
REPUBLlCA DE COSTA RICA DlRECCION GENERAL DE ESTADISTICA Y CENSOS 

CENSOS NACIONALES MAYO DE 1973 7G2~}c~- u • o _ 1 

111 DE VIVIENDA - VII DE POBLACION 
PROVINCIA URBANO O RURAL O o::::J VIVIENDA No. ITTI~J 

USO Oficina (orden de visita)
CANTON BARRIO O CASERIO: 

DISTRITO CARRETERA O CAMINO A: 

SEGMENTO No. AVENIDAS (NOS) CALLES (NOS) CASA NO 

Zona No Sección No INSTITUCION (Nombre) 

VIVIENDA 
1 I TIPO 7 I APOSENTOS YDORMITORIOS "1 TIPO DE ALUMBRADO 

VIVIENDA PARTICULAR: Número total de aposentos 
ELECTRICO....... 

ODe servicio Público .••.••••••••. 1 
Corriente ...•..••..••...•... 0 1 De éstos cuántos son De central generadora propia •.•... O 2 
Rancho ....•...•..•••••••••• 0 2 dormitorios? .................. 

B I 
De otra fuente ..•........••..•. O 3 

Marginal •..•...••.....•....• 0 3 ABASTECIMIENTO DE AGUA OTROS TIPOS 
Móvil ...................... 0 4 Canfín •.••••.........••••.... O 4 

05 
POR CAIQERIA: Sólo para Para esta 

OVIVIENDA COLECTIVA . . . . . . . . .. esta y otras Otro ........................ 5 

I 
vivienda viviendas (Especifique) 

2 OCUPACIDN  TENENCIA· ALOUILER NOTIENE.···.·.·· ••• • ••• •••·· . O 6Red Pública ..•.....•••. 0 1 ..... 0 2 
OCUPADA: Red Privada •••.•••...•. 03 ..... 04 12 I COMBUSTIBLE PARA COCINAR 

Alquilada •• O O f/t POR OTROS MEDIOS 
Electricidad •••..••...•.....••• 0 1

Alquiler mensual Pozo •• 05 Fuente Pública 0 6 Gas propano •...•.......••.•.. 0 2Propia •••••••••••.••••.••• O 1 X Otro 0 7 0 3Otra •••••.•••••••..•••.•• O 2 X (Especifique) 
Canfín .•••.••.•.....•.••...•. 

DESOCUPADA: 
(Especifique) 

9 I 
Carbón ....................... 04 

SERVICIO DE BAÑO 0 5Para alquilar .••...••..••..• O 3 X . Leña •••...•.......•.....•... 

Para vender •..•••.••...•... O 4 X ~( .r'\ Otro ........................ 06 
(Especifique) 

Para veranear.•••••••.••.... O 5 X\,j°R CAIQERIA: V 07En reparación •..•••..••...• O 6 X I Sólo para esta vivi~~da •••••• ',' ..•.••• 0 1 No cocina.•••••............... 

.En cons~rucciól) ••••..••..•• C)"'Z.•_ 1Tl - - , -a 7 X.J>al'll aRa .;_.,...nd""""",·;-o.,..-;>;"-.': ••  - ARi'EFACTÓS EN LA VIVIENDA 
Otra .': :"':":r: :-:: ............ O 8 X LpOR OTROS MEDIOS (Especifique) 03 Radio . Televisoror ."\ (Especifique) 

Ignorada ..••.•••.•..•..••. 0 9 X ~O TIENE •.••.••.•••.•.•.•••••••••. (54 01 02 

MATERIALES PREDOMINANTES 10 
1 

CLASE YUSO DE SERVICIO SANITARIO 
_______ . ___ º~ ________ 0_0_______ 

Cocina - Refrigeradora 

3 I EN LAS PAREDES EXTERIORES Clase Sólo para esta Para esta y o 0 1 0 2vivienda tras viviendas 

Madera ••....•••..•••....... 01 -----------º~-------Q~---- --
Material cementado ........... 02 Cloaca ............... 0 0 O 1 Lavadora - Calentador para Baño 
ladrillo, block, tela metálica, etc. 0 1 0 2 
Adobe O bahareque •••.••..••.. 03 Tanque séptico •••...•.. 0 2 O 3 

