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I. EXECUTIVE SUMMARY 

The Mexican Federation of Private Family Planning Associations (FEMAP) in collaboration 
with the Population Council's INOPAL project and MSH's AID-funded Family Planning
Management Development Project (FPMD) is in the process of developing strategies that 
will enable its affiliates to attain financial self-sufficiency. 

One of the first steps in this process is acquiring information on the profile of the clients 
that receive services at FEMAP's affiliates' clinics and on the real costs of the services 
provided. A study was designed that includes a clients' profile survey and a cost analysis in 
a sample of six affiliates. A third component will be a community based survey to 
determine potential demand for the affiliates' services. 

lleana M. Fajardo, MSH's Chief of Party under the USAID Health Sector II Project in 
Honduras, and former Operations Research Advisor of the same project, provided training
in interviewing techniques to 13 social workers and supervisors from three FEMAP affiliates 
at two sites from 24 to 28 May. Eight persons from the CENTRO DE ORIENTACION 
FAMILIAR, A. C., (COFAC) were trained in Matamoros. In Tapachula 5 persons were 
trained, 4 from the CENTRO DE ORIENTACION FAMILIAR de TAPACHULA 
(COFAT) and 1 from the CENTRO DE ORIENTACION FAMILIAR de VERACRUZ 
(COFAV). Training in Mazatlin had to be canceled due to a one-week workshop by IPPF 
for all FEMAP affiliates which was scheduled at the same time. 

Hugo Dfaz, FEMAP's computer programmer, accompanied the consultant. Mr. Diaz 
brought the clients' profile questionnaire which had been pretested and adjusted in Ciudad 
Judrez. The questionnaire had to be readjusted and new questions, specific for COFAC, 
were added. Minor changes were again made in Tapachula. 

The consultant developed an interviewers' manual on general interviewing techniques and 
on the specific goals and objectives of the clients' study. The manual also indicates how 
each question should be asked and if only one or multiple answers are allowed. The 
questionnaire was analyzed with the trainee interviewers, and the consultant observed the 
trainees as they did practice interviews with clinic patients. Mistakes and difficulties were 
clarified, firstly with the individual interviewer and then with the group of interviewers. 



11. BACKGROUND 

FEMAP, based in Ciudad Juirez, was founded in 1981 as a private, non-profit organization
dedicated to improving the quality of life of Mexico's most disadvantaged populations.
FEMAP coordinates the operations of 44 affiliates which serve 69 cities and many rural 
communities in 25 of the 31 Mexican states. The services which the affiliates provide are 
not limited to maternal and child health care and family planning, but also include sex 
education, nutrition and family gardens, prevention of alcohol and drug abuse, 
environmental health and economic development. 

In the past FEMAP has received as much as 65% of its annual budget from 
USAID/Mexico. In the last three years, however, AID has reduced annual donations, once 
as high as US$ 1,200,000, to US$ 300,000. Following identification by USAID/Mexico of 
FEMAP as a priority institution in its private sector strategy, a private sector coordinating 
team visited FEMAP. The purpose of the visit was to identify Lnd coordinate different 
technical assistance activities that would move FEMAP towards self-sufficiency over the next 
five years. The two immediate activities considered were a cost study of affiliates' service 
delivery activities and a clients' profile survey. A future activity will be a survey of potential 
demand for family planning and other services currently or potentially provided by the 
affiliates. 

With the assistance of the Population Council, Miguel Angel Dfaz, the principal investigator
of the cost analysis project, developed a methodology, collected data and estimated the 
service provision costs of each of six FEMAP affiliates. In addition, the study has calculated 
the income generated through donations and service fees and will investigate the current use 
of installed capacity to address the effectiveness side of the cost-effectiveness equation. 

The two surveys are to be conducted with assistance from FPMD. 

Earlier in 1993 a draft client profile questionnaire was developed. The purpose of this 
questionnaire is to assess clinic users' perceptions of the quality and quantity of services of 
FEMAP's affiliates, as well as the reason for their selection among the various services 
offered at the clinic. The questionnaire also investigates the users' socioeconomic status and 
their ability and willingness to pay higher fees. 

The draft questionnaire was reviewed by representatives from FEMAP affiliates in 
Tapachula, Matamoros, Mazatlan, Acapulco and Irapuato 
during the "Evaluation Workshop of the Family Planning Programs of FEMAP Affiliates 
from 13 Cities in Mexico". Comments and suggestions for improvement were incorporated 
and a new draft was prepared. The questionnaire was further reviewed by Nancy Murray,
FPMD's Regional Director for Latin America and the Caribbean and this consultant. A 
final draft version was field tested in Ciudad Judirez the week before the consultant's visit 
to Matamoros. 
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Hugo Dfaz developed a data base program for the entry and computerized analysis of data 
from the clients' profile questionnaire. He adjusted the program each time changes were 
made to the questionnaire. 

III. PURPOSE 

The consultant provided basic training in interviewing techniques and concepts to 8 and 5 
social workers/supervisors from FEMAP's affiliates in Matamoros and Tapachula
respectively. One day was spent discussing basic interviewing techniques, the goals and 
objectives of the survey and each of the questions of the questionnaire. A second day was 
spent with the trainees doing practice interviews, reviewing the experience and clarifying 
mistakes and misunderstandings. 

The consultant developed a reference manual for the interviewers. The manual was 
adjusted and adapted for each of the three affiliates that participated in the training:
COFAC, COFAT and COFAV. Special emphasis was given to training the social worker 
from COFAV, since she would be responsible for training her colleagues in Veracruz. 

IV. ACTIVITIES 

A. Manual Preparation 

Before arriving in Mexico the general interviewing considerations and purpose and 
objectives sections of the reference manual were developed. The section specific to this 
survey and its questions was developed in Matamoros after reviewing the final draft 
questionnaire with Hugo Dfaz. 

B. Training of interviewers: COFAC 

COFAC consists of a rather new, nicely painted one floor building and an older two story
unit next to it. A complete clinical laboratory that does pregnancy and Papanicolau as well 
most general chemistry tests 
is in the newer of the two buildings which also houses the director's office, the computer 
room, the social workers' working area and a training room. On the first floor of the older 
building there are four doctor's offices, a waiting area, a counselling room, the records room 
and the laundry/autoclave room. The second floor of this building has a surgery and 
recovery room, a neonatal room and single and double rooms where up to six women can 
receive care. Normal deliveries, cesarean sections and general female surgery are 
performed. 

Two training sessions were given at COFAC, one in the morning and one in the afternoon. 
Four people were trained in each session as follows: 
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Morning: 

Marianela Pdrez, Administrator 
Hilda Moreno, Social Worker 
Magda Elena Soza, Family Planning Supervisor 
Alma Lydia Jim~nez, Family Planning Supervisor 

Afternoon: 

Norma Romo, Social Worker, Substance Abuse Program 
Aracely Avila, Social Worker, Substance Abuse Program 
Rosy Alonso, Patient Information Services 
Irma Sdnchez, Coordinator of Maternity Services 

During the training sessions adjustments were made to the questionnaire. Additional 
questions relating to the charges for maternity unit services were incorporated in the 
questionnaire. 

The specific guide, citing each of the questions, was developed overnight and was available 
to the trainees the following day. 

During the training of the interviewers, discussions were held concerning possible interview 
sites and the importance of privacy, the starting date of survey and the protocol to be 
followed to attain the required sample (all patients, male and female, from each of the six 
days of the week) while causing the least amount of disruption to the daily work routine of 
the interviewers. It was decided that three weeks would be required to complete the survey.
Interviewers would be conducted two days each week. The interviews would be initiated 
June 7, the Monday after the IPPF/FEMAP meeting in Mexico City. 

It was also suggested that COFAC's director have a meeting with all her staff, in particular 
the medical staff, to inform them of the purpose and objectives of the survey and request
their collaboration. Ideally, clients would be interviewed before receiving services, thus 
avoiding loss of clients prior to interview. The staff in charge of registration would, 
however, make sure that clients who were not interviewed before receiving care did not 
leave without being surveyed. The number of interviewers on any given day would depend 
on the flow of patients that day. Three rooms would be prepared for interviewing on data 
collection days. 

At the end of each data collection day, the questionnaires would be bundled together and 
marked with the date and the day of the week. When questionnaires from all six days are 
complete, all six bundles will be sent to Hugo Dfaz for data entry and analysis. 

During the second day all trainees did practice interviews while being observed by the 
consultant and/or Hugo Dfaz. Individual and group discussions followed the practice
interviews to review the experience, correct mistakes and clarify issues. 
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A final COFAC-specific questionnaire and interviewer's manual was produced and left with 
the administrator to reproduce. Due to the poor quality of the printer available at COFAC, 
the documents were light. 

C. Training of interviewers: COFAT 

In contrast with COFAC, the COFAT facilities are much smaller and the inhouse clinical 
services provided are fewer in range and less in volume. The clinic is on the second floor 
of a building and it consists of a waiting, reception and records area, the director's office 
and two doctor's offices. There are two rooms in the roof; one for training and one for 
storage of contraceptive supplies. 

Although no laboratory services are available inhouse, there is an arrangement with a 
laboratory that does Papanicolau smears. Part of what the patient pays for the smear goes 
to the lab and part remains with COFAT. An arrangement exists with 13 private specialists
of the Asociaci6n Mddica. They provide free service to referred patients. Sterilizations are 
referred to the Mexican Social Security Institute. COFAT also provides general medical 
services in urban communities through Unidades M6dicas attended by physicians performing 
their social service commitment. 

The same procedure used in Matamoros was followed in Tapachula with the advantage that 
the trainees had a complete manual for the training session. Due to the individual character 
of each of the affiliates, changes had to be made for the COFAT questionnaire. For 
example, COFAT does not attend deliveries nor does it provide women's surgical services. 
Thus questions relating to these services were eliminated, although the numbering of 
subsequent questions was not changed in order to facilitate comparison among affiliates. 
The costs of services and the proposed increases were also adjusted to reflect the reality of 
Tapachula. 

On!y one training session was held. The persons trained were: 

Valentina Cobos Nieto, Administrator 
Mercedes Escalante Ventura, CBD Supervisor 
Marta Castellanos Mendes, Social Worker 
Magda Selcy Carin, Receptionist 

In addition, Gabrieia Navarrete Jcome, a social worker from COFAV, the Veracruz 
affiliate was trained. She will be responsible for training the COFAV interviewers. 

On the second day the trainees did two or more practice interviews while being observed 
by the consultant and/or Hugo Dfaz. Individual and group discussions followed to review 
the experience, correct mistakes and clarify issues. Furthermore, to guarantee that Gabriela 
Navarrete had a thorough understanding of the questionnaire and possible issues that could 
arise while she was training her colleagues, she interviewed the consultant several times. 
The consultant answered the questions in ways that would require different skip patterns. 
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Recommendations were made, similar to those made in Matamoros, with regard to place 
of interview, date of survey start, scheduling of interview days and provision of information 
about the survey to clinic staff. Given that the patient flow is less in Tapachula than in 
Matamoros and that the receptionist is one of the interviewers, there is less concern that 
patients will leave the clinic without being interviewed. 

Final COFAT and COFAV-specific questionnaires and interviewer's manuals (of excellent 
quality print) were produced at the private office of COFAT's accountant, and given to the 
administrator in the case of COFAT, and to Gabriela Navarrete, in the case of COFAV, 
to reproduce for the survey. 

Miguel Angel Dfaz, the cost study investigator presented the results of COFAT's analysis 
while the consultant was in Tapachula. 

V. FINDINGS 

The interviewer trainees were enthusiastic and dedicated to their work. They are very
concerned about their clients and feel that the services they provide of the highestare 

quality.
 

The fees charged are very low and in the practice interviews clients indicated their ability 
to pay more. There is a significant difference in clients' educational and socioeconomic 
level between Matamoros and Tapachula. COFAC serves a wealthier population. The 
social worker from COFAV indicated that the population they serve is similar to that of 
Tapachula. 

In general, after the practice interviews and the review of mistakes and other issues, the 
interviewers felt comfortable with the questionnaire and in dealing with the difficulties they 
might encounter. 

The two affiliates wish to obtain the results of both the clients' profile and the cost study
in a timely manner. There is also some concern, especially in Tapachula, that fees not be 
increased too much because, first, their patients are very poor and, second, the flow of 
patients may decrease. 

The data presented by Miguel Angel Dfaz to COFAT's Director, Mrs. Marta de Caider6n, 
showed the following costs per patient for each of the following services: 

1. General visit N$ 14.00 
2. Gynecological visit N$ 14.56 
3. Family Planning visit N$ 14.55 
4. IUD insertion N$ 16.00 
5. Prenatal visit N$ 14.18 
6. Pediatric visit N$ 10.30 
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COFAT, however, only charges N$ 10.00 for each of these services. It is important to note, 
however, that the costs include the salary of a doctor that has been added to the staff in 
order to keep the clinic open continuously from 8 am to 8 pm. Previously the clinic closed 
from noon to 4 pm. These additional hours of service have not been promoted and few 
patients currently come for services during the mid afternoon hours. It is expected that 
patient demand during these hours will increase or that, as a result of the clients' profile 
study, a different service schedule be established. Adjustments to cost allocations by services 
and sensitivity analyses will be conducted on this cost study. The data presented here are 
preliminary results. 

VI. RECOMMENDATIONS FOR FUTURE AcTiONS 

The principal objective of the consultant's assignment was to train social workers and 
supervisors from six affiliates on general interviewing technics and methods, and specifically 
the clients' profile questionnaire. 

Observation: Staff from only three affiliates were trained, namely COFAC (Matamoros), 
COFAT (Tapachula) and COFAV (Veracruz), one person who will train the 
interviewers. 

Recommendation 1: Hugo Dfaz, who accompanied the consultant, should conduct 
two-day training sessions for personnel from Mazatl,.n, Acapulco and Irapuato. Hugo 
will also have to revise the questionnaires and interviewers' guide to reflect the 
specific charges and names of FEMAP's affiliates in the above mentioned cities. 

Recommendation 2: Hugo Dfaz should contact Gabriela Navarrete at COFAV 
(Veracruz) to discuss her experience training interviewers, the procedure to be used 
to obtain data from all six work days, and the starting and conclusion dates of data 
collection. 

, 	 Observation: Data entry, check and analysis will be the responsibility of Hugo Dfaz and 
the coder that works with him in Ciudad Jurez. 

Recommendation 3: Results of the clients' profile survey should be made available 
to the affiliates as soon as they are ready. The affiliates should be informed that 
more detailed analysis is possible. They should be encouraged to request additional 
cross tabulations or frequencies of particular interest. 

Observation: The cost analysis and the clients' profile are two elements of a three 
pronged strategy to provide information to the affiliates concerning the cost of their 
services and the markets in which they operate. The mere provision of information is 
often not sufficient to bring about appropriate decisions. Support should be provided in 
the analysis and use of the information. 
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Recommendation 4: As soon as the analysis of the clients' profile survey and the 
cost study results are completed, a workshop with all the affiliates and consultants 
involved in the design and analysis of the studies should be conducted to discuss the 
implication of the results and develop recommended policy changes. 

Observation: The third component of the self-sufficiency analysis of the FEMAP 
affiliates is a community level survey to determine the potential demand for affiliates' 
services. Sampling methodology and sample selection for this type of a survey is more 
complex than for the studies done to date. 

Recommendation 5: FPMD or the Population Council should provide a consultant 
to define the sampling methodology and to determine the sample size. Furthermore, 
this consultant should collaborate in the design, development, pretesting, adjustment 
and application of the community based survey, and on the training of the 
interviewers. Hugo Dfaz should collaborate in all the stages of the development of 
the questionnaire and develop a computer data entry and analysis program. 

Observation: Currently all data entry and analyses of surveys and financial data is done 
by the information systems department of FEMAP. It has been indicated, however, that 
in the future affiliates will be expected to do periodic client profiles, market analyses and 
other special studies, and that to conduct such studies computer equipment and training 
will be provided by FPMD. 

Recommendation 6: There are many data entry and analysis packages. Highly 
trained information systems specialists prefer complex, more powerful packages. For 
affiliate staff that will be doing simple analysis and who do not know how to 
program, simpler more user-friendly packages should be considered. Use of simpler 
packages, which require less developed skills, is more sustainable. 

VII. CONTACTS 

CENTRO DE ORIENTACION FAMILIAR, A. C., (COFAC), Matamoros 

Silvia Alonso de la Oz, Director
 
Marianela P6rez, Administrator
 
Hilda Moreno, Social Worker
 
Magda Elena Soza, Family Planning Supervisor
 
Alma Lydia Jimnez, Family Planning Supervisor
 
Norma Romo, Social Worker, Substance Abuse Program
 
Aracely Avila, Social Worker, Substance Abuse Program
 
Rosy Alonso, Patient Information Services
 
Irma Sinchez, Coordinator of Maternity Services
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CENTRO DE ORIENTACION FAMILIAR DE TAPACHULA (COFAT), Tapachula 

Marta de Calder6n, Director
 
Marta Santos, Accountant
 
Valentina Cobos Nieto, Administrator
 
Mercedes Escalante Ventura, CBD Supervisor
 
Marta Castellanos Mendes, Social Worker
 
Magda Selcy Carin, Receptionist
 

, 	 CENTRO DE ORIENTACION FAMILIAR DE VERACRUZ (COFAV), Veracruz 

Gabriela Navarrete J.come, Social Worker 

USAID/Mexico 

Magda Cantii, NGO Coordinator (Phone conversation) 

FEMAP 

Miguel Angel Dfaz, Accountant 

VIII. ANNEXES 

1. Correspondence: 
MEMORANDUM from Ileana M. Fajardo to Nancy Murray, 30 April 1993 
Memorandum from Nancy Murray to Ileana Fajardo, 7 May 1993 

2. 	 Gufa para las Encuestadoras, Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAC 
Cuestionario Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAC 

3. Gufa para las Encuestadoras, Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAT 
Cuestionario Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAT 

4. 	 Gufa para las Encuestadoras, Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAV 
Cuestionario Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAV 

triprepo.mex 

imf/9-6-93 
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ANNEX 1 

Correspondence: 

Memorandum from Ileana M. Fajardo to Nancy Murray, 30 April 1993
 
Memorandum from Nancy Murray to Ileana Fajardo, 7 May 1993
 

fp 



MANAGEMENT SCIENCES FOR HEALTH
 
INSTYTUCION SIN FINES DE LUCRO
 

MEMORANDUM
 

TO: NANCY MURRAY 

FROM: ILEANA M. FAJARDO 

SUBJECT: MY PROPOSED TDY IN MEXICO 

DATE: JO APRIL 1.993 

Followin Lur phone conversation this afternoon and believing thatI 
will he able to do the proposed work in Mexico from 24 May to 2 June,
 
have srent, time carefully reviewing the questionna re.
 

11i ae :-,:-me general first then some ii'l remarks and discuss spec 
questions and some of the possible difficulties I foresee. You 
indicated today that the questionnaire is being field tested this week, 
so many of my comments might be inute, since many ox, t,-Le problems ma., u 

identified during the pretest, and for others it may be too late to
 
resoive. 

GENERAL COMMENTS 

1. Are the little boxes in the questionnaire intended to be so small':'
 
And what is their purpose? They are too small to accomodate handwritten 
numbers and. in any case couldn't the interviewer just circle the
 
answer? 

2. The way some of the questions are posed, will require recoding. In
 
our e.perien.e it is always easier and less prone to error to precodt-as 
much :E pos,:rible. 

3. For s-ome questions it is indicated that multiple answers are 
possible. In the data analysis it is generally easier, if multiple 
aInswer-s .ILe possible, to ind.ate -v,2s/no f.-,i each p:,ssib! answer and 
treat them as essentially separate variables (see point 94). 

4. There are some questions that do not indicate that multiple answers 
are possible and yet, the possibility does exist for more than one 
reply. This needs to be clarified. For example: question V 11: 

APARTADO POSTAL No. 3377 TEGUCIGAL.A, HONDURAS, FAX (504). 22.6266 
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Flr-u :deJ6 <dei atenderse. entonces en el.i -' _; 

un 	 no / ,Hloha"dejadO , vino a servidi'O que ntienen' 	 : 

11.C)tr ~f 
J Eq i c insufi-cie:te eodeficiente • :.; : l -.- ,.!< 

.	 ,.. .7. 	 PNNN-NNNd.mJN. solicitado 
litN. 

' : : 9. 4 11al-a calidaad t cnica ,,
 

Localancomod ".
I H .,rario inc~modo 	 , 

I..can foresee several, reasons for not; going to the previous health.provider: horario ine6modo y cro, omal trato/tencien entiempo de 

,"i. 	 espera "If only oneanswer is possibl'e, it should be so indicated and 
-'_-.!.['hen th e client~must make a choice of what iof several possible reasons­queno 	 inn " 

i , s the main: cause ,for his/her non .at'tendance. 	 - ,, ::" 

An our questionnaires we tend to deal with this type question 

zuaggested above) in the. following way: 	 i 
!I. 	 Porqu4 aej6 de atenderse entonces en el
 

.	 Nolo.h demd vino a.un sericio 
qu.-- no tiene i. menciono 2. no menciono 

;i;"i"2.' Local inc6modo 	 1. mencion6 2. no menciono :
 
3. 	 Mal trato,i male atenci6n 1ni:mencion6 2-. n o mencion6 v 

no 	mencion6 ,-1 -	 Equipo iinsuficiente:o defic'ente I. mencion6 2. 
!'5. Tiempo de espera. .. 1". mencion6 2. no mencion6i!, 

,i. ' 6-.. Falta de m~todo-solicitadO ." 1. :mencion6 2. no menciono " 
' .	 i. { , '7./ Falta ,de mnedicamento solicitadO; 1. mencion6 "2. n o mencion6 

8. CarO 	 1 *.me nc ono .n mninS9.a Maia caiidad t6cnica 	 1. menciOn6 2. no nciOh6 
1.a entryu ade denatedrsyntnesese.___
-0. 	Hor!0oHorario dO onoomencion6 1. mencion6 .
 

11. 	 Oto: . mencion6 2. nomencion6 

g o i n gt c. ths or at oean say80%of clients stopped t'oX because. 
i was too expensive, anend 60% obecause e lacked the requestedmethod. . 

Sclint can be in oth categories buwtif theegoal is to find out-why 
isl!p prefer one provider verr, one gets then iattendan 

inc 	 menc'' ion6." no! menc:'.:;io
 
N' 

2. Local.. 	 "modo". : 2. ' 

Tn our question is pesented od with this tye quto( 



-W!ave found iL' v er',, uL;efulI to enter datia, before. the field.,, 1"i~-

-Latsfromn3saY_2,0 or so comipleted pretest qu ston'naires, and then 
to,,run frequencisthe to seeoanif way the questionnaire the compute 

rcom designedpiogram are are atible"., This process avoids problems 
interpretingewith data latr on, and reduce's recoding for som 

opara serv icios" 
.Fir, "Estaria uted en la posibilidad de pagar un aunto para
servicnoseSi/No. Ithe answer is yes, then an openquestion:"Hasta 
ue porcentaje (c cantidad) de aumento podria ustedwpagar? The reason 

for this is that, in oueexperience, if one sug.gests increases in fees, 

t nt os may be better~ phrased aF *two questions. 

''th'e 
 majority of the respondents will tend to select the lowest increase 
th~at is proposed, although ,in fact they may bre willing and able to pay 
more. For -analysis one could 'group "up to 10'%-, "more than 10%,, but less 
50%";, "more than 50%", etc. 

7.i> There are some questions for ,which ,I believe the interviewe'r is to % 
read the options and others for which I think the client should freely 

-~~ provide the answers. Perhaps the questionnaire should indicate "No lea 
Jas opciones 1 after the questions-for which this, applies. This type of 
additional instructions in the questionnaire, especially when there'are i> 

'~many 
 interviewers, -improves "'quality control".
 

toMEthe RELATING TO SPCFCQUSIN (The numbers on the margin refer 
-wequestions number) 

9. propose mencion6/no mencion6 after ea.ch of the pob-.sible replies. 

10., Does this question have only ONE answer'? There 'appear to be many 
possible answers nhot listed, for example, TV, radio, newspaper ad. 

"' 11.,".13., 18.,1 2.1.,; , 44. 'Since no indicatilon of multiple responses 
appear in these quetions, I 'assume tEhey are meant, to only have one 
an.fswr, although I think, more than one are -possible Perhaps each 
question should indicate "Anote el mds impoi'tante". 

1--' uggest'that this questioni n'ot be'openr. -There 

a, .idozen 'reaso'ns why clients find it difficult to 
are Probably. half 

reach the cli~hic. 
-

'.> 

hese .s.hould be' listed plus an "OTRO: ..... Multiply 
,answers are possible. 

l6. The response format should be: minutos, horas.­

17. ,Snouldha~ve nitiLiple answers but with mencion6/nc. aecc,-k_ a rt 

each possible answer-,s
 

20. The reply boxes are too 'little. Days should be listed, again to 
avoid 'coding later..­

7,4, ­

http:11.,".13


,30-3( th r; 	 qtiestions then'3 1f an w'er t o -thes is 1. Caro. the-: 
nv-ques tion _shoulId be: Cual ic pc±ecelria e 1, precio .Ju.to Ift he. 
ers 3, pase. question re"..ins is, 2, or4 there',should be. a The way. the 

p ' ' there are two questionI in onIe and this almost always 
~7;ucomplicates analy.sis. .9, 

h1" 	 the3~ 	 i1 ave~alrcady imentioned problemsw n 

experienced.
 

the wall in my comments. Are we''iterested in paid work or just work?. 
n f~or e':amp Ile,9 we have many vol inteer health workers. 'Is 

selling tortillas work? If the maj.ority o± the clients are women.1 are~ 
we interested in finding out if they work at, home Qr outside''the home', 

Aewe interested in the profession or where they work'? In a recent 
survey done hereV1,en gue trabaja" was 9 hot~well defined; for responses we 
got that clients "trabajaban en HONDUTEL" (our telephone company), for,~ 
example.' Some of these clients had higher education and others barelyK 

had completed primary education which led us to believe that some we're 
~ engineers. and others conserjes, but we were not sure. We ended up with 

-4..,~,. 	 120 codes from almacenistas to zapateros. 


