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Encuesta de salida del Programa para 
Padres Basado en la Comunidad 

Gracias por participar en este programa. A lo largo del programa, le pediremos que proporcione información que 
nos ayudará a supervisar el desempeño del programa y a brindarle una mejor asistencia. Esperamos que 
responda todas las preguntas de las encuestas o las que le haga el personal del programa, pero puede saltarse 
las preguntas que no desee responder. Sus respuestas se mantendrán en privado según lo exija la ley.  

OBJETIVO PRINCIPAL: La información que usted proporcione se utilizará principalmente para: (a) brindarle 
servicios, (b) supervisar y mejorar el desempeño de los programas Matrimonios Saludables y Paternidad 
Responsable (HMRF) y (c) ayudar a comprender los servicios de HMRF y a los participantes de todos los 
programas.   

USOS PERMITIDOS: Su información se mantendrá privada y no podrá ser utilizada en su contra en ninguna 
acción policial o judicial. Su información podrá combinarse con la información de otras personas, pero no 
contendrá información que revele su identidad. Sin embargo, puede haber circunstancias en las que se nos 
solicite revelar su información personal; en estos casos, existen procesos para proteger aún más su 
información. Estas solicitudes se pueden incluir: (a) de parte de una oficina del Congreso si usted le solicita a 
esa oficina que le ayude a obtener una copia de sus registros; (b) para coordinar y responder a una violación de 
la seguridad de los datos; (c) con fines de investigación o evaluación; (d) para acciones administrativas o 
legales; o (e) de parte de contratistas que colaboran con el propósito y los usos del programa descritos aquí, 
pero solo si es absolutamente necesario para desempeñar sus funciones. Consulte las fuentes que se indican 
abajo para obtener información acerca de estos usos permitidos.  

DIVULGACIÓN: Esta solicitud es voluntaria. El número en el Sistema de Notificaciones de Registros (SORN) es 
09-80-0361, OPRE Research and Evaluation Project Records.

BASE LEGAL: 42 U.S.C. 613 - Investigación, evaluaciones y estudios nacionales; 42 U.S.C. 628b - Estudio de 
muestra aleatoria nacional de bienestar infantil; 42 U.S.C. 1310 - Proyectos de investigación o demostración 
cooperativa; 42 U.S.C. 9836 - Designación de agencias de Head Start; 42 U.S.C. Subcapítulo II-B - Subvención en 
bloque para el cuidado y desarrollo infantil; y Pub. L. No. 110-161, División G, Título II, Pagos a los estados por la 
subvención en bloque para el cuidado y desarrollo infantil (121 STAT. 2179). 

LEY DE REDUCCIÓN DE PAPELEO DE 1995 (Pub. L. 104-13) DECLARACIÓN DE CARGA PÚBLICA El propósito de esta recopilación de 
información es ayudar a supervisar el desempeño de los programas Matrimonios Saludables y Paternidad Responsable, así como a 
implementar acciones de mejora. Se estima que el tiempo necesario para llevar a cabo el informe público de esta recopilación de información 
es de 16.8 minutos en promedio por respuesta, incluido el tiempo para revisar las instrucciones, reunir y mantener los datos necesarios y 
revisar la recopilación de información. Esta es una recopilación de información voluntaria. Las respuestas que nos dé se mantendrán en 
privado. Ningún organismo puede realizar o patrocinar preguntas con respecto a una recopilación de información, y ninguna persona está 
obligada a responderlas, conforme a los requisitos de la Ley de Reducción de Papeleo de 1995, a menos que se presente un número de 
control válido de la Oficina de Gestión y Presupuesto (OMB). El número de la OMB es 0970-0566 y la fecha de vencimiento es el 07/31/2029. 
Si desea hacernos algún comentario sobre esta recopilación de información, comuníquese con Hannah McInerney al 
nFORMCQITA@mathematica-mpr.com. 

“El inglés es el idioma oficial y la versión autorizada de toda la información federal”. Designando el inglés como 
el idioma oficial de los Estados Unidos de América (EO 14224). 

mailto:nFORMCQITA@mathematica-mpr.com
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A. CRIANZA Y CRIANZA COMPARTIDA 

[ASK ALL]  

A1.   ¿Cuántos hijos(as) tiene que tengan hasta 24 años? No incluya los embarazos actuales. 

 |     |     |  HIJOS(AS) DE HASTA 24 AÑOS 

HARD CHECK: IF A1 < 0 = El número de hijos(as) debe ser 0 o un número mayor. 

SOFT CHECK: IF A1 = NO RESPONSE = Esta pregunta es muy importante. Por favor respóndala 

[IF A1 = 0 OR NO RESPONSE, GO TO B1] 

[ASK IF A1>0] 

[SKIP IF A1 = 0 OR NO RESPONSE] 

A2.  ¿Cuántos viven con usted todo el tiempo o la mayor parte del tiempo?  

 |     |     |  HIJOS(AS) DE HASTA 24 AÑOS 

HARD CHECK: IF A2 < 0 = El número de hijos(as) debe ser 0 o un número mayor. 

IF A2 > A1 = El número de hijos(as) debe ser [A1] o un número menor. 

Las siguientes preguntas se refieren a su hijo(a) menor. Solo preguntamos por su hijo(a) menor para reducir el 
número de preguntas en la encuesta. 
[ASK IF A1 > 0] 

[SKIP IF A1 = 0 OR NO RESPONSE] 

A3.  ¿Cuál es el primer nombre de pila o las iniciales de su hijo(a) menor? 

 ________________________________________________________________________________________________________  

 SOFT CHECK: IF A3 = NO RESPONSE = Esta pregunta es muy importante. Por favor respóndala 

[ASK IF A1 > 0] 

[SKIP IF A1 = 0 OR NO RESPONSE] 

A4.  ¿Cuántos años tiene [YOUNGEST]? 

|     |     |  AÑOS O |     |     |  MESES 

SOFT CHECK IF {A4 AGE = NO RESPONSE AND A4 MONTHS / YEARS = NO RESPONSE} = Por favor ingrese la edad de su hijo(a) en 
meses o en años. OR 
SOFT CHECK IF {A4 AGE = NO RESPONSE AND A4 MONTHS / YEARS = RESPONSE} =  Por favor ingrese la edad de su hijo(a) en 
meses o en años. 
HARD CHECK IF A4 AGE > 11 AND A4 MONTHS / YEARS = MONTHS = Por favor escriba la edad en años en el caso de niños(as) 
mayores de 11 meses. 
HARD CHECK IF A4 AGE > 24 AND A4 MONTHS / YEARS = YEARS = La edad de su hijo(a) debe ser menor de 25 años. 
HARD CHECK IF A4 AGE <= 0 OR NON-NUMERIC; Por favor ingrese la edad de su hijo(a) en meses o años. 
HARD CHECK IF A4 AGE > 0 AND A4 MONTHS / YEARS = NO RESPONSE;  Por favor seleccione meses o años. 
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[ASK IF A1 > 0] 

[SKIP IF A1 = 0 OR NO RESPONSE] 

A5.  ¿[YOUNGEST] vive con usted todo el tiempo o la mayor parte del tiempo? 

  1  Sí, vive conmigo todo el tiempo o la mayor parte del tiempo VAYA A A9 
  0  No, no vive conmigo todo el tiempo o la mayor parte del tiempo 

[ASK IF A1 > 0 AND (A5 = 0 OR NO RESPONSE)] 

[SKIP IF (A1 = 0 OR NO RESPONSE) OR A5 = 1] 

A6.  ¿Cuándo fue la última vez que vio a [YOUNGEST]? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  En el último mes 
  2  En el último año 
  3  Hace más de un año 
  4  Nunca 

VAYA A A8 

[ASK IF A6 = 1] 

[SKIP IF A6 = 2, 3, 4, OR NO RESPONSE] 

A7. ¿Con qué frecuencia vio a [YOUNGEST] en el último mes? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  A diario o casi todos los días 
  2  De una a tres veces a la semana 
  3  De una a tres veces en el último mes 
  4  No vi a este(a) hijo(a) en el último mes 

[ASK IF A1 > 0 AND {(A5 = 0 OR NO RESPONSE) AND ((A6 = 2, 3, 4, OR NO RESPONSE) OR A7 = 4)}] 

[SKIP IF (A1 = 0 OR NO RESPONSE) OR {A1 > 0 AND (A5 = 1 OR (A6 = 1 AND A7 = 1, 2, 3, OR NO RESPONSE))}] 

A8.  ¿Con qué frecuencia se comunicó con [YOUNGEST] en el último mes, incluso si [YOUNGEST] no 
respondió? Esto incluye llamar por teléfono, enviar correos electrónicos, cartas o tarjetas, mensajes de 
texto, o usar las redes sociales. 