0 3 00(No cementadol 

Otro •••..••...••....•..••.• 04 Pozo negro planchet ..•.. 04 O 5 ------- ---- -  ----- - - - --- ---
(Especifique) Plancha Eléctrica - Cepillo Eléctrico 

I 
Pozo negro madera •••••• 06 O 7 0 1 02 

4 EN EL PISO 03 00 
Madera ••.••••.••..•••..•••• 0 1 Otro tipo ............. 08 O 9 -----------------------------
Mosaico ....•...•....•.....•• 0 2 Teléfono 

No tiene •••...•..•.... OYTierra .....•....••.....•.•.. 03 0 1 00 
Otro •••••.••.••.•..•••••••• 04 

(Especifique) RESIDENTES EN ESTA VIVIENDA 
5 I EN EL TECHO HOMBRES 

Tejas de barro .••.•••....•.... 01 (Resumen a cargo del Enumerador) MUJERES 
Láminas de metal (Zinc, etc.) •..• 02 
Asbesto cemento· .•••••.•.••.. 03 TOTAL 

Otro ....................... 04 
(Especifique) 

ENUMERADOR REVISOR 

6 I ESTADO 
Nombre Nombre 

Bueno ....•...••.••..•.•.••. 01 
Regular .•.•.•••.....••.•.... 0 2 Firma Firma 

Malo ....••....•.•••••..•.•. 0 3 Fecha de enumeración Fecha de revisión 

OBSERVACIONES: 

F6rm. BD2 • 600000 



---------------- ------------ ----

I NO PREGUNTAS	 PRIMERA PERSONA SEGUNDA PERSONAI 
NOMBRE Y APELLIDOS: 
Anote el nombre y apellidos de las personas que residen habitualmente en esta vivienda.1
 

NO OLVIDE ANOTAR LOS RECIEN NACIDOS AL 13 DE MAYO DE 1973
 

Esposa o Híjo(a)RELACloN CON ELJEFE: compañera	 01 02JEFE X 
Otros

Enesta columna debe anotarMarque el círculo correspondiente de acuerdo con el parentesco o relación que la persona tienecon el 'JEFE DE LA parientes	 03(especifique)únicamente losdatos delFAMILIA CENSAL' Ocon el 'JEFE DEL GRUPO NO FAMILIAR'
2 Sirv.n!"" y O 4'JEFE DE LA FAMILIA CENSAL' .... partent8sCuando use el espacio 'OTROS PARlE NTES' especifique el parentesco: circulo3 o del 

Otros no'JEFE DEL GRUPO NO FAMILIAR'Cuando use el espacio 'OTROS NO PARIENTES' especifique la relación - círculo 5 parientes	 05
(esoecifiduel 

3 SEXO	 Marque el círculo correspondiente Hombre	 01 Mujer 02Hombre Muíer01 02 

Menor de lañoNO de años Menor de 1año NO deaños Escriba Para personas de unaño cumplido o más, anoteel número de años 
4 EDAD	 sólo en un
 

espacio
 O yy oyyPara menores de un año, marque el círculo 

Ninguno 000 Ninguno 000CUANTOS HIJOS VIVOS HA TENIDO?5 
Hijos Ignorado O yyHijos Ignorado O yySOLO PARA MUJERES 

1-- DE 15 AfiloS OMAS NingunoNinguno 000 000CUANTOS HIJOS VIVOS TIENE ACTUALMENTE?6 Hijos Ignorado O yyHijos Ignorado O yy 
ESTADO CIVIL ACTUAL: MARQUE SOLO UN CIRCULO Soltero O 1 Casado 02Soltero 1 Casado 02OSOLTERO: la persona de cualquier edadque nunca ha contraído matrimonio y no vive en unión libre 
CASADO: el quecontrajo matrimonio y vive en ese estado 

Viudo O 3 DivorciadoViudo O 3 Divorciado7 04 04 
DIVORCIADO: el que seseparó legalmente y no ha vuelto a casarse, ni vive en unión libre 
UNloN LIBRE: elque vive en unión marital 

VIUDO: el queno ha contraído matrimonio desde el fallecimiento de sucónyuge ni vive en unión libra 

CasadoUnión libre O 5 Casado Unión libre06 0605 separadoCASADO SEPARADO: el que contrajo matrimonio y vive separado de su cónyuge, y novive en unión libre separado 

LUGAR DE RESIDENCIA HABITUAL HACE 5 AfoloS 
AquiOX I AquiOXI1 I I IEsta pregunta debe referirse únicamente a personas decinco ailos o más.