~y..: 	 38. Very difficult question from which to get accurate information.,) 
Also the family size has mruch to do with the income. If the family ' 

consists of g-randmother, aunts, etc., an above substinence level. income i 
might seem higher than what it represents to the fmily.. 

39. For purpose of training the interviewers, and for my own 
information "actualmente" means during the last month? 

41. Before this question, perhaps thrre~shoald be an indication that 
these questions are for 'Usuarios actuales", just9 as, there is befo9 re'' 

question 53. for. "Usuarios del~ Pasado<. Since men will also be 
'interviewed, one should use "USUARIO" in the masculine.
 

infrmaio 	 he questionnaire there might be enoughW52,Atrtepeeto 
infrmaionto close thd'se two questions. 1 ;think we hav enough' 

information on thed reasons for not attending~a 9 service and for not using­
that we-coul list and then have, "Otros:, fo 

Itany reasons not precoded. 
-contraceptives 

.9 

SThese are my. thoughts'on -the., quest innaire.: wFrom, what, you have told me,, 
Jknow a lot .o6f W'orkhas~ gone into' 'it and, I recognize-. the' labor, -of 

designing a questionnair&. ~I will put together some general material 
for the interviewers. _But JI can't ~iain this 4being more ,tha.n a couple; 

'T of pages. .do some inr.terial specific, to~this survey I would need9To 

.~q
 
9 '-answers to- som o 

S 	 I' 9100k forward to work-ing,.with you on ythis activity.~ 

9.9',9.~9 	 mexico.4 4-93 939 9 999/39 

9 

49 ,,:9, 

9 9 '99..9M9~99'9,9 99 	 9~9
9 99 9 '

.
99 9 9

'.. 
9 

9 ~ 9
9

9
9 

9 '' ~ 
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400 Centre Street
 
i'ew'ton. MA 02!58, U.S.A.
 

DATE: May 7, 1993 

TO: Ileana Fajardo 

FROM: Nancy Murray 

RE: FEMAP Interviewer training 

Thank you for your thoughtful letter on the questionnaire. As we discussed the other day 
on the phone, I believe that many of the issues you raised will be resolved with the pilot test 
which was going on last week, there still may be a few wrinkles and your input is quite
helpful. I'll respond to your concerns in sequence and then talk generally about the work. 

1. The little boxes are for coding. The interviewer could and should circle the correct 
answer, but then someone will go through and code those answers in the boxes. I have 
spoken about the coding issue with Hugo. He should be developing a codesheet to be used 
by one or two of the interviewers at each site. The coding will make data entry a little 
easier. 

Yes, the boxes on the questionnaire that I sent you are quite small. FEMAP has the 
questionnaire on disk, and the one I sent you was for illustrative purposes, I imagine that 
they will make the boxes big enough to write numbers in. 

2. I'm not sure which questions you are referring to. The idea is to close all of the open
questions in the pretest so we should not have this problem in the fieldwork. 

3. Again, Hugo and I discussed this, and I believe that in his version, he allowed for Y/N 
responses to the multiple answers. 

4. Yes, multiple responses .,,ould be allowed for on question No. 11, and liked the way 
you provided the responses. 

5. It would be ideal to run some pretest data using the computer program, but I'm not sure 
if it's quite ready yet. I will raise this issue with Hugo. 

6. This is an interesting idea but I'd like to hear Hugo's reaction to the question the way
it was phrased in the original questionnaire. Sometimes, if you allow people the possibility
of saying yes/no to would they pay an increase, they may shut themselves out of the second 

rPione: 617-527-9202 Fax; 617-965-2208 Telex; 4990I54 MSHUI 



part of the question (IIlow much would you be willing to pay?). Also, we thought tha]t giving
some concrete nunbers for them to react to might he better than leaving it open. However,
I will discuss the jhra.ing of this one with him. 

7. YES! It will h important during the training to enph:Lsize this. If we can Lagree onwhich questions these should be, Hugo can include thait on the questionnai-e before it's 
finalized. 

Comments on spe,:Lfic questions: 

9. Fine. 

10. Could be muldiple answers. We could include TV, radio, newspaper ads for thebaseline, although we know that FEMAP does not promote its services using awy media.It is a p.)tential intervention to be recommended based on the findings of these studies. 

11, 13..... Fine, although No. 13 does say that there can be multiple answer, for the others 
let's limit it to the "mis importante". 
15. 1agree with you, and Hugo and I agreed that we would close it based on the responses 

in the pilot test 

16. Yes! 

17. Yes, if FEMAP lets them use/offers multiple services in one visit. I wasn't sture about 
that, so I put the question marks. 

20. Good idea. 

19. I agree. 

28, 30, 32. Yes!
 

34-37: 
 Yes, I know and I've wrestled with all of these issues on other surveys. We're trying
to keep this one short, and in fact, the main items of interest are total household income

and numbers of members of household that have to live off of that income. 

39. TODAY. For barrier methods it means the last time of intercourse and the nc.x time.
Foi pills, it means are they taking it yesterday, today and tonmorrow. This qulestion

means, currently and consistently using the method. Obviously, [iUDs and
Sterilizatiom are easier. Usually, the women will self-identify as a user or non user 
though. 

41. Yes. 



45, 52. Yes. 

Overall, I think that you've made a number of good points that shoUld be included when thequestionnare is revised. I will send a copy of this memo to Iugo Diaz, the FEMAP systemsexpert who is coordinating the questionnare development, tr,ni, data collection andanalysis activities with u-s. I will also send him a copy of my response. As I mentioned, Iexpect some of these issues to have already been resolved, but the others will be folded inas appropriate. I also sent Hugo a fax on Friday a-sking for tile results of the pilot test (i.e.,the new and revised questionnaire so that you could see it). I still haven't received it yet.However, as soon as we have it here, it will be faxed to you. 

As I mentioned to Peter on the phone on Friday, I will be leaving for Bolivia Mondayevening (May 10) and wil not be back until May 19th. I will be in touch with the officehere, but please feel free to call me in Bolivia at -,1 - z-?-- -Also, tlease feel freeto speak directly to Hugo Diaz to coordinate these last mnlute changes of the questionnaire.As I said, I'l try and be Ln touch with hm too, but you will be working vith him during the
time you're i Mexico, so you might want to call him at: ( z -. I have 
already mentioned you to him. 

Again, thank you for your thoughtful comments. I hope to talk with you before you leave,but hopefully, the revised questionnaire will make you feel more comfortable. 

Also attached to this memo is a general outline/guideline for your trip report. If you couldalso send us a diskette with the document so that we can do final formatting and editing
changes, we'd appreciate it. (P.S. Trip report in WP 5.1 please!). 
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Gufa para las Encuestadoras, Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAC
 
Cuestionario Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAC
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-ite~~-	 -e-un -

L,Ienruestaore sindeb vatar l ormao Cuaniinteao quo 1 la 

-entrevistado (a) -no entien-de una pregunta, repitasela despaciCI Y_ 
c~aramente. En caso de que el ertrevistadro continie sin entender, Ia 

t alterar el sentido original de -la misma. 

Nunca le d( a entender al entrevistado. con ,xpresiones del roStro 
' tono de la voz, que le ha 1ado una repuesLa. correcta o err6nea. Tampoco:

sugiera respuestas, ya qte esta es una de las causas mds frecuente de' 
A error enr las ericuestas. 

* 	Una vez terminada la entrevista debe revisar el-cuestionario antes de'
 
que se vaya el clienze y comprobar que no orniti6 alg~in dato, o que hay,

anotaciones confusas o erradas. Esta revisi6n ininediata le da la~ 
oportunidad 'de consultar conl el cliente en casos dudosos y se evita la­
perdi'da de inforrnacifn 6 la futura b~isqueda del cliente para adquirir el 

~A~A~A dato.-

,' A : , ,,.,. 	 ; ' ; . ! '?A. 	 -, , , .. . , ' -. ,,,• . . , ,,< . .... ~ Ti !i!~i~ > i i, ', ~ :; :. , , : i 0Al fiaia las; entrevistas agradezca a los informantes por su valiosa4
, ! iAAA ! Ai Aii ,*?] 4•, 

AAAAA AAAAAAAA;,<- A ! T~i ;AA. : , 7
 

, '"AAAAA 7i ;i A A % ! !! Wi . : :,:, k; !< v+v : AAi 
AAAA; '%! ;? ;; :: ,' ,A ?

4 4 
A ' A A A A:. A :iA ! i <! , A', A-Yiii !! ;!i 7! , !4?7i¢ i! !; & ! !(ii~ k (!7t i!,. u i ;< - A7F 

A>'AAA-@AAA- A A - - A ' ii A '"'" u :u ' :' A,!!7 ~ 'ii !!~T~i:iiii; Lig7,i~~i!!ii 1i i~AAA A A A~A~AAAAAAAAA2 	
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A A A A A Ai- A 	 4 Ade la encuesta para la codificaci6n' y entrada de datos.
 
A4Ui A 4 tCYA4A-AAA - A A' r A A' - A 

2. T;oblacifn a'estudiar
 

La poblaci6n a estudiar serd una inuestra de los pacientes. hombres y 
muieres entre las edades de 15 y 65 afios, que son atendidos 'en las 
clinicas de FEtIAP.
 

AAA A A; { :de -. Ad e - o; ; p' n o~-AAAAAAA AunA>a a~ie A~ A:;al -tr ta 0o e z e 

.AA As g r '.: ae Au.> a,Se 	erntrevistardn todos los paicientes que visitan las clinicas en ciertos 
Adias, segaln lo establecido para obtener una muestra igual, al 5/'/ del 

numero anual de pacientes que visitan las clinicas.
 

C. INSTRUCCIONES ESPECIFICAS PARA LLENAR LA B3OLETAa
 

AAAAAAA4A; ~AAAAAAA;A A; Af zaAA- a nt v ' 	 :-uana~ -	 aaraezaalos nfotuntes o osa 
4-A o secci6n t muy- importante.o a ,u d 

4A41A-A deA a en u s a-'aAA aAAAAa coA- a in-Aie t ad d a os :;Lj: ,% 
4 jJEstaAaboacAAAes una Ao, AAAAe AAe a an A ces Tal vezAoalgunosev4scollamadosAosaparezcaiKnd 

redndatesy repetitivos, sin embargo, la encuesta conti6ne una serieY
 
de conceptos y preguntas que deben ,ser entendidas y efectuadas de ,la 
rrisma forma por todas las encuestadoras, a fin de obtener resultados 

AA. :cAin4oa8 	 A"FEMAAAcomparables y Citiles para los prop6sitos de la encuesta. Es importalite

: : aAA to d o A-A As a 	 !c4asLA-A;; e e A:t A s aA AAVnA,A A-PA A Alp A' ;;q , t 4 A ca emtOs 

senialar que algunas preguntas tienen solamente una respuesta, otras4 
A-~~AAAApueden ser respondidas con varias opciones.
 

AAAA~AAA:A- A AAA-AAfA 	 A A-A--A -Fecha: Se anotard utilizan'do dos digitos para el dia, mes,'y aiio., Por
;AkA AanAA AAAI AAAA 
- ejemplo, si la~entrevista se realiza ~L1 dos de junio del presente ano,


entoncesm s A-z se marcardi o d 0Q2 A-AAAA > d ; Aku .. ;r4 maAA as D s,';:,a 	 a*lsavo : a 	 b
i:ii;€oa5 A!i,i A,;2 AA a!;i s , os s( ) e ' S - a -e~ i!;i a ~ esp 	 ei u ;! i:i 

AA-t 	 A AA A- CA- 7 A AA­



l 

Iinca toa s-~ enu 

tEsj Pmrartane u'idicariitilizaned dos dlilito: ,ara las hrca dosFAC. 

ejemplo realizada autilizando 24 dhoras. Por una entrevista las 2:05 de 

Ia arde Isemarcard JA Q5 y si se termina a las 2:3 5 se marcard la horal 

Dilad a entrevisa: Se resta la hora de inicio dle la hora de 

terminaci6n. 'En el ejemplo anterior la duraci6n serian t-0 3.Q 

y los apellidos
Nombre del entrevistado: Escriba claramente el noinbre 

del entrevistado.
 

Resultado de la entrevista: Al coinpietar la entrevista se deberd. 

encerrar con un circulo el c6digo correspondiente. Como se mencion6 
anteriormente es muy irportante revisar la encuesta antes de que se 

retire el paciente del cuarto de entrevista para asi casi elinna e1~ 

-K-r~5.mrode encuesta "incompletas". Si algan paciente no desea colaborar 
de haberle explicado los y 'Participar en la entrevista, despu~s 

prop6sitos del estudio, llenar solamente el.encabezado de la entrevista 
y encerrar con un circulo el c6digo 3.
 