MARQUE SOLO UNA 

  1  A diario o casi todos los días 
  2  De una a tres veces a la semana 
  3  De una a tres veces en el último mes 
  4  No vi a este(a) hijo(a) en el último mes 
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[ASK IF {A5 = 1 OR (A6 = 1 AND (A7 = 1, 2, 3, OR NO RESPONSE))} AND A4 > 12 YEARS]  

A9a. Las siguientes preguntas son acerca de los diferentes tipos de cosas que hace con su hijo(a). Indique 
con qué frecuencia han hecho las siguientes actividades en el último mes (30 días). 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 Nunca 
1 o 2 días 

al mes 
3 o 4 días 

al mes 

2 o 3 días 
a la 

semana 

A diario o 
casi todos 
los días 

a. ¿Con qué frecuencia ha visto la televisión con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

b. ¿Con qué frecuencia ha salido a caminar con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

c. ¿Con qué frecuencia se ha sentado a comer con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

d. ¿Con qué frecuencia ha ido con [YOUNGEST] a un 
parque? ............................................................................  1   2   3   4   5   

e. ¿Con qué frecuencia ha jugado con [YOUNGEST] o le ha 
ayudado en algún deporte? .............................................  1   2   3   4   5   

f. ¿Con qué frecuencia ha vigilado o cuidado a 
[YOUNGEST] cuando otros adultos no estaban 
presentes? .......................................................................  

1   2   3   4   5   

g. ¿Con qué frecuencia ha jugado juegos de mesa o 
ajedrez con [YOUNGEST]? .............................................  1   2   3   4   5   

h. ¿Con qué frecuencia ha abrazado a [YOUNGEST]? ......  1   2   3   4   5   

i. ¿Con qué frecuencia ha alentado a [YOUNGEST]? .......  1   2   3   4   5   

j. ¿Con qué frecuencia le ha dicho a [YOUNGEST] que 
lo(a) amaba? ....................................................................  1   2   3   4   5   

k. ¿Con qué frecuencia le ha enseñado a [YOUNGEST] a 
tomar buenas decisiones? ...............................................  1   2   3   4   5   

l. ¿Con qué frecuencia ha ido a servicios religiosos con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

m. ¿Con qué frecuencia ha realizado otras actividades 
religiosas con [YOUNGEST], como orar juntos o leer 
historias religiosas? .........................................................  

1   2   3   4   5   
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[ASK IF {A5 = 1 OR (A6 = 1 AND (A7 = 1, 2, 3, OR NO RESPONSE))} AND A4 > 6 YEARS AND A4 <= 12 YEARS] 

A9b.  Las siguientes preguntas son acerca de los diferentes tipos de cosas que hace con su hijo(a). Indique 
con qué frecuencia han hecho las siguientes actividades en el último mes (30 días). 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 Nunca 
1 o 2 días 

al mes 
3 o 4 días 

al mes 

2 o 3 días 
a la 

semana 

A diario o 
casi todos 
los días 

a. ¿Con qué frecuencia ha jugado con juguetes con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

b. ¿Con qué frecuencia se ha sentado a comer con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

c. ¿Con qué frecuencia ha abrazado a [YOUNGEST]? ......  1   2   3   4   5   

d. ¿Con qué frecuencia ha vigilado o cuidado a 
[YOUNGEST] cuando otros adultos no estaban 
presentes? .......................................................................  

1   2   3   4   5   

e. ¿Con qué frecuencia ha leído con [YOUNGEST]? .........  1   2   3   4   5   

f. ¿Con qué frecuencia le ha enseñado a [YOUNGEST] a 
esperar turnos o recompensas? ......................................  1   2   3   4   5   

g. ¿Con qué frecuencia ha alentado a [YOUNGEST]? .......  1   2   3   4   5   

h. ¿Con qué frecuencia le ha dicho a [YOUNGEST] que 
lo(a) amaba? ....................................................................  1   2   3   4   5   

i. ¿Con qué frecuencia ha hablado con [YOUNGEST]? ....  1   2   3   4   5   
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[ASK IF {A5 = 1 OR (A6 = 1 AND (A7 = 1, 2, 3, OR NO RESPONSE))} AND A4 > 1 YEAR AND A4 <= 6 YEARS]  

A9c.  Las siguientes preguntas son acerca de los diferentes tipos de cosas que hace con su hijo(a). Indique 
con qué frecuencia han hecho las siguientes actividades en el último mes (30 días).  

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 Nunca 
1 o 2 días 

al mes 
3 o 4 días 

al mes 

2 o 3 días 
a la 

semana 

A diario o 
casi todos 
los días 

a. ¿Con qué frecuencia ha jugado con juguetes con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

b. ¿Con qué frecuencia se ha sentado a comer con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

c. ¿Con qué frecuencia ha abrazado a [YOUNGEST]? ......  1   2   3   4   5   

d. ¿Con qué frecuencia ha vigilado o cuidado a 
[YOUNGEST] cuando otros adultos no estaban 
presentes? .......................................................................  