8 Mar.que el círculo 'Aquí' si la persona tiene cinco años o más de residir en estecantón. 
Si la persona resid íaen mayo de 1968en otro cantón o país anoteel nombre de esecantón o aaís. 
LUGAR DE NACIMIENTO 

AquíO X I AqUiOXI I I I IMarque el círculo 'Aquí' si al nacer esta persona la madre residía en ese cantón9 
Si la madre residía en otro cantón anoteese cantón. Si la madre residía enel extranjaro anoteel país. 

NACIONALIDAD 
OX OYXI IOx OYXI IMarque elcírculo 'X' si es costarricense por nacimiento.10 

Marque el círculo 'YX' si es costarricense naturalizado. Sias extranjero anote la nacionalidad corraspondiente. 

Asegurado Asegurado OAsegurado	 O AsoguradoSEGURO SOCIAL 02 directo	 01 lamiliar 2directo 1 familiar
 
Marque solo elcírculocorrespondiante según la CONOICION de aseguramiento de la persona censada
 

11 
NoaseguradoOX Noasegurado O X 

-	 Enfermedad y matarnidad 03Enfaro'. d y maternidad 03SEGURO SOCIAL 
Invalidez, vejez y muerte 04Invalid~Z:-~ajez y muerte 0412 Marque solo el círculo correspondiente según el TIPO deseguro de la persona censada 
Ambos seguros 05Ambos seguros 05 

13 ASISTE A LA ESCUELA, COLEGID OUNIVEP<lloAo?	 SIOl NO 02 SI 01 NO 02 
1-- SOLO ASISTE A OTROS CENTROS DE ENSENANhAlo REGULAR? ESPECIFIQUE: COMERCIAL, ---./14 PARA NO I NO II.N.A.,COSTURA, ETC., OSI NO ASISTE MARQUE CON UNA Y LA CASILLA NO 

PERSONAS
 
DE
 

1-
NIVEL DE INSTRUCCloN PrimaríaPrimaria 1 1Cuál esal último grado o año queaprobó en laanseñanza regular. saa primaria, media o universitaria?
 

15
 
6 ANOS Madia 2Media 2Anote el número correspondiente al último grado o año aprobado en la enseñanza ragular, a continua

ción del nivel respectivo.
 
OMAS 

Universitaria 3 
Si la persona no haaprobado ningún grado marqua el círculo 40. 

Universitaria J 
Ningún grado O 40Ningún grado O 40 

16 ALFABETISMo PARA PERSONAS DE 10 ANos OMAS: SABE LEER Y ESCRIBIR? SI 01 NO 02 SI O 1 NO 02 

Trabajó 01 No trabajó 02 Trabajó Notrabajó O 2 01 

Bu",6 traba- Buscó traba
jo por prime- Estudianto O 4X 

CONDICION DE ACTIVIDAD 
jo por prime- Estudiante O 4X 

17 ra vez ra vez03X 03XMarque solo un círculo de acuerdo con las instrucciones en la página 47 
Oficios 05X Pensionado Oficios Pensionado05Xdomésticosdel Manual del Enumarador. domésticos o rentista 06X 

Otros 
o rentista O 6X 

Otro,09X 09X(Especifique) (Especifique'- SOLO oCUPACloN PRINCIPAL 
I I	 IAnote enforma específica la ocupacion principal que tuvo en lasemana dal 7 al12 I I	 I

PARA de mayo.18 SOLO Siestuvo en la condición de 'No trabajó', Anote la última ocupación.
PERSONAS PARA No olvl~A~acer laanotación de acuerdo con las instruccionas en la página 47 dal 

Manual'-  PERSONASDE 12 RAMA DE ACTIVIDAD
 
EN LAS
 Anote el tipo de actividad o establecimiento en qua dasempeñó la ocupación anota- I I I I I I	 I I 

daen la pregunta anterior.ANOS19 CONDICIONES Siestuvo en la condición de 'No trabajó' anoteel tipo de establecimiento en quede-, sempeñó la última ocupación. No olVide hacer la anotaci6n de acuerdo con las ins-DEO truceiones en la página 49 delManual del Enumarador. r- ACTIVIDAD
 