NO ESCRIBA EN LAS CASILLAS DE CODIFICACION
 

I.' Sexco dell entrevistado: Encierre con un circulo la alternativa 
correspondiente.
 

a afiosCuantos aflos cumplidos -tiene?: Muchas miueres tienden quitarse
12. 

en alginas edades. Tambi~n' existe la tendencia a declarar la edad de 
los 20", <ya entzr6 en los 20" , en manera aproximada. diciendo "ando en 

vez de decir' que tiene 19 aiios cumpiidos. Algunas personas de mayor 

VP edad vacilan o no recuerdan su edad, pidaque le muestre algOin documento 
se acuerda e.1 afio en~quede identificaci6n, si lo,posee, o preg~intele si 

~~nacio.. Apunte el' afio (mes y aflo auin mejor) y calcule la edad. 

3- Donde& vive ctlene: Tae de obtener la. nAs~detallada 

iniorrnaci6n posible. Si1 la calle no tiene nombre y la vivienda no tiene 

~nrnero indique la colonia, barrio, cerca de que queda. 

-4.<.u1 e ueid lii Haga la pregunta completa: 1Es usted 

~ ,,soltracasada,' en uni6n, libre,. viuda,' divorciada, separada? haciendo 
i. na breve pausa entre estado ,conyugal~ pero tenierdcuidado de' no. 

la respuesta. Alguhas personas divorciadas o viudas se declaran 
1<sugerir 

sprd de tini6n,,tienden
err6neamente como 'solteras. :Asi mismn)las 

a declararse solteras y las divorciadas a declararse casadas. Encierre:
 

un circulo el codigo que proceda.
 Acon 


'
 

' 

'jj
 
A 

B 

7 



_Y----IV9. Li'n De investigar t e 
nipm ro to al d h i' vi:.-)E, no s.3'en lm.33te v ec.3 

3 ! o.3> -erndtio.s o n4sa e .3.-a S., t3S.-hiioen resya .. , .el ecuet, _do.Algnoshi~osal'e - v esarnviicneoiares. aotar'el. - ., .3uede studiando; o : trabaand en 

no~ viyir en la casa por, cualcjuier otra -raz6n y -'on frecuencia s-on­
onitidos. 3. 

Eah.t L,,st~d/Li pareJ a embarazada acta 1m.ne: Encierre o nic~li: 

7. H'asta qi3',Rrado-estudi'6 us1ted?: Tome nota que se--pide el ltimo.aio 
4 .:4e y, eln o grado cjue actualmenteeb~lcon uno. c:ircque;:o grado aipr~dbado no ahio ~M c'ursa al 

asisti6 sin haberlo aprobad'. De acuerdo a la respuesta anote el n1mero, 
*de afios completos. 

8. Ha venido antes a esta clinica COFAC?: Haga la pregunta como estd 
escrita y encierre con un circulo el c6digo correspondiente. Si lai,
respuesta es "SI", pase'a !a pregunta 12. Si la respuesta esNO 
continie a las preguntas 9 y 10.
 

9. En cQaso de solicitar atenci6n m~dicaL donde acude (acudiaL usted
normlmene?:Esta pregunta tiene una o varias respuestas. Deje que el~ 

paciente le diga. Si el paciente dice que recibe atenci6n. m6dica en un,
consultorio comunitaric averigie si 6ste es del IMSS o de la Sertai 
de Salud e indique'lo en 'Otros". Encierre con un circulo los c6dig6s
correspondientes. 

10, Qui6n le mand6 o quairi6 pue viniera a la clinica de COFAC hov?:-
Esta, pregunta solo tiene una respuesta. Encierre con un circulo el 
codigo correspondiente. Si el paciente le dice que un familiar, vecino 
o amigo la. rand6, averig-Ue si 6sta es una' promotora de COFAC.
 

11 Por qu6 de,]6 de atenderse entonces en el ?. 
Primeramente mecoe el lugar donde recibi6 atenci6n m6dica 
anteriormente, seginnn la respuesta que se dic a la pregunta 9. Est­
pregunta tieneuna o variasrespuestas Deje que el paciente le diga..3
Encierre con un circulo los c6digos correspondientes.
 

2': Formule la preguta tal como estd escrita e indiue el naimero

de ieses. ' 

13, .Porau6 se atiende en los servicios de COFAC?: Esta pregunta tiene
 
* una o varias respuestas. Deje que el paciente le diga. Ericierre con un 

~ circulo los c6digos correspondientes., 

14, .Le resiult6-fdcil o dificil' lleg'ar a: la. clinica hoy?: Forinule..la 
pregunta tal cm esdsriayncierre con un circulo el c6digo,,
correspodinte.3 Sil'Ia respuesta es "FACIL",pase a la pregunta'16. S 

3 la respuesta es "DIFICIL" continue a la pregunta 15.'
 

.................................... .... ..... ... . 3. .3.. ... ...... .. ...... 
 1,,.. ... .. 
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4 
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4 

*... , bf 	 .... ... .... 

15'LoP r q&,,5e le hizo dificil?: Escriba cla.ramente ila 1espue-sta que el 
.paciente 1e de 

jf3, :,(,udnto tiempo.. se tardo en ve ---I,~Iic ia y2~ Indique el1.
 
~ Wtie-inpo total. en minutos.,
 

,17, 'A q'uiu6- servicio(s) de..COFACL h iido? na-q.uzv.i jgsfj 

e1 pacie-nte le diga.i Enc i ere CC*n umn circulo, los c6digos
correspondientes. Si el pacien e dice vino a. hacerse citologia, i 
examen Papanicolau o detecci6n oportuna de cdncer, circule el c6iigo 10, 
.pitot e indique "DOC . Para pacientes de primera vez pase' a laii!pregunt~a , 19 . : ,i .i} 

18, ,A -iue servjj;-j-) de COA,.h ? E 	 ~ )l 
atendieron hoy?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas. Deje que 
e.l paciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
correspondientes.' Si el paciente dice habia venido a hacerse citoidgia, 
el examen Papanicolau o detecci6n oportuna de cdncer. circule ei c6digo 
10,.Otro" e indique "DOC". 

19. '.u6 leparece el .. rario de la cliak-a:. Formule la pregunta tal 
como estd. escrita y encierre con un circulo el c6digo correspondiente. 
Si, la respuesta es "ADECUADO" pase a la pregunta 21. Si la respuesta es 
,INADECUADO" continie a la pregunta 20. 

20. .Qu6 horario le convendria mds?: Se marcard el horario de apertura
 
yy 	 cierre utilizando dos digitos para la hora, y dos digitos para los 
rninutos utilizando 24 horas. Se escribird el dia de la semana' que el
 
paciente indique incluyendo domingo si 6ste fuera mencionado.
 

Preiuntas 21 a 26: Antes de comenzar con esta serie de preguntas 
indicar al entrevistado que a continuaci6n le va a hacer una serie de J 
preguntas relacionadas a su opini6n sobre el servicio y calidad de la 
atenci6n de COFAC. Estas preguntas tienen solamenhte UNA respuesta. 
Hacer la pregurita coma estd escrita-teniendo cuidado de no sugerir la 
respuesta. Encierre con un circulo el c6digo indicado. Cuando el 
paciente dice "esti bien encierre el c6digo "3.. Buena". Estas 

~....preguntas no aplican se el paciente es de primera vez.
 

'27, ).Hay ah~n otro servicio aue 'itd-!isiera aue COFAC pudiera 
o rSi la respuesta es "SI" circule "1". ,A veces, sin 
embargo, los pacientes indican que si quisieran otro servicio ;peo al 
preguntarle cUdi no saben que decir, en este caso como ya ha.circuado 
el.e1" .escriba "no sabe' en el espacio de Cudl?". 	 " .. 

g{ : 	 }{:{{: I I 0 ,,i ; A ' 

EreFuntas 28, 30. 32. 35, 37 y 29: Esta preguntas se refierenal 
.precio que ,actualmente estdn, pagando, los pacientes por serv~icios de 
consulta general, ginecologia y prenatal. DOC (examen de ,deteccion 
oportuna de caincer) y servicios de maternidau. Si el paciente con~sidera 

lcosto del, servici-o~s caro"c 	 Que Iprcio
c procede a preguntarle 

le pareceria justo" y se.ihace paces, a la pro'r6,ima pregiunta altdndose,'i
 

4 	 5 . 

I :/} V"; . 

A'KI II.'~ 4 ,, 4 . A..' 



ls preiuntas 29, 31, 33, 36. 36 y 40 segtira fuera apropiado. Si el~ 
paci~ente indiica 'las opc'iones 2., 3 6 4 cotitinuar con. 'Ia siguientes, 

-preguitas. Cuando el paciete responde "est,6 bien". encierre el codigo 
-. Regular' . 

; E~ts29 3,3 40) S i el 'ehtrevistado indica (i I , 
precguntas anteriores que rno consi.dera, el precio de los' servicios d e 

geea-,-- - e logi!,-y -pre nat a1.DOC--,examen__ de..--de~te cc ion. 
oportuna de cdncer) y servicios de maternidad es caro-, en esta~s 
pi'eguntas se-'indaga hasta, que cant2.dad adicional estaria en posibilidad 
de pagar. Pregunte cada valor indicado y encierre con un circulo el. 
codigo par'a "SI" o "NO". No es necesario pregu'tar si estaria n 
posibilidad de pagar un precio mayor al que ya se ha indicado no te'ndria 
posibilidad de pagar. 

Pre,,uotas-'34: Esta~ pregunta identifica si el paciente recibi6 servicio 
jde-'maternidad. Si el entreristado es un hombre, encerrar con un circul6< 
'el rc6digo 4 sin 'hacer la pregunta. 

4-.Trabajia Ud. actualmente? 
43, ).Trdb~aj su -Pareia actualmente?: Haga estas preguntas tal como estn4 
-escritas. Si la respuesta es "NO"' haga los pases a las oreguntas 43 y> 
45 respectivarnentes. Si 'la respuesta es "91" siga a la pr6xira 4 
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~informiaci6n especifica. Solicite informaci6n no solo de donde trabaja~
 
que hace. Por ejemplo si la respuecta es "en una maquiladora'K. 

averigiAe el cargo. Uno pudiera trabajar como cecretaria y otro como 
vigilante. 

-pero 


45- Cdt es el ingreso total del hoF-ar mensualinente (INCLUYA LAS 
DE OTROS MIEMB3ROS DE LA FAMILIA SI APORTAN ALGO')? 

~'. Esta es pociblemente la pregunta mdc dificil de la encuecta. 'No solo es, 
-'<CONTRIBUCIONES 


,analizar
una pregunta dificil de porque el' ingreso tiene mayorj
 
OiRI-ificado ai sabemos. cuantas personas dependen de ccc ingreso, sino 
gue es un tipo de informacifn que generalmente no se divulga,' ain cuando6, 
44-'se garantiza... . " : ... .. .. ........ '4 AdemdsH -. 4 - honestamente,444 44 g las,.. .. ... 4. vecec,.. conf idencialidad.'- - .. ,4444 -'j a - 4' c"I e 

,a ,? i!~si l ? es u s a s, O: 4~ii;4aga'l4o',-' compafieroc. Trate de,44 ases 4''mujeres no caben 16s ingresoc de sus 'iaridos o 
hacer la pregunta hacta dos veces. .Si no consigue, informac2.on pzrocda 

- a la pr6xima cecci6n de la encuesta.-- ,­

4 

4.4Prep-untas 46 a 63: Indique al paciente que las preguntas a continuacion 
cstdn relacionada a la historia-----uso de m6todos de planificaci6nv 
familiar. -I 

46.Actualmcnte ect usando alafn m6todo de Planificacift familian? 
~j'jjj c cuida, su es-Posa?: 4Si la respuesta, a esta pzregunta cc "SI" pase a,] 

-4pregunta 49, y 'pregunte cucil es el m6todo quc estd usando. 5i 

K--''~res~4'pueta es "NO'" pace a la siguiente -pregunta.


t 
'4--..y,444-'---'4 i 4;4"444 > 
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47. Ha usado alguna vez un metodo anticonceptivo o se ha cuidado Para 
0 udreb azd? Si l~a respuesta a esta pregunta es "SI (usuar'io


del pdsado) pase a la pregunta 49 y pregunte cual tue el m6todo que uso.
 
Si ia respuesta es "NO" (no usuario) pase a !a siguierite pregunta.
 

6.,Px-qieno ha utilizado ali~n m6t1odo?: Fcormule l~a pregunta tal corno
 
estdi escrita y encierre con un circulo el c6ciigo correspond ie-te. Pase
 

mtodo est. estaba util'izando? 

aplica a usuaridos actuales y usuarios del pasado y puede tener una o mars 
respuestas. Un paciente y/o su paresja pueden estar usando o haber usado
 
mds de un mtodo. Por ujemplo, aibos pueden esta esterilizados o la 
mujer puede estar us~ndo o haber usado tablezas vaginales o pildoras y 
.... hombre e preservativo. Encierre con un circulo, los c6digos
correspond ientes seg~in lo indique cl paciente. Si el entrevistado es un 
usuario del pasado que ha sido entrevistado a trav6s de le{CI,-linica de 

49. !u o (el o ella): Esta pregunta 

maternidad pase. a)l~a pregunta 59.
 