1   2   3   4   5   

e. ¿Con qué frecuencia ha jugado juegos bruscos con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

f. ¿Con qué frecuencia ha leído con [YOUNGEST]? .........  1   2   3   4   5   

g. ¿Con qué frecuencia le ha enseñado a [YOUNGEST] a 
esperar turnos o recompensas? ......................................  1   2   3   4   5   

h. ¿Con qué frecuencia ha alentado a [YOUNGEST]? .......  1   2   3   4   5   

i. ¿Con qué frecuencia le ha dicho a [YOUNGEST] que 
lo(a) amaba? ....................................................................  1   2   3   4   5   

j. ¿Con qué frecuencia ha hablado con [YOUNGEST]? ....  1   2   3   4   5   
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[ASK IF {A5 = 1 OR (A6 = 1 AND (A7 = 1, 2, 3, OR NO RESPONSE))} AND A4 <= 1 YEAR] 
 

A9d.  Las siguientes preguntas son acerca de los diferentes tipos de cosas que hace con su hijo(a). Indique 
con qué frecuencia han hecho las siguientes actividades en el último mes (30 días). 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 Nunca 
1 o 2 días 

al mes 
3 o 4 días 

al mes 

2 o 3 días 
a la 

semana 

A diario o 
casi todos 
los días 

a. ¿Con qué frecuencia ha alimentado o le ha dado un 
biberón a [YOUNGEST]? ................................................  1   2   3   4   5   

b. ¿Con qué frecuencia ha elogiado a [YOUNGEST]? .......  1   2   3   4   5   

c. ¿Con qué frecuencia ha vigilado o cuidado a 
[YOUNGEST] cuando otros adultos no estaban 
presentes? .......................................................................  1   2   3   4   5   

d. ¿Con qué frecuencia ha puesto a dormir a 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

e. ¿Con qué frecuencia ha jugado con juguetes con 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

f. ¿Con qué frecuencia ha hablado con [YOUNGEST]? ....  1   2   3   4   5   

g. ¿Con qué frecuencia ha abrazado a [YOUNGEST]? ......  1   2   3   4   5   

h. ¿Con qué frecuencia le ha dicho a [YOUNGEST] que le 
amaba? ............................................................................  1   2   3   4   5   

i. ¿Con qué frecuencia le ha cantado a [YOUNGEST]? ....  1   2   3   4   5   

j. ¿Con qué frecuencia ha leído con [YOUNGEST]? .........  1   2   3   4   5   

k. ¿Con qué frecuencia le ha contado cuentos a 
[YOUNGEST]? .................................................................  1   2   3   4   5   

[ASK IF A1 > 0] 

[SKIP IF A1 = 0 OR NO RESPONSE] 

A10.  ¿En qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente frase? "Tengo confianza en mis 
habilidades de crianza.” 

MARQUE SOLO UNA 

  1  Totalmente de acuerdo 
  2  De acuerdo 
  3  En desacuerdo 
  4  Totalmente en desacuerdo 
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[ASK IF A1 > 0] 

[SKIP IF A1 = 0 OR NO RESPONSE] 

A11.  En el último mes, ¿con qué frecuencia se ha sentido abrumado por sus responsabilidades como padre? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  Nunca 
  2  Casi nunca 
  3  A veces 
  4  Con frecuencia 
  5  Siempre 

Ahora nos gustaría hacerle algunas preguntas sobre el otro padre/madre o la persona con la que comparte la 
crianza de su hijo(a) menor. 
[ASK IF A1 > 0] 

[SKIP IF (A1 = 0 OR NO RESPONSE)] 

A12.  En el último mes, ¿ha visto o hablado con el otro padre/madre o la persona con la que comparte la 
crianza de [YOUNGEST]? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  SÍ 
  0  No 
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[ASK IF A12 = 1]  

[SKIP IF A12 = 0 OR NO RESPONSE] 

A13.  ¿En qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con cada una de las siguientes frases acerca de 
[YOUNGEST]? 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 
Totalmente 
de acuerdo 

De 
acuerdo Neutral 

En 
desacuerdo 

Totalmente 
en 

desacuerdo 

a. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] contradice las decisiones que tomé con 
respecto a [YOUNGEST]. ................................................  

1   2   3   4   5   

b. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] hace comentarios negativos, chistes o 
comentarios sarcásticos sobre la forma en que lo(a) crío. 

1   2   3   4   5   

c. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] me desautoriza como padre. ....................  1   2   3   4   5   

d. La madre o la persona con la que comparto la crianza y 
yo conversamos sobre la mejor manera de cubrir las 
necesidades de [YOUNGEST]. .......................................  

1   2   3   4   5   

e. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] y yo compartimos información sobre 
[YOUNGEST]. ..................................................................  

1   2   3   4   5   

f. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] y yo tomamos decisiones sobre 
[YOUNGEST] en conjunto. ..............................................  