MAS
 Trabajador remuneradoTrabajador remunerado 01 01TRABAJO CATEGoRIA DE oCUPACloN Porcuenta propiaPorcuenta propia 20 02O NO20 PatronoPatronoAnote solo un círculo de acuardo con las instrucciones en la página 49 del Manual 03 03TRABAJO del Enumarador. Trabajador familiar 

no remunerado 
Trabajador familiar 

04 no remunerado 04 
f- 

HORAS TRABAJADAS 
Haga la anotación solo paralas personas en la condición de 'Trebajó'según las instruccionas en la pá21 
gina 50delManual del Enumerador. Horas 

1--
Horas 

SUELDO OSALARIO Salario por

22
 

Salario por
Haga laanotación únicamente para las personas en la condición de 'Trabajó'quesean 'Trabajldores
 
Ramunarados'. Según las instrucciones en la página 50 del Manual del Enumarador.
 aa I r 

OBSERVACIONES: 



-- - - ----- -------- ---- ------------- --------------

TERCERA PERSONA I CUARTA PERSONA I QUINTA PERSONA I SEXTA PERSONA I SEPTIMA PERSONA I No. 

1 

Esposa o 01 Hijo lalt::Ompañara 

Otros 
parientes 

(E~pecifjque) 

Sirvientes V O 4 
sus parientBS 

Otros no 
parientes 

(Especifique) 

02 

03 

OS 

Esposa o 01 H;jola¡campeA.r. 
Otros 
parientes 

(Especifique) 

Sirvientes y O 4 
sus parienm 

Otros no 
parientes 

(E spacifiQue) 

02 

03 

OS 

Esposa o 
compai\e,a 
Otros 
parientes 

Sirvientes V 
Al. parientes 

Otros no 
parientes 

O 1 Hijo lal 

(Especifique) 

O 4 

(Especifique) 

02 

03 

OS 

Esposa o O 1 Hijo lalcomp......r. 
Otros 
parientes 

(Especlflque) 

S;rvientes V 04 
... parientes 

Otros no 
parientes 

(Especifique) 

02 

03 

OS 

Esposa. o 01 Hijo!a¡companera 
Otros 
parientes 

(Especifique) 

Sirvi8n~s y 04 
sus panentes 

Otros no 
parientes 

(Especifique) 

)02 

03 

OS 

2 

Hombre O 1 Mujer 02 Hombre O 1 Mujer 02 Hombre O 1 Mujer 02 Hombre O 1 Mujer 02 Hombre O 1 Mujer 02 3 

NO de años Menor de 1 año 

- O yy 

Ninguno 000 
Hijos Ignorado O yy 

NO de años Menor de 1año 

oyy 

Ninguno 000 
Hijos Ignorado O yy 

NO de años Menor de 1 año 

O yy 

Ninguno 000 
Hijos Ignorado O yy 

NO de años Menor de 1 año 

O yy 

Ninguno 000 
Hijos Ignorado O yy 

NO de años Menor de 1 año 

Oyy 

Ninguno 000 
Hijos Ignorado () yy 

4 

5 

Ninguno 
Hijos 

000 
Ignorado O yy 

Ninguno 
Hijos 

O 00 
Ignorado O yy 

Ninguno 
Hijos 

000 
Ignorado O yy 

Ninguno 
Hijos 

000 
Ignorado O yy 

Ninguno 
Hijos 

000 
Ignorado O yy 

6 

Soltero O 1 Casado 02 Soltero O 1 Casado O 2 Soltero O 1 Casado 02 Soltero O 1 Casado 02 Soltero O 1 Casado 02 

Viudo O 3 Divorciado O 4 Viudo O 3 Divorciado O 4 Viudo O 3 Divorciado O 4 Viudo O 3 Divoreiado O 4 Viudo 03 Divorciado 04 7 

Unión libre O 
Casado 

S separado 06 Unión libre O 
Casado 

S separado 06 Unión libre O 
Casado 

S separado 06 Unión libre O 
Casado 

S separado 06 Unión libre 
Casado 

OS separado 06 

Aquí ox] I I 
Aquí O X I 

I I Aquí O xl I I Aquí O X I I 1 
Aquí o x \ I I 

8 

Aquí o x] I I Aquí O X I I I Aquí Ox I 1 I Aquí O xl I 

, 
Aquí O X I I I 

9 

Ox OY~ I OX OYXI I Ox OYXI I oX OYXI I OX oYXI I 10 

Asegurado Asegurado 
directo O 1 familiar O 2 

No asegurado O X 

Enfermedad y matarnidad 03 
Invalidez, vejez Vmuerte 04 
Ambos seguros OS 

Asegurado O 1 Ase~~rado O 2 
directo familiar 
No asegurado O X 

Enfermedad V maternidad 'O 3 
Invalidez, vejez Vmuert9 04 
Ambos seguros Os 

Asagurado O 1 Asegurado
directo familiar 
No asegurado O X. 

Enfermedad y maternidad 

Invalidez, vejez Vmuerta 

Ambos seguros 

O 2 

03 

04 

Os 

Asegurado O Asegurado 
directo 1 familiar O 2 

No asegul)l!.o O X 

EnfarmeQ_" maternidad 30 
Invalidez, veje¡: Vmuerta 04 
Ambos seguros OS 

Asegurado Asegurado 
directo O 1 familiar 

No aseguradoO X 

Enfermedad y maternidad 

Invalidez, vejez Vmuerte 
Ambos seguros 

O 2 

03 

04 

Os 

II 

12 

SI O 1 NO O 

NO 1 

2 SIO 1 JJ10 O. , 

NO I 
2 SI O 1 NDO 2 

NO I 

SI 0"'1. 
-

NOO 2 

NO I 
SI O 1 NO 02 

NO I 

13 

14 

Primaria 
Media 
Universitaria 

Ningún grado O 

1 
2 
3 
40 

Primaria 
Media 
Uníversitaria 

Ningún grado O 

1 

2 
3 
40 

Primaria 
Media 
Universitaria 

Ningún grado O 

1 
2 

3 
40 

Primaria 
Media 
Universitaria 

Ningún grado O 

1 
2 
3 
40 

Primaria 
Media 
Universitaria 

Ningún grado O 

1 
2 
3 
40 

15 

SI O 1 NO O 2 SI O 1 NO O 2 sr O 1 NO 02 SI 01 NO 02 SI 01 NO 02 16 

Trabajó 01 No trabajóO 2 

Buscó traba 
jo por prime- Estudiante O 4) 
re vez O 3X 

Oficios Pensionado 
domésticos O SX o rentista O 6X 

Trabajó 01 No trabajóO 

Buscó trabe
jo por prime- Estudiente O 
ravez O 3X 

üfíclos O SX Pensionado 
domésticos o rentista O 

2 

4)( 

¡JI 
6 

Trabajó 01 No trabajó O 

Buscó traba
jo por prime- Estudianta O 
ravez O 3X 

Ofici~s _ O SX Pensionado O 
domesticas o rentista 

2 

4X 

6X 

Trabajó 01 No trabajó O 2 

Buscó traba
jo por prime- Estudiante O 4X 
ravez 03X 

Oficios O Pensionado 
domésticos SX o rentista O 6X 

Trabajó No trabajó O 201 
Buscó traba
jo por prime- Estudiante 04)( 
ravez O 3X 

Oficios O Pensionado sx 
domésticos SX o rentista O 6 

11 

Otros 
(Etpeciflque) 

09X Otro. 
(Especifique) 09X Otros 

(Especifiaue) 
09X Otros 

(E speciflque) 
09X Otros 

(Especifique) 
09X 

I I I I I I I I I I I I I I I 

18 

I I I I I I I I I I I I I I I I I I I I 

19 

Trabajador remunerado 

Porcuenta propia 

Patrono 

Trabajador familiar 
no remunerado 

01 

0 2 

03 

04 

Trabajador remunerado 

Porcuenta propia 

Patrono 

Trabajador familiar 
no remunerado 

01 

02 
03 

04 

Trabajador remunerado 

Porcuenta propia 

Patrono 

Trabajador familiar 
no remunerado 

01 

02 

03 

04 

Trabajador remunerado 

Porcuenta propia 

Patrono 

Trabajador familiar 
no remunerado 

01 

02 

03 

04 

Trabajador remunerado 

Porcuenta propia 

Patrono 

Trabajador familiar 
no remunerado 

01 

02 

03 

04 

20 

Horas Horas Horas Horas Horas 21 

Salario por 

e I 
Salario por 

e I 
Salario por 

e I 
Salario por 

e I 
Salario por 

e I 22 

ALGUNA DE LAS PERSONAS DE ESTA VIVIENDA: 

1.- Tiene finca censal o realizó cultivos durante el año agrícola comprendido entre el lero. 
de mayo de 1972 y el 30 de abril de 1973? 

