ZACATECAS

ELJEVMOS DIFEFENTE

DELAFAMILIA  DIF

FECHA:

TIPO DE APOYO

GENERALES
NOMBRE:

DOMICILIO:

LOCALIDAD: TELEFONO:
EDAD: SEXO: OCUPACION:
ESCOLARIDAD: ESTADO CIVIL:

COMPOSICION FAMILIAR

NOMBRE PARENTESCO | ESTADO | EDAD | ESCOLARIDAD OCUPACION
CIVIL

CLASIFICACION DE LA VIVIENDA

PROPIA PRESTADA RENTADA OTRO

CASA____ DEPARTAMENTO ____ DUPLEX___ OTRO
TIPO DE MATERIAL

PAREDES TECHO PISOS

ESTADO ACTUAL DE LA VIVIENDA

BUENO REGULAR MALO



ESPACIOS DE LA VIVIENDA

COCINA SALA N° DE HABITANCIONES BANO

CLASIFICACION DE LA ZONA

URBANA POPULAR RURAL
SERVICIOS
ALUMBRADO PUBLICO ALCANTARILLADO PAVIMENTACION

APARATOS DOMESTICOS

TELEVISION ESTUFA REFRIGERADOR LICUADORA
PLANCHA MICROONDAS ESTEREO COMPUTADORA
AUTO OTROS

ALIMENTACION

¢QUE ALIMENTOS CONSUME REGULARMENTE? SOPA FRUUOLES

LECHE __ TORTILLAS VERDURA CARNE FRUTA
INGRESOS MENSUALES
BENEFICIARIO CONYUGE PADRES

HIJOS NINGUNO __ OTROS

EGRESOS MENSUALES

ALIMENTACION Luz AGUA
RENTA TRANSPORTE __ GAS
OTROS

SERVICIOS MEDICOS

IMSS ISSSTE SEGURO POPULAR

PARTICULAR CRUZ ROJA



EDUCACION:
INTITUCIONES PUBLICAS
INSTITUCIONES PRIVADAS

MOTIVO POR EL QUE SE REALIZA EL ESTUDIO

DIAGNOSTICO SOCIAL:

OBSERVACIONES:

SUGERENCIAS:

NOMBRE Y FIRMA DEL ENTREVISTADO:

NOMBRE Y FIRMA DE QUIEN REALIZA EL ESTUDIO:




