |||
1 gLe dié pecho alguna vez a INOMBRE)? | & 1 El 1
o [ prsca
N 7 — [P [ ERE L
2 gAdn Is da pacho a INDMBRE)? S... — | PREEA L 5 LR [y
| No 2 2
3 ,Culnlos meses amamantd a
(NCMIBRET? i
oo BN | L 1 N R
SIAAS DE | MES, ANDTEMESES
CUMPLIDOS SIMENDSDE 1MES ANOTE
DIASQUE AMAMANTO: oirs a ESES olas o WESES
iAYUDE A RECORDAR A LA MADRE]
A I B | c 7]
2En cualquier momento de | Do (ALIMENTO) 4 A que edad
er o de . le dic P motce i cowwn | comenzé (NOMBRE; & tomarlo
INOMBRE] alguno de los Zoual fuo ol primora quo tamé | regularmente?
siguientes alimentos? (NOMEBRE) regularmente?
HOHAINICIADOTE
HINSUNG 0| MANERAREGULAR a
BUBIEMTO INICIOPERONO SE
v N ACUERDA CUANDQ ... 8
Hifn Hifo_ Nie Hine. o
(A A ] L | {E)
| NOWERDDE | NIWERDDE WOWERODE | WIWERGDE NIWERG BE WERD
REGISTRO REGISTRO REGISTRO. REGIETRD REGISTRO: REGISTRG
= [rtaitass T o PLy Sl )
| 1 ]
AAGUASIMPLE 12
1 2 1 2
5 OTRALECHE DISTINTAAL PECHO
1 Fomulamfari i Pret . 2 L L
2 Leche en poivo o diluida, w
2. Leche Fesca erfern Mo, del Mo del | |
alimerto slmento e
£LioUD0s
% Agua enduzas
2. Tesimole 0 enduizaco] ; | Feait
3. Calé (simple o erduizado) 1 3 4 2 FTT S ¥
& Refresc
5. Caldo de frjol {stlo el caido} HNo. del Na del
B Caldits de polic ores (solo el Blrenm; almeato
caldoy
7. mgua ruel (sin fermentar) Juseai] | {
7 OTADS LIAUIDDS 50L05 O
ENDULZARGS ety Letl
1 Amle con agua o con leche 1i%a) L can sz
Otro cereal Gon agua & con 1 2 2
e Na del No del L |
3 Cafe con leche alimento 1 almenio ey | wests
4




A B [+ (7]
(En eualquier momento de De (ALIMENTO) (A qué edad |
ayer o de anache, s dio a o e o s o s comenzs (NOMBRE; 2 tomaria
(NOMBRE] algune de los ccul fue el primera que tamé | [comerio) regularmente?
siguientes alimantos? [comis) [NOMBRE)
regulsrmente? NOHAINICIADO DE
MANERAREGULAR B8
NINGUND ... ¢
ALIMENTOS l INICIBPEROND SE.
| 5 AGUERDA CUANDO 00
Mo Wito_ wifo Wi Wi, Nita_
s o ) LS| o] {0 hlle Jowc)
NOWERGDE |  NUMERGOE NIWERODE |  NOMERODE HOMEAD e
REGISTR REGISTRD REGISTRO REGISTRG REGISTRG
s | mo ENIE
6 CEREALES Y LEGUMINGSAS
(ENTEROS GENPURE)
i Sopade 5 Avena S L
pasia 6 Frioks i 2 1 z
2 Aoz 7 Lontsias No. del Ho, del (e
3. Torillas 8 Hebas slmenta almenta ey
4. Pan
9 FRUTAS Y VERDURAS )
(ENTEROS O ENPURE] |
(L] Ll B v
1 1 2 1 2
2 verdurss Mo del No. del L |
wiments aiento [ =S
(Inclupe envasados tipo Gorbor)
10 CARNES Y LACTEOS e
(ENTEROS O EN PURE}
1. Came oe oeric, res 0 cerds
{incluye jamon o salchichas) 1 2 q 5 | -
2. Pescass (fresca o en lata)
3 Queso Ha, del No. del
& Huevo fentero, 13 yema o la almento simenta
(ncluye envassdos teo Geibery |




CONFIDENCIALIDAD OBLIGATORIEDAD
e A
Conforme a las disposiciones del Articulo 38, de la Ley de Informacién De acuerdo con el Articulo 42, parrafo primero, de la Ley de
Estadistica y Geografica en vigor, "Los datos e informes que los Informacion Estadistica y Geografica en vigor, "Los informantes
particulares proporcionen para fines estadisticos o provengan de registros estaran obligados a proporcionar con veracidad y oportunidad los datos
administrativos o civiles, seran manejados, para efectos de esta Ley, bajo e informes que les soliciten las autoridades competentes para fines
la observancia de los principios de confidencialidad y reserva y no podran estadisticos, censales y geograficos, y a prestar el auxilio y cooperacién
comunicarse, en ningun caso, en forma nominativa o individualizada, ni haran que requieran las mismas."
prueba ante autoridad administrativa o fiscal, ni en juicio o fuera de él."
N R 3
a i
OBSERVACIONES
o J/
RECUADRODECONTROL
- - ™
SUPERVISADO POR CODIFICADO POR CAPTURADOPOR
NOMBRE
CLAVE | | |
FECHA | | | | | | J | | | | | | | | | I | | | J
Ao 574
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