SI O NOO 

2.

3.· 

Tiene ganado Vacuno ylo porcino 

Tiene aves de corral 

SI O 

SI O 

NO O 

NO O 

, 



---------- ------ ----------------

NO PREGUNTAS	 OCTAVA PERSONA NOVENA PERSONAI 
NOMBRE Y APELLIDOS:
 
Anote el nombre y apellidos de las personas que residen habitualmente en estavivienda.
1
 

NO OLVIDE ANOTAR LOS RECIEN NACIDOS AL 13 DE MAYO DE 1973
 

Esposa oEspose o Hijolal01 Hijo(.) compaRera	 01 02compaRera	 02RELACIDN CON EL JEFE: 
OtrosOtros

Marque el círculo correspondiente de acuerdo conel parentesco o relación que la persona tienecon el 'JEFE DE LA parientes parientes	 0303 (especifiquel(Especifique)FAMILIA CENSAL' Ocon el 'JEFE DEL GRUPO NO FAMILIAR' 
Sirvientes y 2 SiIVi.n"" y	 O 4 
1118parientes	 O 4... parientesCuando use el espacio 'OTROS PARIENTES' especifique el parentesco :círculo 3 

Otros no Otros no
 
Cuando use el espacio 'OTROS NO PARIENTES' especifique la relación- círculo 5
 parientes 05 parientes	 05(Especifique) (esoecifiaua 

3 Hombre	 01 Mujer 02Hombre MujerSEXO	 Marque eleírculo correspondiente O 1 02 

Menor de 1 añoMenor de 1 año NO de años NO de años Escriba Para personas de un año cumplido o más, anote el número de años 
4 EDAD	 sólo en un
 

espacio
 O yy O yyPara menores de un año, marque el círculo 

Ninguno Ninguno	 000000CUANTOS HIJOS VIVOSHA TENIDO?5 Hijos Ignorado O yy Hijos Ignorado O YYSOLO PARAMUJERES 
- DE 15 AfijOS OMAS NingunoNinguno O 00000CUANTOS HIJOS VIVOSTIENE ACTUALMENTE? .6 Hijos Ignorado O yyHijos Ignorado O YY
 

ESTADO CIVIL ACTUAL:
 MARQUE SOLO UN CIRCULO Soltero O 1 Casado 02 
SOLTERO: la persona de cualquier edadque nunca hacontraído matrimonio y no vive en unión libre 
CASADO: el quecontrajo matrimonio y vive en ese estado 

Soltero 01 Casado 02 

Viudo	 O 3 DivorciadoViudo O 3 Divorciado7 04 04 
DIVORCIADO: el que seseparó legalmente y no ha vuelto a casarse, ni vive en unión libre 
UNION LIBRE: el que vive en unión marital 

VIUDO: el queno ha contraído matrimonio desde el fallecimiento de su cónyuge ni vive en unión libre 

CasadoUnión libre O 5 Casado Unión libre06 O 5 separado 06CASADO SEPARADO: el quecontrajo matrimonio y vive separado desu cónyuge, y no vive en unión libre separado 

LUGAR DE RESIDENCIA HABITUAL HACE 5 ANOS AquíOXAquíOX I I II lEsta pregunta debe referirse únicamente a personas de cincoañoso más.
8 Mar-Que el círculo 'Aquí' si la persona tiene cinco añoso más de residir en estecantón.
 

Si la persona resid íaen mayo de 1968en otro cantón o Daís anote el nombre de esecantón o naís,
 
LUGAR DE NACIMIENTO AquíO XAquíOXI I I I Ig Marque el círculo 'Aquí' si al nacer esta persona la madre residía en ese cantón 
Si la madre residía en otro cantón anoteese cantón. Si la madre residía en el extranjero anoteel país. 

NACIONALIDAD 
OX oYXI IOx OYXI lMarque elcírculo 'X' si es costarricense por nacimiento.10 

Marque el círculo 'YX' si es costarricense naturalizado. Si es extranjero anote la nacionalidad correspondiente. 