1   2   3   4   5   

g. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] y yo tratamos de entender el punto de 
vista del otro. ...................................................................  

1   2   3   4   5   

h. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] y yo respetamos las decisiones tomadas 
por el otro con respecto a [YOUNGEST]. .......................  

1   2   3   4   5   

i. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] hace que sea difícil para mí pasar tiempo 
con [YOUNGEST]. ...........................................................  

1   2   3   4   5   

j. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] hace que sea difícil para mí hablar con 
[YOUNGEST]. ..................................................................  

1   2   3   4   5   

k. La madre o la persona con la que comparto la crianza de 
[YOUNGEST] le dice a [YOUNGEST] lo que puede o no 
puede decirme a mí. ........................................................  

1   2   3   4   5   
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B. ESTABILIDAD ECONÓMICA 

[ASK ALL]  

B1. ¿Cuál es su situación laboral actual?   

 
MARQUE UNA 

RESPUESTA POR FILA 
 SÍ NO 

a. Empleo de tiempo completo (generalmente trabajo 35 horas a la semana o más) ......  1   0   

b. Empleo de medio tiempo (generalmente trabajo de 1 a 34 horas a la semana) ..........  1   0   

c. Con empleo, pero el número de horas cambia de una semana a otra .........................  1   0   

d. Empleo temporal, ocasional o estacional, o trabajos ocasionales ................................  1   0   

e. A cargo de la casa o del cuidado de los niños ..............................................................  1   0   

f. Actualmente no tengo empleo .......................................................................................  1   0   

[SOFT CHECK: IF B1a = 1 = DISABLE B1f] 

[IF ALL B1a-B1f = NO RESPONSE, ASK B2b] 

[ASK IF ANY (B1a, B1b, B1c, OR B1d) = 1] 

[SKIP IF ALL (B1a, B1b, B1c, AND B1d) = 0 OR NO RESPONSE] 

B2a.   ¿Está buscando otro trabajo? 

  1  SÍ 
  0  No 

[ASK IF ALL (B1a, B1b, B1c, AND B1d) = 0 OR NO RESPONSE] 

[SKIP IF ANY (B1a, B1b, B1c, OR B1d) = 1] 

B2b. ¿Está buscando trabajo? 

  1  SÍ 
  0  No 

  



 

 10 

[ASK ALL]  

B3.   Algunas personas enfrentan desafíos que hacen difícil encontrar o mantener un buen trabajo.  
¿Alguno de los siguientes factores le dificulta encontrar o mantener un trabajo? 
MARQUE TODAS LAS QUE CORRESPONDAN 

  1 □ Tengo antecedentes penales 
  2 □ No tengo un medio de transporte confiable 
  3 □ No tengo la ropa adecuada para un trabajo (incluyendo uniformes) 
  4 □ No dispongo de todo el cuidado infantil o la ayuda familiar que necesito 
  5 □ No tengo las habilidades o la educación adecuadas para buenos trabajos 
  6 □ Tengo una discapacidad física o mala salud 
  7  Ninguna de estas opciones 
[SOFT CHECK: IF B3 = 7, = DISABLE OTHER OPTIONS] 

[ASK ALL]  

B4.  ¿En qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con cada una de las siguientes frases?  

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 
Totalmente 
de acuerdo 

De 
acuerdo 

En 
desacuerdo 

Totalmente en 
desacuerdo 

a. Sé cómo solicitar un empleo. ...............................................  1   2   3   4   

b. Confío en mi capacidad para encontrar un trabajo que 
quiero. ...................................................................................  1   2   3   4   

c. Confío en mis habilidades para participar en entrevistas de 
trabajo. ..................................................................................  1   2   3   4   

[ASK ALL]  

B5.  ¿Con qué frecuencia le resulta difícil pagar sus cuentas? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  Nunca 
  2  De vez en cuando 
  3  Con cierta frecuencia 
  4  Muy a menudo 

[ASK IF A1 > 0 AND (A1 > A2 OR A2 = NO RESPONSE)] 

[SKIP IF (A1 = 0 OR NO RESPONSE) OR A1 = A2] 

B6.  ¿Tiene un acuerdo legal u orden de manutención infantil que requiera que brinde apoyo financiero a 
ALGUNO de sus hijos(as) que no viven con usted todo el tiempo o la mayor parte del tiempo? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  SÍ 
  0  No 
  2  No sé 
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C. MATRIMONIO/RELACIONES DE PAREJA 

[ASK ALL]  

C1.  ¿Cuál es su estado civil actual? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  Casado(a) 
  2  Comprometido(a) 

VAYA A C3 

  3  Separado(a) 
  4  Divorciado(a) 
  5  Viudo(a) 
  6  Nunca me he casado 

[ASK IF C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE] 

[SKIP IF C1 = 1 OR 2] 

C2.  ¿Cuál es su situación actual como pareja? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  No tengo pareja VAYA A C5 
  2  Estoy en una relación romántica o comprometida con alguien de forma estable 
  3  Estoy en una relación intermitente 

[ASK IF (C1 = 1 OR 2) OR (C2 = 2 OR 3)] 

[SKIP IF (C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE) AND (C2 = 1 OR NO RESPONSE)] 

C3.   ¿Qué parte del tiempo vive con su cónyuge o pareja actual?  