50. Pago por el m~todo( que estd. usando?: Esta pregunta 
solo aplica a los usuarios actuales. Refi~rase a 'la pregunta 49 para
mencionar el m6todo.; Si l~a respuesta es "SI" se trata de obtener ci 
valor pagado por cada unidad' de m6todo l~a iiltiina vez que se adquiri6. 
Tome nota que en el valor del m~todo no debe ir incluido lo que se haya
pagado por l~a consulta. En caso de pastillas, l~a unidad se refiere a un 
ciclo", es decir un cartoncito con 28 pastililas. Para preservativos ~ 

trate de que se refieran a un cond6n, y de manera similar en el caso de 
inyecciones y tabletas. Pese Ilo' indicado anteriormente, si la/el 
entrevistado menciona quc pago 'cierta c'antidad.por un sobre de. cuatro 
preservativos indicar claranentc' l~a unidad de compra, cl prccio pagado 

= 
] IM .: I I-I I I " t W i:!~ -l:iO;; '! S * T '! i' 1" " = .!i t "'! l [ii;; !'ill I 7 " " i ' ! ! ~ !'1 !i I ''!i y hacer' el cdlculo del costo unitario.
 

61, jLE.Ll ccio le Pareci6 caro. normal. barato?: Formule l~a pregunta tal 
coino cstd escrita.
 

52, ;.D6nde adguiere actualmentec el m6todo auc usa (a acude a hacerse el 
control,. o q snlicita' conselo sabre el Mtodo) Fn el casa de un 
PacientQ..Qterilizado. Pregunte' donde racibi6 l~a intervenci6n?: Esta 
pregunta solo tiene una respuesta y se refiere al m6todo que actualmente 
usa., Si se obtiene el m6todo a trav~s de l~a clinica o promotora de 
COFAC, pase a la pregunta 51. Si se obtiene cl m6todo a trav~s de un

.consultoric comunitario" indicar si el consultoric es del IMSS o de l~a 
Secretaria de Salud y marcarlo en "Otro". 

53..En(V6ase la preaunta 48). los servicios aue disponen son 
9 : Haga l~a pregunta como estd escrita leyendo las tres opciones.. 

Encierre con un circulo el. c6digo correspondiente. 

54,.Q6-opina de L~a calidad 'de los servicios ofrecidos: Formule l~a 
~*"pregunta, tal 'coma esta e, -rita. Dceje quc el paciente le' diga. 

7
 



su Qriteri Hg a l~a pregunt leyend 

e 
1 n -Prnb-! a> 

in iao e ra.gut 49. Si la 
.-ela m~od aala'1'' prgna~~ 'a imnconad 

ac 
:g a ic- c ­

sPcrterdo: Haga ipregunta iee no 

aa% o v~2a~reas opioests Encerr e onlurcicuto 
s opairo 

4T55 t de probl.~Uaems sone ha 
e diga. correPrle oteu 

n~~ nts S l aint
"ira. 


~~~ul o c~i~ correspol ~a cdie1esALf 

om el omofcnninnoepeurta49 i laeooania ela: 

2 a u5-aiDa.Lctil=DtQ2 pregunta 


rsusaes "NO" pase a la pregufltaS
60. a~epet~ s7N'y
 

entesta y
temfes aqu
~1~a~aa~jt'JacieneO ls conpervoahan Vsidoaleterliaola 

'a graci~zcal% su oaoain 1als 

a lm~ooqeaculet
d 1ua aaeobeca seIa.dqii reir 

tisee ola treriido'? 62aprgna ineu
57pesae "FCL hprbea 

a queo leiicpacribrcente la Enirre~ 1 con 1a o1 ,P svarias rque' e leje 

62 - asc~cidel corresporidient:e ds. SiLeL acetpegunsu tompairna ser.uo' 
aes O hoaoaga nsildo eiiiado tenrlarielantaev52. Si lagraezesa 

laa pregunt conoesara
63 ,Q6l LsormuleFlr reu ~'srea Si a 

eses.Deje que_, el paciente le diga., e o n cuestad os ctados 

d aqidsp664av;.Podeau snoo tiosd mtridadtermina aee-ust 
abre ela nirada que deleain~sent.N hel~uttadA1haErlerebiguntao 

erefee ndern~aadquiridr~o e m~oactual~
lreunr de oencn 

I a usa egicsein6en la preunta 52. MenQ.cnalo nvmete Si
anL)'
 

cual senLe iicul faieara.. ard.ad~i'sc~l 
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SOICT 

Si,NN)La reAustDE:nCOIig esIutilizado e'indicad enE SapegAta 52. 
I :La -ENenpase aEEMNCO:D a 
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Perfil del pacientes: CLINICAS 

I FECHA DE LA ENTREVISTA: 
[ia Hes AhC Nombre de la CIinic 

HCRA AL INIClARSE LA ENTREVISTA: AL TERMINp.K -. 

DURACION DE LA ENTREVISTA: 

iNombre del entrevistado 

RESULTADO DE LA ENTREVISTA: 	Completa (1) Incompleta (2) -7
 
Rechazada(3) Otro (4)
 

INTRODUCCION - EXPLICACION DEL OBJETIVC DE LA ENTREVISTA.-

Deseamos obtener algunos datos bdsicos sobre los pacientes que

asisten a COFAC y poder asi entender sus necesidades y mejorar
 
los servicios que proporciona la instituci6n.
 
SELECCIONAR UNICAMENTE ADULTOS ENTRE 15 Y 65 AMOS
 

Informaci6n socio-demogrdfica.
 

1.- Sexo del entrevistado.
 

1. Masculino.
 
2. Femenino. 
 D
 

2.- LCuantos afios cumplidos tiene? _____ 

3.- Dnde vive actualmente?
 

Direcci6n
 

Colonia__________________
 

4.- .Cudl es su estado civil?
 

1. Soltero 
 W
 
2. Casado
 
3. Uni6n Libre
 
4. Viudo
 
5. Divorciado/Separado
 

5.- $,Cudntos hijos vivos tiene usted? _--_
 

1
 



6. - ,:,Est6 usted embarazada actuailment'­
;,Su pareja esti embarazada'__ 

1. Si
 

2. No 
3. No 	sabe
 

7.-	 s:Hasta que grado estudi6 usted'.'
 

Afios 	completos de estudio aprobados.
 

S.-	 ;,Ha venido antes a esta clinica de COFACj
 

1. Si 	(Pase a la pregunta 12)
 
2. No
 

9.-	 En caso de solicitar atenci6n m~dica. sD6nde
 
acude (o acudia) usted normalmente?
 

i. IMSS
 
2. ISSSTE
 
3. Secretaria de Salud
 
4. M6dico Privado
 
5. Otro
 

10.-	 sQui~n le mand6 o sugiri6 que viniera a la
 
clinica de COFAC hoy?
 

1. Familiar
 
2. Vecino
 
3. Amigo
 
4. Medico familiar 
5. IMSS
 
6. Secretaria de Salud 
7. Promotora de COFAC (Nombre:
 
8. Otro
 

C. 



..i- '..oi qu6 dej6 de atenderse entonces en el 
Nc. '9)'?


__V ase respuesta 

I. No ia ha dejadc, viene a un servicio que no tiene r-­
K--iLocal inc6modo 


H&Kal trato, in ia atencion
 
4 Equipo insuficiente, o deficiente
 
5 Tiempo de e-pera
 
t. Falta de mtodo solicitado 
i. Falta de medicamento solicitadc L 
c3. 'aro 
- Haia calidad t:ecnica 

10. 	 Horario inc6modo
 
__ (especifique)
11. Otro 

la pregunta 14
 
Para 	pacientes por primera vez, pase a 


12.-	 .:,Cuantas veces ha venido a esta clinica en los
 

Oltimos 12 meses?
 

atiende en los servicios de COFAC?
13.- Por qu6 	se 


I. Buen trato
 
2. Menos tiempo de espera
 
3. 	 Precios accesibles 

n de servicios (m~iltiples servicios)4. Gonstelaci6
 

5. Instalaciones
 
6. Horario
 
7. Servicios de Planificaci6n Familiar 
8. Ubicaci6n 
9. Referencia 	de la Promotora de COFAC
 

10. Referencia de otra persona
 

11. Otro
 

14.- ,Le result 6 fdcil o dificil llegar a la clinica
 

hoy?
 

1. Fdcil (Pase a la pregunta 16)
 

2. Dificil 

le hizo dificil?
15.-	 ;,Por qu6 se 


en venir ,.ila 	clinica E16.-	 sCudnto tiempo se tard6 

hoy ? 

Minutos 
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17.- .:.A qu, servicioS) d 'iFACha yenido'?
 
l.u@J,&rV1,ici() L :endieroi hoy?
 

I. Plianificaci6n ami miar
 
[< (--iat i 

.~ inec cc1c11.. a 
4. 7rntro! Prenatal 
5. Laboratorio 

9. Uonsutsa General 
7.CAr tf<J< ( denitanto o i a ) 
(3. 	 (31t rasonido
 

13- --- V
(Jni 

if,. Utro .... _ 	 (especifique) 

Para los que vienen por primera vez, pase a la pregunta No. 19
 

18.- ,En cub otros servicios/departamento de esta
 
clinica se ha atendido en sus visitas anteriores?
 

1. Planiificaci6n Familiar
 
2. Pediatria
 
3. Ginecologia
 
4. Control Prenatal
 
5. Laboratorio
 
6. Consulta General
 

7. Cldontologia (dental)
 

8. Ultrasonido
 
9. Rayos X
 

10. Otro 	 (especifique)
 

19.-	 jsQu6 le parece el horario de la clinica?
 

1. Adecuado (Pase a la pregunta 21)
 

2. Inadecuado
 

20.-	 Au6 horario le convendria mas'?
 

1. De 	 hasta ___ __ 

2. Dias _ __ 

21.-	 &Qu6 es lo que mds le gusta de la atenci6n
 
recibida de COFAC? (Lo que mas le guste) 
 F 
1. Calidad profesional
 
2. Amabilidad
 
3. M6todo/medicamento Disponible
 
4. Costos mds bajos/baratos
 
5. Comodidad de instalaciones
 
6. Otro
 

7. Nada
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2 Q.u- clue miz I.e disgusta'?'lo .,es 

(Lo que mas -:IAiL--uste) 

Equip it 
3. Falta Jei-zc, 
4. rsto mu: ­
5. Incomodiidad 
6. C 	ro .. . . 
7. Nada 

2,3.- !Quf opina usted 
proporcionad en 

1. Malo 
2. Regular
 
3. Bueno
 
4. Excelente
 

L 
do solicitado. 

1,t,.;caras 
de instalaciones 
..
 

del trato que se Le ha
 
general en los servicios de COFAC? [
 

5. No Sabe/No Acredita
 

24.-	 SQu6 opina usted sobre la consejeria (orientaci6n
 
en P.F.) que se le ha proporcionado en COFAC?
 

1. Mala
 
2. Regular 
3. Buena 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

25.-	 &Qu6 opina usted sobre la competencia t6cnica (la
 
atenci6n m6dica) en general en esta clinica?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

26.-	 LQu6 opina usted de la variedad de servicios
 
que tiene la clinica de COFAC?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

27.-	 &,Hay alg~in otro servicio que usted quisiera que
 
COFAC pudiera ofrecerle? 
 FT 
1. Si &Cu61?_ 
2. No
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28.-	 :.iria usted que e# ',recio de N$ '0O.00 en la consulta 

general es: 	 [-


I. J'aro. ,.1Aue . ic J're:,iusto., 	 L­u:,'seceri 

:3. l3arato. 
4. No se/ No acredita. 

Si la respuesta es "1", Pase a la pregunta 30.
 

29.-	 Estaria usted en c<i i Jades d, pagar un aumento del: 

1. N$ 22.00 1. SI . NO 	 -­
2 . N$ 24.00 1. si NO 
3. N$ 30.00 1. SI Z. NO 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 
pregunta­

30.-	 IDiria usted que el pr-cio de N$ 25.00 en las consultas de 
especialidades (ginecol6gicas y prenatales.) es: 

1. Caro. iQue precio le pareceria justo? 	 F­
2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita. 

Si la respuesta es "1", Pase a la pregunta 32. 

31.-	 Estaria usted en posibilidades de pagar un aumento del:
 

1. N$ 27.50 1. SI 2. NO
 
2. N$ 30.00 1. SI 2. NO
 
3. N$ 37.50 1. SI 2. NO
 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 
pregunta­

32.-	 6Diria usted que el precio de N$ 30.00 en los exdmenes de
 
D.O.C. es:
 

1. Caro. LQue precio le pareceria justo'? _--_ 

2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "1", Pase a la pregunta 34. 
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33.- Estaria usted en posibilidades de i;agar un aumento del: 

1. N$ 33.u 1. SI 2. NO' 
2. N$ 36. ) 1. SI 2. N 
3. N$ 45.Co 1. SI 2. fl, 

34.- Que tipo de atenci6n recibio? 

1. Parto Normal. 
 Z 
2. Cesdrea. _ 
3. Cirugia Ginecol6gica. 
4. NinguLnt de estas. 

35.- *,Diria usted que el precio de N$ 1,350 en Parto Normal, es:
 

1. Caro. :,Que precio le pareceria justo? _-_
 

2. Regular.
 
3. Barato. 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "1", Pase a la pregunta 37.
 

36.- Estaria usted en,'posibilidades de pagar un aumento del:
 

1. N$ 1,485.00 1. SI 2. N)
 
2. N$ 1,620.00 1. SI 2. NO
 
3. N$ 2,025.00 1. SI 2. NO
 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 
pregunta. 

37.- LDiria usted que el precio de N$ 1,950 en Cesdrea, es:
 

1. Caro. Que precio le pareceria justo?
 
2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "1", Pase a la pregunta 39.
 

38.- Estaria usted en posibilidades de pgar un aumento del: 

1. N$ 2,145.00 1. SI 2. Nu
 
2. N$ 2,340.00 1. SI 2. NO
 
3. N$ 2,925.00 1. SI 2. NO
 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 
pregunta. 
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39.- ,Diria usted que ei precio de N$ 2.500 en Cirugia
 
Ginecol6gica es:
 

1i. Caro. ,.:Que . pri.are.:ceria ..usto'?. 	 [.. 

2.Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "I", Pase a la pregunta 41­

40.-	 Estaria uste(I en j.cosibiIidades de pagar un aumento del: 

1. N$ 2,750.00 1. SI 2. liO 
2. N$ 3,000.u0 1. SI '2. :1 
3. N$ 3,750.00 1. SI 2. NO 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente
 
pregunta.
 

41.-	 Trabaja Ud. actualmente?
 

1. Si
 L2. No (Pase a la Pregunta 43) 


42.- 6En que trabaja Ud.? _ 

43.-	 6Trabaja su pareja actualmente?
 

1.Si
 
2. No (Pase a la Pregunta 45)
 

44.- En que trabaja? -	 z 

45.-	 6Cuanto es el ingreso total del hogar mensualmente (INCLUYA
 
LAS CONTRIBUCIONES DE OTROS MIEMBROS DE LA FAMILIA SI
 
APORTAN ALGO?
 

iPesos
SNuevos 
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Historia de uso de m6todos de K.F.
 

46.-	 :Actualmente estd usando a igln mnetodo de planifica on 
familiar? eo se cuida 2u :,sposa'. 

1. Si (Pase a la pregunta 49) 
2. No
 

47.- *Ha usado alguna vez un mntodo anticonceptivo o se
 
ha cuidado para no quedar embarazada'?
 

1. Si (Pase a la pregunta 49)
 
2. No
 

48.-	 SPorqu6 no ha utilizado algdn m:todo?­

1. Para embarazarse
 
2. Mala atenci6n en el servicio
 
:3.M6todo fa116
 
4. Sexo infrecuente
 
5. Oposici6n de el esposo
 
6. Preocupaci6n de salud
 
7. M6todo no disponible
 
8. Caro
 
9. Inc6modo, dificil de usar
 

10. Cambio de m~todo
 
11. Otro
 
12. No Sabe/No Recuerda
 

(Pase a la pregunta 64)
 

49.-	 sQu6 m~todo estd o estaba utilizando? (el o ella)
 

1. Pildora 
 LIII 
2. Norplant/Implante
 
3. DIU
 
4. Vaginales
 
5. Preservativo
 
6. Esterilizaci6n masculina (vasectomia)
 
7. Esterilizaci6n femenina (ligadura)
 
8. Calendario/Ritmo
 
9. Retiro
 
10. Otro. Cual?
 

Si sali6 de un embarazo pase a la pregunta 59.
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50.-	 :.Pago por el m6todo ( que estd usando*? 

I. 	 Si Unidad que aiq: ri. 'i ... 

Costo Unitari. _..
 

2. No (Gratis 
3. No recuerdo Pase a la preguntii 52) 

51.-	 :,El preoio le pareci6 caro, normal, barato? 

1. Barato
 
2. Regular 
3. Caro
 

52.-	 *:D6nde adquiere actualmente el m~tcdo que usa
 
(o acude a hacerse el control, o a solicitar
 
consejo sobre el metodo)?
 

1. IMSS
 
2. ISSSTE
 
3. Secretaria de Salud
 
4. M6dico Privado
 
5. Clinica de COFAC 	(Pase a la pregunta 53) 
6. Farmacia
 
'7 Partera
 
8. Promotora de COFAC, Nombre _ _ (Pase a la pregunta 53)
 
9. Promotora de otros programas
 

10. Otro
 

53.-	 &En (V6ase la pregunta 52), los servicios
 
que disponen son ...... ? F
 

1. Muchos
 
2. Algunos
 
3. Pocos
 

54.-	 LQue opina de la calidad de los servicios ofrecidos?
 

I. Mala 	 L 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

55.-	 LLos precios actuales son a su criterio?
 

1. Altos
 
2. Medios
 
3. Bajos
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56.- ,:.Tiene o ha tenido alguan problema con el uso del. 

metodo actual 

1. Si
 
'. No (Pase a la pregunta 58)
 

57.-- ,Qu6 tipo de problemas tiene o ha tenido'?
 

1. Mala atenci6n en el centro de PF 
2. Temor

;5 Olvido -­

4. Problemas de salud/efectos secundarios --]
 
5. Falla del m6todo 
6. Inc6modo, dificil de usar
 
7. Irreversible
 
B. Caro
 
9. Desaprobaci6n del esposo
 

10. Otro
 

58.- :,Quiere Ud.(o su pareja) utilizar un m~todo diferente al que
 
esta usando actualmente?
 

1.Si Lul 
2. No (Pase a la pregunta 60)
 

59.- &Cudl m~todo lo gustaria usar?
 

1. Pildora
 
2. Norplant/Implante
 
3. DIU
 
4. Vaginales
 
5. Preservativo
 
6. Esterilizaci6n masculina (vasectomia)
 
7. Esterilizaci6n femenina (ligadura)
 
B. Calendario/Ritmo
 
9. Retiro
 

10. Otro. Cual?
 

Para pacientes de Maternidad; Termine y Agradezca.
 

60.- eLe resulto fcil o dificil concurrir a
 

lugar de obtenci6n
 

1. Fdcil (Pase a la pregunta 62)
 
2. Dificil
 

61.- iPor qu6 se le hizo dificil?
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32.- ;,Hubo algo del servicio que le disL.usto? 

1. Si
 
2. No Pase a la pregunta 64)
 

6:3.- ,Que le disgust6? 

1. Local inc6modo
 
2. Mal trato, mala atenci6n
 
3. Equipo insuficiente o deficiente
 
4. Tiempo de espera odien 
5. Falta dle mZtodo solicitado
 
6. Caro 
7. Mala calidad t~cnica
 
8. Ctro 

64.- sPor qu6 no utiliza los servicios de Planificaci6n
 
familiar en COFAC?
 

TERMINE Y AGRADEZCA. ASEGURANDO AL ENTREVISTADO QUE SUS
 
RESPUESTAS SON CONFIDENCIALES Y QUE SE USARAN PARA MEJOR LOS
 
SERVICIOS QUE SE PRESTAN EN LA CLINICA DE COFAC.
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ANNEX 3 

Gufa para las Encuestadoras, Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAT
 
Cuestionario Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAT
 



GUIA PARA LAS ENCUESTADORAS
 

PERFIL DEL CLIENTE: CLINICAS
 

FEMAP/FPMD
 

COFAT
 

mayo de 1993
 