Asegurado	 O Asegurado Asegurado	 O 1 Asegurado O 2SEGURO SOCIAL 02 directo familiardirecto 1 familiar
 
Marque soloel círculo correspondiente según la CONOICION de aseguramiento de la persona censada
 

11 
Noasegurado O XNo asegurado O X 

Enfermedad y maternidad 3Enfermed(	 I maternidad O03SEGURO SOCIAL	 V s,V 
Invalidez, vejez y muerte O 4Invalidez, vejez y muerte 0412 Marque soloel círculo correspondiente según el TIPO de seguro de la persona censada
 

Ambos seguros 05
 Ambos seguros O 5 

13 ASISTE A LA ESCUELA, COLEGID OUNIVER$~O? SI 01 NO 02SIOl NO 02 
1- !SOLO ASISTE A OTROS CENTROS DE ENSENANZA REGULAR? ESPECIFIQUE: COMERCIAL, '..,.-'14 PARA NO INO II.N.A., COSTURA, ETC., OSI NO ASISTE MARQUE CON UNA Y LA CASILLA NO

PERSONAS
 
DE
 

1-
NIVEL DE INSTRUCCION PrimariaPrimaria 1 1
Cuál esel último grado o año que aprobó en la enseñanza regular, seaprimaria, media o universitaria?6 ANOS Media 2Media 215 Anote el número correspondiente al último grado o año aprobado en la enseñanza regular, a continua
ción del nivel respectivo.
 

OMAS 
Univarsitaria 3 

Si la persona no ha aprobado ningún grado marque el círculo 40. 
Universitaria 3 

Ningún grado O 40Ningún grado O 40 

16 ALFABETlSMO PARA PERSONAS DE 10 ANOS OMAS: SABE LEER Y ESCRIBIR? SI O 1 NO 02SI 01 NO 02 

Trabajó No trabajó O 2Trabajó 01 No trabajó 02 01 

Buscó traba- Buscó traba-CONDICION DE ACTIVIDAD 
jo por prime- Estudiante O 4X 

17 
jo por prime- Estudiante O 4X 

ravez ra vez 03X 03XMarque soloun círculo de acuerdo con las instrucciones en la página 47 
Oficios PensionadoOficios 05X Pensionado 05X 

del Manual del Enumerador. domésticos o rentista 06X 

Otros 

dom~sticos o rentista O 6X 

Otros09X 09X(Especifique)(Especifique)- SOLO OCUPACION PRINCIPAL 
I I	 I I I IAnote enformaespecífica la ocupacion principal que tuvo en la semana del 7 al 12 

PARA de mayo.18 SOLO Siestuvo an la condición de 'No trabajó', Anote laúltima ocupación.
PERSONAS PARA	 No olvide hacer lap'~~~~ción de acuerdo con las instrucciones en la página 47 del
 

Manual del Enume
 
~ PERSONASDE 12 RAMA DE ACTIVIDAD
 

EN LAS
 Anote el tipo de actividad o establecimiento en quedesempeñó la ocupación anota- I I I I I I	 I I 
da en la pregunta anterior.ANOS19 CONDICIONES Siestuvo en la condición de 'No trabajó'anoteel tipo de establecimiento en quede
sempeñó laúltimaocupación. NoolVide hacer la anotación de acuerdo con las ins-DEO trucciones en la página 49 del Manual del Enumerador.

1- ACTIVIDAD
 
MAS
 Trabajador remuneradoTrabajador remunerado 01 01TRABAJO CATEGORIA DE OCUPACIDN PorcuentapropiaPorcuentapropia 20 02\O NO20 PatronoPatronoAnote soloun círculo de acuerdo con las instrucciones en la página 49 del Manual 03 03TRABAJO del Enumerador. Trabajador familiarTrabajador familiar 

04 no remunerado 04 
1-

no remunerado 

HORAS TRABAJADAS 
Haga laanotación solopara laspersonas en la condición de 'Trabajó'según las instrucciones en la pá21 

Horas 
1-

gina 50 del Manual del Enumerador. Horas 

SUELDO OSALARIO Salario porSalario por
Haga laanotación únicamente paralas personas en la condición de 'Trabajó'quesean 'Trabajadores
 
Remunerados'. Según las instrucciones en la página 50 del Manual del Enumerador.
 

22 a	 ra I 
OBSERVACIONES: 