MARQUE SOLO UNA 

  1  Todo el tiempo 
  2  La mayor parte del tiempo 
  3  Parte del tiempo 
  4  Nunca 

[ASK IF (C1 = 1 OR 2) OR (C2 = 2 OR 3)] 

[SKIP IF (C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE) AND (C2 = 1 OR NO RESPONSE)] 

C4.  ¿Qué tan satisfecho está usted con su relación actual? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  Muy satisfecho(a)  
  2  Satisfecho(a) 
  3  Insatisfecho(a) 
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[ASK ALL]  

C5.  En el último mes, ¿con qué frecuencia ha asistido a servicios religiosos? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  No asistí a servicios religiosos en el último mes 
  2  1 a 3 veces en el último mes 
  3  1 a 3 veces por semana 
  4  Todos los días o casi todos los días  



 

 13 

D. SOBRE EL PROGRAMA 

En el siguiente grupo de preguntas, nos gustaría que pensara en las habilidades de comunicación. Algunos 
ejemplos de habilidades de comunicación son prestar atención, turnarse para hablar y describir problemas 
usando declaraciones que empiezan por la palabra "yo" (como "yo siento...") en lugar de declaraciones que 
empiezan con la palabra "tú" (como "tú eres..."). 

[ASK ALL]  

D1. ¿Con qué frecuencia aprendió sobre las habilidades de comunicación durante el programa? 

  1  Nunca 
  2  A veces 
  3  Con frecuencia 

[ASK IF (D1 = 2, 3, OR NO RESPONSE) AND ((C1 = 1 OR 2) OR (C2 = 2 OR 3))] 

[SKIP IF D1 = 1 OR {(C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE) AND (C2 = 1 OR NO RESPONSE)}] 

D2.  ¿Con qué frecuencia ha usado las habilidades de comunicación que aprendió en el programa con su 
cónyuge o pareja para conversar sobre...? 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 Nunca A veces 
Con 

frecuencia 

a. Su relación ...........................................................................................  1   2   3   

b. La crianza de sus hijos ........................................................................  1   2   3   

c. Su situación económica .......................................................................  1   2   3   

[ASK IF (D1 = 2, 3, OR NO RESPONSE) AND A1 > 0] 

[SKIP IF D1 = 1 OR (A1 = 0 OR NO RESPONSE)] 

D3.  ¿Con qué frecuencia ha usado las habilidades de comunicación que aprendió en el programa con...? 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 

 Nunca A veces 
Con 

frecuencia 

[ASK IF A12 = 1] 

[SKIP IF A12 = 0 OR NO RESPONSE] 

a.  La persona con la que comparte la crianza de su hijo(a) menor ........  1   2   3   

b. Sus hijos ..............................................................................................  1   2   3   
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Para responder las siguientes preguntas, quisiéramos que recordara su situación antes de comenzar el 
programa. 
D4.  Antes del programa, ¿cuánto confiaba en poder resolver las diferencias de manera respetuosa con...? 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 
 Nada Un poco Mucho 

[ASK IF (C1 = 1 OR 2) OR (C2 = 2 OR 3)] 

[SKIP IF (C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE) AND (C2 = 1 OR NO RESPONSE)] 

a. Su cónyuge o pareja .................................................................................  1   2   3   

[ASK IF ANY (B1a, B1b, B1c, OR B1d) = 1] 

[SKIP IF ALL (B1a, B1b, B1c, AND B1d) = 0 OR NO RESPONSE] 

b. Su jefe o compañeros de trabajo ..............................................................  1   2   3   

Ahora piense en su situación actual: 
D5.  ¿Cuánto confía en poder resolver las diferencias de manera respetuosa con...? 