A.INTRODUCCION
 

La Encuesta sobre los Perfiles de los Pacientes de los afiliados
 
del FEMAP es una investigacion que realiza FEMAP en colaboraci6n
 
con el Population Council y el Proyecto FPMD.
 

El prop6sito de esta encuesta es obtener inforinacifn sobre:
 

l.el estado socioecon6mico de los pacientes;
 

2.1as razones por la elecci6n o no de los servicios de FEMAP;
 

3.1a percepci6n de los pacientes sobre la calidad de la atenci6n;
 
e 

4.identificar si se puede aumentar la cuota seg~in el ingreso de los
 
pacientes.
 

La informaci6n recolectada, ademds, vislumbrarA el porque de los
 
pacientes en la elecci6n de ciertos servicios. Finalmente se
 
obtendrA informaci6n sobre la opini6n de los pacientes en cuanto a
 
la calidad de la atenci6n con el fin de mejorar los servicios que
 
se identifiquen como deficientes.
 

El 6xito de esta encuesta dependerA, fundamentalmente, de la buena
 
calidad de los datos. Por ello serd necesario que tanto las
 
entrevistadoras como el resto del personal que intervendrA en la
 
recolecci6n de los datos, realicen su trabajo con absoluta
 
responsabilidad y entusiasmo.
 

A continuaci6n se presenta una pequefia guia que debe ser estudiada
 
por las entrevistadoras antes de iniciar las entrevistas y que
 
deben de tenerla siempre durante la encuesta y usarlo como
 
referencia para cualquier consulta necesaria.
 

B. CONSIDERACIONES GENERALES
 

1. Papel de la Encuestadora
 

El adecuado desempeflo de la encuestadora es crucial para el 6xito
 
del estudio. Dado que Usted, la encuestadora, es quien recopila la
 
informaci6n, la calidad de su trabajo determina el 6xito o fracaso
 
de la encuesta.
 

La encuestadora no debe divulgar la informaci6n recibida, ni
 
dejarla al alcance de personas extraflas. Tambidn evitard hacer
 
comentarios negativos sobre las personas que estA siendo
 
entrevistado.
 

Las entrevistas deben de realizarse en absoluta privacidad y se
 
debe tratar al encuestado con dignidad y respeto.
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La encuestadora no debe alterar los datos suministrados por los
 
informantes, ni llenar posteriormente las preguntas que hayan
 
quedado en blanco.
 

Solamente se har~n las preguntas que aparecen en el cuestionario,
 
y en el mismo orden y sin variar la forma. Cuando note que el/la
 
entrevistado (a) no entiende una pregunta, repitasela despacio y

claramente. En caso de que el entrevistado continde sin entender
 
la pregunta, expliquesela con otras palabras, pero teniendo CUIDADO
 
de no alterar el sentido original de la misma.
 

Nunca le de a entender al entrevistado, con expresiones del rostro
 
o tono de la voz, que le ha dado una repuesta correcta o err6nea.
 
Tampoco sugiera respuestas, ya que dsta es una de las causas m~s
 
frecuente de error en las encuestas.
 

Una vez terminada la entrevista debe revisar el cuestionario antes
 
de que se vaya el cliente y comprobar que no omiti6 algmn dato, o
 
que hay anotaciones confusas o erradas. Esta revisi6n inmediata le
 
da la oportunidad de consultar con el cliente en casos dudosos y se
 
evita la p~rdida de informaci6n o la futura b~squeda del cliente
 
para adquirir el dato. 

Al finalizar las entrevistas agradezca a los 
valiosa colaboraci6n. Se entregar~n los 

informantes por 
cuestionarios 

su 
al 

supervisor/coordinador de la encuesta para la codificaci6n y 
entrada de datos. 

2. Poblaci6n a estudiar
 

La poblaci6n a estudiar serA una muestra de los pacientes, hombres
 
y mujeres entre las edades de 15 y 65 atlos, que son atendidos en
 
las clinicas de FEMAP.
 

Se entrevistaran todos los pacientes que visitan las clinicas en
 
ciertos dias, segfn 1o establecido para obtener una muestra igual
 
al 5% del ndmero anual de pacientes que visitan las clinicas.
 

C. INSTRUCCIONES ESPECIFICAS PARA LLENAR LA BOLETA
 

Esta es una secci6n muy importante. Tal vez algunos llamados
 
parezcan redundantes y repetitivos, sin embargo, la encuesta
 
contiene una serie de conceptos y preguntas que deben ser
 
entendidas y efectuadas de la misma forma por todas las
 
encuestadoras, a fin de obtener resultados comparables y tiles
 
para los prop6sitos de la encuesta. Es importante sefialar que
 
algunas preguntas tienen solamente una respuesta, otras pueden ser
 
respondidas con varias opciones.
 



Fecha: Se anotarA utilizando dos digitos para el dia, ines y aflo.
 
Por ejemplo, si la entrevista se realiza el dos de jun1o del
 
presente afto, entonces se marcarA 02 07 93.
 

Nombre de la Clinica: Aqui se marcarA COFAT. Es importante indicar
 
la clinica, aunque todas sus encuestas sean de esta clinica, porque
 
se har~n encuestas similares en otros afiliados de FEMAP.
 

Hora de iniciarse y terminarse la entrevista: Se iarcarA la hora
 
utilizando dos digitos para la hora y dos digitos para los minutos
 
utilizando 24 horas. Por ejemplo una entrevista realizada a las
 
2:05 de la tarde se marcarA 14 05 y si se termina a las 2:35 se 
marcar6 la hora de terminaci6n 14 35. 

Duraci6n de la entrevista: Se resta la hora de inicio de la hora de
 
terminaci6n. En el ejemplo anterior la duraci6n serian 00 30.
 

Nombre del entrevistado: Escriba claramente el nombre y los
 
apel]idos del entrevistado.
 

Resultado de la entrevista: Al completar la entrevista se debera
 
encerrar con un circulo el c6digo correspondiente. Como se
 
mencion6 anteriormente es muy importante revisar la encuesta antes
 
de que se retire el paciente del cuarto de entrevista para asi casi
 
eliminar el ndimero de encuesta "incompletas". Si algdn paciente no
 
desea colaborar y participar en la entrevista, despu6s de haberle
 
explicado los prop6sitos del estudio, lienar solamente el
 
encabezado de la entrevista y encerrar con un circulo el c6digo 3.
 

Preguntas
 

NO ESCRIBA EN LAS CASILLAS DE CODIFICACION
 

1. Sexo del entrevistado: Encierre con un circulo la alternativa
 
correspondiente.
 

2. Cudntos aflos cumplidos tiene?: Muchas mujeres tienden a quitarse
 
aflos en algunas edades. Tambidn existe la tendencia a declarar la
 
edad de manera aproximada diciendo "ando en los 20", "ya entrd en
 
los 20", en vez de decir que tiene 19 aflos cumplidos. Algunas
 
personas de mayor edad vacilan o no recuerdan su edad, pida que le
 
muestre alg~in documento de identificaci6n si 1o posee, o pregcmntele
 
si se acuerda el aflo en que naci6. Apunte el a'o (mes y afto ain
 
mejor) y calcule la edad.
 

3. D6nde vive actualmente?: Trate de obtener la mcis detallada
 
informaci6n posible. Si la calle no tiene nombre y la vivienda no
 
tiene ndmero indique la colonia, barrio, cerca de que queda.
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4. CuAl es su estado civil?: Haga la pregunta completa: EL usted
 
soltera, casada, en union libre, viuda, divorciada, separada?

haciendo una pausa estado conyugal pero
breve entre teniendo
 
cuidado de no sugerir la respuesta. Algunas personas divorciadas
 
o viudas se declaran err6neamente como solteras. Asi misiuo las
 
separadas de uni6n, tienden a declararse solteras y las divorciadas
 
a declararse casadas. Encierre con un circulo el c6digo que
 
proceda.
 

5. Cu~ntos hijos vivos tiene usted?: Debera investigar y anotar el

ndmero total de hijos vivos, no solamente los que actualmente viven
 
con el encuestado. Algunos hijos pueden estar estudiando o
 
trabajando en otro sitio, pueden ya estar casados y no vivir con
 
los padres o pueden no vivir en la casa por cualquier otra raz6n y
 
con frecuencia son omitidos.
 

6. EstA usted/su pareja embarazada actualmente?: Encierre con un
 
circulo la alternativa correspondiente.
 

7. Hasta que grado estudi6 usted?: Tome nota que se pide el dltimo
 
afio o grado aprobado y no el afto o grado que cursa actualmente o al
 
que asisti6 sin haberlo aprobado. De acuerdo a la respuesta anote
 
el nmero de aflos completos.
 

8. Ha venido antes a esta clinica COFAT?: Haga la pregunta como
 
est6 escrita y encierre con un circulo el c6digo correspondiente.

Si la respuesta es "SI" pase a la pregunta 12. Si la respuesta es
 
"NO" continie a las preguntas 9 y 10.
 

9. En caso de solicitar atenci6n m~dica donde acude (acudia) usted
 
normalmente?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas. 
 Deje
 
que el paciente le diga. Si el paciente dice que recibe atenci6n
 
m~dica en un consultorio comunitario averigOe si 6ste es del IMSS
 
o de la Secretaria de Salud e indiquelo en "Otros". Encierre con
 
un circulo los c6digos correspondientes.
 

10. Qui~n le mand6 o sugiri6 que viniera a la clinica de COFAT
 
hoy?: Esta pregunta solo tiene una respuesta. Encierre con un
 
circulo el c6digo correspondiente. Si el paciente le dice que un
 
familiar, vecino o amigo la mand6, averigUe si 6sta es una
 
promotora de COFAT.
 

11. Por qu6 deJ6 de atenderse entonces en el ?:
 
Primeramente mencione el lugar donde recibi6 m~dica
atenci6n 

anteriormente, seg.n la respuesta que se dio a la pregunta 9. Esta 
pregunta tiene una o varias respuestas. Deje que el paciente le 
diga. Encierre con un circulo los c6digos correspondientes.
 

12.: Formule la pregunta tal como estA escrita e indique el ndmero
 
de meses.
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13. ;Por qu6 se atiende en los servicios de COFAT?: Esta pregunta

tiene una o varias respuestas. Deje que el paciente le diga.

Encierre con un circulo los c6digos correspondientes.
 

14._ ,Le result6 ficil o dificil llear a la clinica hoy?: Formule
 
la pregunta tal como estA escrita y encierre contun circulo el
 
c6digo correspondiente. Si la respuesta es "FACIL ' pase a la
 
pregunta 16. Si la respuesta es "DIFICIL" continie a la pregunta
 
15.
 

15. Por qu6 se le hizo dificil?: Escriba claramente la respuesta
 
que el paciente le de.
 

16. ;,CuAnto tiempo se tard6 en venir a la clinica hoy?: Indique el
 
tiempo total en minutos.
 

17. ;,A qu6 servicio(s) de COFAT ha venido?/En qu6 servicio(s) la
 
atendieron hoy?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas. Deje
 
que el paciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
 
correspondientes. Si el paciente dice vino a hacerse citologia, el
 
examen Papanicolau o detecci6n oportuna de cancer, circule el
 
c6digo 10, "Otro" e indique "DOC". Para pacientes de primera vez
 
pase a la pregunta 19.
 

18. ;,A qu6 servicio(s) de COFAT ha venido?/;.En qu6 servicio(s) la
 
atendieron hoy?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas.

Deje que el paciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
 
correspondientes. Si el paciente dice habia venido a hacerse
 
citologia, el examen Papanicolau o detecci6n oportuna de cancer,
 
circule el c6digo 10, "Otro" e indique "DOC".
 

19. ;Qu6 le parece el horario de la clinica?: Formule la pregunta
 
tal como estA escrita y encierre con un circulo el c6digo
 
correspondiente. Si la respuesta es "ADECUADO" pase a la pregunta
 
21. Si la respuesta es "INADECUADO" continuie a la pregunta 20.
 

20. .Qu6 horario le convendria m~s?: Se marcarA el horario de
 
apertura y cierre utilizando dos digitos para la hora y dos digitos
 
para los minutos utilizando 24 horas. Se escribird el dia de la
 
semana que el paciente indique incluyendo domingo si 6ste fuera
 
mencionado.
 

Preguntas 21 a 26: Antes de comenzar con esta serie de preguntas 
indicar al entrevistado que a continuaci6n le va a hacer una serie 
de preguntas relacionadas a su opini6n sobre el servicio y calidad 
de la atenci6n de COFAT. Estas preguntas tienen solamente UNA 
respuesta. Hacer la pregunta como estd escrita teniendo cuidado de 
no sugeri: la respuesta. Encierre con un circulo el c6digo
indicado. Cuando el paciente dice "estA bien" encierre el c6digo
"3. Buena". Estas preguntas no aplican si el paciente es de primera 
vez.
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27. LHaalqdn otro servicio que usted__uisiera que COFAT pudiera 
ofrecerle?: Si la respuesta es "SI", clrcule "I". A veces, sin 
embargo, los pacientes indican que si quisieran otro servicio, pero 
al preguntarle cudl no saben que decir, en este caso como ya ha 
circulado el "I" escriba "no sabe" en el espacio de "Cucl?". 

Preguntas 28, 30 y 32: Estas preguntas se refieren al precio que
 
actualmente est~n pagando los pacientes por serviclos de consulta
 
general, de pediatria y DOC (examen de detecci6n oportuna de
 
cancer). Si el paciente considera que el costo del servicio es

"caro" se procede a preguntarle "Qu6 precio le pareceria justo" y
 
se hacen pases a la pr6xima pregunta saltandose las preguntas 29,
 
31 y 33 segdn fuera apropiado. Si el paciente indica las opciones

2, 3 6 4 continuar con las siguientes preguntas. Cuando el paciete
 
responde "estA bien", encierre el c6digo "2. Regular". Mencione a
 
los pacietes el precio en pesos y nuevos pesos.
 

Prequntas 29, 31 y 33: Si el entrevistado indica a las preguntas
 
anteriores que no considera el precio de los servicios de consulta
 
general, de pediatria y DOC (examen de detecci6n oportuna de
 
cancer) es caro, en estas preguntas se indaga hasta que cantidad
 
adicional estaria en posibilidad de pagar. Pregunte cada valor
 
indicado y encierre con un circulo el c6digo para "SI" o "NO". No
 
es necesario pregunt-ar si estaria en posibilidad de pagar un precio
 
mayor al que ya se ha indicado no tendria posibilidad de pagar.
 
Mencione los precios en pesos y nuevos pesos.
 

Preguntas 34 a 40: Estas preguntas no han sido olvidadas, PERO no
 
aplican en este afiliado y han sido eliminadas del cuestionario sin
 
cambiar la numeraci6n.
 

41. Trabaja Ud. actualmente?
 
43. ;,Trabaia su pareja actualmente?: Haga estas preguntas tal como
 
est~n escritas. Si la respuesta es "NO" haga los pases a las
 
oreguntas 43 y 45 respectivamentes. 
a la pr6xima pregunta. 

Si la respuesta es "SI" siga 