 MARQUE UNA RESPUESTA POR FILA 
 Nada Un poco Mucho 

[ASK IF (C1 = 1 OR 2) OR (C2 = 2 OR 3)] 

[SKIP IF (C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE) AND (C2 = 1 OR NO RESPONSE)] 

a. Su cónyuge o pareja .................................................................................  1   2   3   

[ASK IF ANY (B1a, B1b, B1c, OR B1d) = 1] 

[SKIP IF ALL (B1a, B1b, B1c, AND B1d) = 0 OR NO RESPONSE] 

b. Su jefe o compañeros de trabajo ..............................................................  1   2   3   

[ASK IF (C1 = 1 OR 2) OR (C2 = 2 OR 3)] 

[SKIP IF (C1 = 3, 4, 5, 6, OR NO RESPONSE) AND (C2 = 1 OR NO RESPONSE)]   

D6.  ¿Cómo ha cambiado su comunicación con su cónyuge o pareja desde que comenzó el programa? 

MARQUE SOLO UNA 

  1  Empeoró 
  2  Se ha mantenido casi igual 
  3  Mejoró 

[ASK ALL]  

D7.  En una escala del 1 al 5, en general, ¿qué tan útil fue el programa para usted? 

Nada útil  
Sumamente 

útil 

1   2   3   4   5   

¡Gracias por completar esta encuesta! 
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		34		1		Tags->0->8->1->1		Section C: PDFs containing Links		C3. Understandable Links		Passed		Please verify that Contents of "Dirección de correo electrónico para asistencia técnica de nFORM CQI" is appropriate for the highlighted element.		Verification result set by user.

		35						Section D: PDFs containing Images		D1. Images in Figures		Passed		Paths, XObjects, Form XObjects and Shadings are included in Figures, Formula or Artifacted.		

		36		3		Tags->0->46->1->1->1,Tags->0->46->2->1->1		Section D: PDFs containing Images		D2. Figures Alternative text		Passed		Please verify that Alt of "Flecha desde la respuesta 2 hasta la respuesta 4 que apunta al texto que dice “VAYA A B8”" is appropriate for the highlighted element.		Verification result set by user.

		37		12		Tags->0->131->0->1->1,Tags->0->131->1->1->1		Section D: PDFs containing Images		D2. Figures Alternative text		Passed		Please verify that Alt of "Flecha desde la respuesta 1 hasta la respuesta 2 que apunta al texto que dice “VAYA A C3”" is appropriate for the highlighted element.		Verification result set by user.

		38		15		Tags->0->181->0->1->0		Section D: PDFs containing Images		D2. Figures Alternative text		Passed		Please verify that Alt of "Flecha que apunta en ambas direcciones, indicando opciones de bajo (“Nada útil”) a alto (“Sumamente útil”)." is appropriate for the highlighted element.		Verification result set by user.

		39						Section D: PDFs containing Images		D3. Decorative Images		Passed		Paths, XObjects, Form XObjects and Shadings are included in Figures, Formula or Artifacted.		

		40		3,12,15		Tags->0->46->1->1->1,Tags->0->46->2->1->1,Tags->0->131->0->1->1,Tags->0->131->1->1->1,Tags->0->181->0->1->0		Section D: PDFs containing Images		D4. Complex Images		Passed		Do complex images have an alternate accessible means of understanding?		Verification result set by user.

		41		3		Tags->0->46->1->1->1->0		Section D: PDFs containing Images		D5. Images of text		Passed		Is this image an image of text? Fail if yes, Pass if no.		Verification result set by user.

		42		3,12		Tags->0->46->1->1->1,Tags->0->131->0->1->1		Section D: PDFs containing Images		D6. Grouped Images		Passed		Figures that may posses semantic value only if grouped together have been detected. Please ensure that they are tagged correctly under one Figure tag		Verification result set by user.

		43						Section E: PDFs containing Tables		E1. Table tags		Passed		All tables in this document are data tables.		

		44		4,5,6,7,9,10,11,14,15		Tags->0->60,Tags->0->64,Tags->0->68,Tags->0->72,Tags->0->93,Tags->0->98,Tags->0->117,Tags->0->160,Tags->0->165,Tags->0->169,Tags->0->173,Tags->0->181		Section E: PDFs containing Tables		E2. Table structure vs. visual layout		Passed		Does the table structure in the tag tree match the visual table layout?		Verification result set by user.

		45		4,5,6,7,9,10,11,14,15		Tags->0->60,Tags->0->64,Tags->0->68,Tags->0->72,Tags->0->93,Tags->0->98,Tags->0->117,Tags->0->160,Tags->0->165,Tags->0->169,Tags->0->173,Tags->0->181		Section E: PDFs containing Tables		E3. Table cells types		Passed		Are all header cells tagged with the TH tag? Are all data cells tagged with the TD tag?		Verification result set by user.

		46						Section E: PDFs containing Tables		E4. Empty header cells		Passed		All table header cells contain content or property set to passed.		

		47		4,5,6,7,9,10,11,14,15		Tags->0->60,Tags->0->64,Tags->0->68,Tags->0->72,Tags->0->93,Tags->0->98,Tags->0->117,Tags->0->160,Tags->0->165,Tags->0->169,Tags->0->173		Section E: PDFs containing Tables		E5. Merged Cells		Passed		Please verify that the highlighted Table does not contain any merged cells.		Verification result set by user.

		48		15		Tags->0->181->0->1		Section E: PDFs containing Tables		E5. Merged Cells		Passed		Please verify that the Column/Row span for the higlighted cells is correct. Also, confirm no other cells require specifying a value for Row/Column span.		Verification result set by user.

		49						Section E: PDFs containing Tables		E6. Header scope		Passed		All simple tables define scope for THs		

		50						Section F: PDFs containing Lists		F1. List tags		Passed		All List elements passed.		

		51		3,7,8,10,11,12,13,14,15		Tags->0->41,Tags->0->46,Tags->0->51,Tags->0->56,Tags->0->77,Tags->0->82,Tags->0->88,Tags->0->104,Tags->0->108,Tags->0->112,Tags->0->121,Tags->0->126,Tags->0->131,Tags->0->136,Tags->0->141,Tags->0->146,Tags->0->150,Tags->0->155,Tags->0->178		Section F: PDFs containing Lists		F2. List items vs. visual layout		Passed		Does the number of items in the tag structure match the number of items in the visual list?		Verification result set by user.

		52		3,7,8,10,11,12,13,14,15		Tags->0->41,Tags->0->46,Tags->0->51,Tags->0->56,Tags->0->77,Tags->0->82,Tags->0->88,Tags->0->104,Tags->0->108,Tags->0->112,Tags->0->121,Tags->0->126,Tags->0->131,Tags->0->136,Tags->0->141,Tags->0->146,Tags->0->150,Tags->0->155,Tags->0->178		Section F: PDFs containing Lists		F3. Nested lists		Passed		Please confirm that this list does not contain any nested lists		Verification result set by user.

		53						Section G: PDFs containing Headings		G1. Visual Headings in Heading tags		Passed		There are 21 TextRuns larger than the Mode of the text size in the document and are not within a tag indicating heading. Should these be tagged within a Heading?		Verification result set by user.

		54						Section G: PDFs containing Headings		G1. Visual Headings in Heading tags		Passed		All Visual Headings are tagged as Headings.		

		55						Section G: PDFs containing Headings		G2. Heading levels skipping		Passed		All Headings are nested correctly		

		56						Section G: PDFs containing Headings		G3 & G4. Headings mark section of contents		Passed		Is the highlighted heading tag used on text that defines a section of content and if so, does the Heading text accurately describe the sectional content?		Verification result set by user.

		57						Section H: PDFs containing Forms		H5. Tab order		Passed		All pages that contain annotations have tabbing order set to follow the logical structure.		

		58						Section I: PDFs containing other common elements		I1. Nonstandard glyphs		Passed		All nonstandard text (glyphs) are tagged in an accessible manner.		

		59		1		Tags->0->8->1		Section I: PDFs containing other common elements		I3. Language for words and phrases		Passed		Unable to find nFORM in the "es" dictionary. Please verify there aren't any missing spaces between words or other formatting issues.		Verification result set by user.

		60						Section I: PDFs containing other common elements		I4. Table of Contents		Passed		No Table of Contents (TOCs) were detected in this document.		Verification result set by user.

		61						Section A: All PDFs		A5. Is the document free from content that flashes more than 3 times per second?		Not Applicable		No elements that could cause flicker were detected in this document.		

		62						Section A: All PDFs		A10. Role mapped custom tags		Not Applicable		No Role-maps exist in this document.		

		63						Section D: PDFs containing Images		D2. Figures Alternative text		Not Applicable		No Formula tags were detected in this document.		

		64						Section E: PDFs containing Tables		E7. Headers/IDs		Not Applicable		No complex tables were detected in this document.		

		65						Section H: PDFs containing Forms		H1. Tagged forms		Not Applicable		No Form Annotations were detected in this document.		

		66						Section H: PDFs containing Forms		H2. Forms tooltips		Not Applicable		No form fields were detected in this document.		

		67						Section H: PDFs containing Forms		H3. Tooltips contain requirements		Not Applicable		No Form Annotations were detected in this document.		

		68						Section H: PDFs containing Forms		H4. Required fields		Not Applicable		No Form Fields were detected in this document.		

		69						Section I: PDFs containing other common elements		I2. OCR text		Not Applicable		No raster-based images were detected in this document.		

		70						Section I: PDFs containing other common elements		I5. TOC links		Not Applicable		No Table of Contents (TOCs) were detected in this document.		

		71						Section I: PDFs containing other common elements		I6. References and Notes		Not Applicable		No internal links were detected in this document		
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