42. ;,En que trabaia Ud.? 
44. ;En que trabaia su pareia? : Trate de 
obtener informaci6n especifica. Solicite informaci6n no solo de
 
donde trabaja pero que hace. Por ejemplo si la respuesta es "en
 
una maquiladora", averigUe el cargo. Uno pudiera trabajar como
 
secretaria y otro como vigilante.
 

45. ;Cu~nto es el ingreso total del hogar mensualmente (INCLUYA LAS
 
CONTRIBUCIONES DE OTROS MIEMBROS DE LA FAMILIA SI APORTAN ALGO)?
 
Esta es posiblemente la pregunta m~s dificil de la encuesta. No
 
solo es una pregunta dificil de analizar porque e' ingreso tiene
 
mayor significado si sabemos cuantas personas dependen de ese
 
ingreso, sino que es un tipo de informaci6n que generalmente no se
 
divulga, adn cuando se garantiza confidencialidad. Adem~s a veces,
 
honestamente, las mujeres no saben los ingresos de sus maridos o
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compafleros. Trate de hacer la pregunta hasta dos veces. Si 
no
 
consigue informaci6n proceda a 
la pr6xima secci6n de la encuesta.
 

Preguntas 46 a 63: Indique al paciente 
que las preguntas a
 
continuaci6n est~n relacionada a 
la historia de uso de mn6todos de
 
planificaci6n familiar.
 

46. LActualmente 
estA usando algun metodo de planificaci6n
 
familiar? Lo se cuida 
su esposa?: Si la respuesta a esta pregunta
 
es "SI" pase a la pregunta 49 y pregunte cuAl 
es el m~todo que est6
 
usando. Si la respuesta es 
"NO" pase a la siguiente pregunta. Si
 
el paciente o su compafrero esta embarazada, favor no hacer la
 
pregunta y proceder a la siguiente pregunta.
 

47. ;,Ha usado alguna vez un m~todo anticonceptivo o se ha cuidado
 
para no quedar embarazada?: Si la respuesta a esta pregunta 
es
"SI" (usuario del pasado) pase a la pregunta 49 y pregunte cuAl fue
 
el metodo que us6. Si la respuesta es "NO" (no usuario) pase a la
 
siguiente pregunta.
 

48. .Porgu6 no ha utilizado alquin mdtodo?: Formule la pregunta tal
 
como estA escrita y encierre con un circulo el c6digo
 
correspondiente. Pase a la pregunta 64.
 

49. .Qud m~todo est6 o estaba utilizando? (el o ella): Esta
 
pregunta aplica a usuarios actuales y usuarios del pasado y puede
 
tener una o mds respuestas. Un paciente y/o su pareja pueden estar
 
usando 
o haber usado mAs de un m~todo. Por ejemplo, ambos pueden
 
estar esterilizados o 
la mujer puede estar usando o haber usado
 
tabletas vaginales o pildoras 
y el hombre el preservativo.

Encierre 
con un circulo los c6digos correspondientes segln lo
 
indique el paciente. Si el entrevistado es un usuario del pasado
 
que ha sido entrevistado a travds de la clinica de maternidad pase
 
a la pregunta 59.
 

50. ;,Pago por el m6todo ( 
 ) que estA usando?: Esta
 
pregunta solo 
aplica a los usuarios actuales. Refidrase a la
 
pregunta 49 para mencionar el m~todo. Si la respuesta es "SI" se
 
trata de obtener el valor pagado por cada unidad de m~todo 
la
 
ailtima vez que se adquiri6. Tome nota que en el valor del m~todo
 
no debe ir incluido lo que se haya pagado por la consulta. En caso
 
de pastillas, la 
unidad se refiere a un "ciclo", es decir un
 
cartoncito con 28 pastillas. Para preservativos trate de que se
 
refieran a un cond6n, y de manera similar en el caso de inyecciones
 
y tabletas. Pese lo indicado anteriormente, si la/el entrevistado
 
menciona que pag6 cierta cantidad por un sobre de cuatro
 
preservativos indicar claramente 
la unidad de compra, el precio
 
pagado y hacer el cdlculo del costo unitario.
 

51. Z.EI precio le pareci6 caro, normal, barato?: Formule la
 
pregunta tal como estA escrita.
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52. ;Dcnde adquiri6 o adquiere actualmente el m~todo gue usa (0 

acude a hacerse el control, o a solicitar consejo 
sobre el mtodo) 

recibi6 la
 
En caso de un paciente esterilizado, pregunte donde 

intervenci6n?: Esta pregunta solo tiene una 

respuesta y se refiere
 

Si se obtiene el metodo a travs de
 al m6todo que actualmente usa. 

COFAT, pase a la pregunta 56. Si se
 

la clinica o promotora de 


obtiene el m~todo a trav~s de un "consultorio 
comunitario" indicar
 

IMSS o de la Secretaria de Salud y

es del
si el consultorio 


marcarlo en 
"Otro".
 

(V~ase la pregunta 48), los servicios que disponen

53. ;.En 


como estA escrita leyendo las tres
 
Haga la pregunta
son ...... ?: 


Encierre con un circulo el c6digo correspondlente.
opciones. 


;.Que opina de la calidad de los servicios 
ofrecidos: Formule la
 

54. 
como est& escrita. Deje que el paciente le diga.
 

pregunta tal 


Haga la pregunta
a criterio-
precios actuales son su
55. ;,Los c6digo
un

leyendo las tres opciones. Encierre con circulo el 


correspondiente.
 

;.Tiene o ha tenido alqcin problema con el uso del m6todo actual?
 56. la pregunta 49.
 
Lea la pregunta mencionando el m~todo 

indicado en 

Si la respuesta es
 "NO" pase a la pregunta 58.
Si la respuesta es 


"NO" y el paciente o su compalero han 
sido esterilizadas, termine
 

la entrevista y agradezca la colaboraci6n.
 

tipo de problemas tiene o ha tenido?: 
Esta pregunta tiene
 

57. tu& 
Deje que el paciente le diga. Encierre
 

una o varias respuestas. 
 Si el paciente o su
 
con un circulo los c6digos correspondientes. 


compaftero han sido esterilizados, termine 
la entrevista y agradezca
 

la colaboraci6n.
 

al ue
 
58. ;,.Quiere Ud. (o su pare'a) utilizar un m6todo 

diferente 

estA escrita.
Formule la pregunta como 
estA usando actualmente?: 


"NO" pase a la pregunta 60.
 Si la respuesta es 


una o
Esta pregunta tiene 

mitodo le qustaria usar?:
59. iCual 


Deje que el paciente le diga.

varias respuestas. 


luar de obtenci6n?:
 
Le resulto fcil o dificil concurrir 

al 

60. 

refiere a donde adquiri6 el m~todo que
 
El lugar de obtenci6n se 


se indic6 en la pregunta 52. Mencionarlo

segdn
actualmente usa a la pregunta


Si la respuesta es "FACIL" hacer pase
nuevamente. 

62.
 

61. -,Por qud se le hizo dificil?: Escribir claramente la raz6n por
 
n.
 

la cual se le dificult6 Ilegar al lugar de adquisici
6
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62.__-Hubi algo del servicio que le disqust6?: Esta pregunta tambi~n 
se refiere al servicio donde se obtuvo el mntodo anticonceptivo

actualmente utilizado e indicado en la pregunta 52. Si la
 
respuesta es "NO" haga un pase a la pregunta 64.
 

63. LQu6 le disgusto?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas.

Deje que el paciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
 
correspondientes.
 

64. e.Por qu6 no utiliza los servicios de Planificaci6n Familiar en
 
COFAT?: Escribir claramente la raz6n que da el paciente. NO hacer 
esta pregunta a los pacientes que indicaron haber adquirido el
 
m~todo actual de planificaci6n en la pregunta 52 en COFAT, o haber 
venido a atenci6n en planificaci6n familiar.
 

SOLICITE UNOS MINUTOS ADICIONALES DEL ENCUESTADO PARA REVISAR 
LA ENCUESTA. TERMINE Y AGRADEZCA ASEGURANDO AL ENTREVISTADO
 
QUE SUS RESPUESTAS SON CONFIDENCIALES Y QUE SE USARAN PARA
 
MEJORAR LOS SERVICIOS QUE SE PRESTAN EN LA CLINICA DE COFAT.
 

ACUERDESE DE MARCAR LA HORA DE TERMINACION DE LA ENCUESTA
 

manual2. tap
 
imf/28-5-93
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Perfil del pacientes: CLINICAS
 

FECHA DE LA ENTREVISTA:
 
Dia Mes Afto Nombre de la Clinica
 

AL TERMINAR:

HORA 	AL INICIARSE LA ENTREVISTA: 


DURACION DE LA ENTREVISTA:
 

Nombre del 
entrevistado
 

RESULTADO DE LA ENTREVISTA: 	Completa (1) Incompleta (2) 77 
Rechazada(3) Otro (4) 

INTRODUCCION - EXPLICACION DEL OBJETIVO DE LA ENTREVISTA.-

Deseamos obtener algunos datos bdsicos sobre los pacientes que

asisten a COFAT y poder asi entender sus necesidades y mejorar
 
los servicios que proporciona la instituci6n.
 
SELECCIONAR UNICAMENTE ADULTOS ENTRE 
15 Y 65 ANOS
 

Informaci6n socio-demogrdfica.
 

I.- Sexo del entrevistado.
 

1. Masculino. 
 L­
2. Femenino.
 

2.-	 ZCuantos aflos cumplidos tiene?L 
 Z 
3.-	 ZD6nde vive actualmente?
 

Direcci6n
 

Colonia_ _.__
 

4.- LCul es su estado civil?
 

1. Soltero 
 LI 
2. Casado
 
3. Unin Libre
 
4. Viudo
 
5. Divorciado/Separado
 

5.- LCudntos hijos vivos tiene usted?
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6.- LEstA usted embarazada actualmente?
 
Su pareja estAembarazada? F
 
1. Si
 
2. No
 
3. No 	sabe
 

7.-	 &Hasta que grado estudi6 usted?
 

Aflos 	completos de estudio aprobados. L L 
8.-	 LHa venido antes a esta clinica de COFAT?
 

1. Si 	(Pase a la pregunta 12)
 
2. No
 

9.-	 En caso de solicitar atenci6n m~dica, 6D6nde
 
acude (o acudia) usted normalmente?
 
( Respuestas Mfiltiples
 

1. IMSS
 
2. ISSSTE
 
3. Secretaria de Salud
 
4. Mddico Privado

5. Otro
 

10.-	 LQuidn le mand6 o sugiri6 que viniera a la
 
clinica de COFAT hoy?
 

1. Familiar
 
2. Vecino
 
3. Amigo
 
4. Medico familiar
 
5. IMSS
 
6. Secretaria de Salud
 
7. Promotora de COFAT (Nombre:
 
8. Otro
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l1.- 6Por qud dej6 de atenderse entonces en el
 
(V~ase respuesta No. 9)?
 

Respuestas Mdltiples )
 

1. No la ha dejado, viene a un servicio que no tiene
 
2. Local inc6modo
 
3. Mal trato, mala atenci6n
 
4. Equipo insuficiente, o deficiente
 
5. Tiempo de espera
 
6. Falta de m~todo solicitado
 
7. Falta de medicamento solicitado
 
8. Caro
 
9. Mala calidad t~cnica
 

10. Horario inc6modo
 
11. Otro 	 (especifique)
 

Para 	pacientes por primera vez, pase a la pregunta 14
 

12.-	 LCuantas veces ha venido a esta clinica en los
 
dltimos 12 meses? I'l '
 

13.-	 LPor qud se atiende en los servicios de COFAT?
 
( Respuestas Mfiltiples
 

1. Buen trato
 
2. Menos tiempo de espera
 
3. Precios accesibles
 
4. Constelaci6n de servicios (mfiltiples servicios)
 
5. Instalaciones
 
6. Horario
 
7. Servicios de Planificaci6n Familiar
 
8. Ubicaci6n
 
9. Referencia de la Promotora de COFAT
 

10. Referencia de otra persona

11. Otro
 

14.-	 6Le result6 f~cil o dificil llegar a la clinica
 
hoy?
 

1. F~cil (Pase a la pregunta 16)
 
2. Dificil
 

15.- Por qu se le hizo dificil? 	 -i
 

16.-	 LCu6nto tiempo se tard6 en venir a la clinica 
hoy? M o o 
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17.-	 LA qud servicio(s) de COFAT ha venido?
 
6En qu6 servicio(s) la atendieron hoy?
 
( Respuestas Mdltiples )
 

1. Planificaci6n Familiar
 
2. Pediatria
 
3. Ginecologia
 
4. Control Prenatal
 
5. Laboratorio
 
6. Consulta General
 
7. Odontologia (dental)
 
8. Ultrasonido
 
9. Rayos X
 

10. Otro _ ___(especifique)
 

Para 	los que vienen por primera vez, pase a la pregunta No. 19
 

18.-	 LEn qud otros servicios/departamento de esta
 
clinica se ha atendido en sus visitas anteriores?
 
Respuestas Multiples )
 

1. Planificaci6n Familiar
 
2. Pediatria
 
3. Ginecologia
 
4. Control Prenatal
 
5. Laboratorio
 
6. Consulta General
 
7. Odontologia (dental)
 
8. Ultrasonido
 
9. Rayos X
 

10. Otro 	 (especifique)
 

19.- LQu le parece el horario de la clinica? 

1. Adecuado (Pase a la pregunta 21) 
2. Inadecuado 

20.- 6Qu6 horario le convendria m~s? 

1. De 

2. Dias 

hasta III] 
LI 

Si es paciente nuevo pase a la pregunta 28.
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21.-	 LQu6 es lo que mas le gusta de la atenci6n
 
recibida de COFAT? (Lo que mas le guste) 	 1
 
1.Calidad profesional
 
2. Amabilidad
 
3. M~todo/medicamento Disponible
 
4. Costos mns bajos/baratos
 
5. Comodidad de instalaciones
 
6. Otro
 
7. Nada
 

22.- LQu6 es lo que mas le disgusta?
 

(Lo que mas le disguste)
 

1. Mala atenci6n 

2. Equipo insuficiente
 
3. Falta del mdtodo solicitado
 
4. Costos muy altos/caros
 
5. Incomodidad de instalaciones
 
6. Otro
 
7. Nada
 

23. 	 6Qu6 opina usted del trato que se le ha
 
proporcionado en general en los servicios de COFAT?
 

1. Malo
 
2. Regular
 
3. Bueno
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

24.- Qud opina usted sobre la consejeria (orientaci6n
 
en P.F.) que se le ha proporcionado en COFAT?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

25.-	 ZQu6 opina usted sobre la competencia tdcnica (la
 
atenci6n mddica) en general en esta clinica?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
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26.-	 LQu6 opina usted de la variedad de servicios
 
que tiene la clinica de COFAT? 
 Z
 

27.-


28.-


29.-


30.-


31.-


1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

LHay algdn otro servicio que usted quisiera que
 
COFAT pudiera ofrecerle?
 

1. Si Cual?
 
2. No
 
LDiria usted que el precio de N$ 10.00 en la consulta
 
general es:
 

1. Caro. ZQue precio le pareceria justo? _-_
 

2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "I", Pase a la pregunta 30.
 

Estaria usted en posibilidades de pagar un aumento del:
 

1. N$ 11.00 1. SI 2. NO
 
2. N$ 12.00 1. SI 2. NO
 
3. N$ 15.00 1. SI 2. NO
 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente
 
pregunta.
 

LDiria usted que el precio de N$ 10.00 en las consultas de
 
especialidades (pedi~trica.) es:
 

I. Caro. LQue precio le pareceria justo? 	 _LI
 

2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "I", Pase a la pregunta 32.
 

Estaria usted en posibilidades de pagar un aumento del:
 

1. N$ 11.00 1. SI 2. NO
 
2. N$ 12.00 1. SI 2. NO
 
3. N$ 15.00 1. SI 2. NO
 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 
pregunta. 
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los exAmenes de
32.- ZDiria usted que el precio de N$ 35.00 en 


D.O.C. es:
 

1. Caro. LQue precio le pareceria justo?
 
2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

"I", Pase a la pregunta 41.
Si la respuesta es 


33.- Estaria usted en posibilidbdes de pagar un aumento 
del:
 

1. SI 2. NO
1. N$ 38.50 

2. N$ 42.00 1. SI 2. NO
 

1. SI 2. NO
3. N$ 52.50 


41.- Trabaja Ud. actualmente? 

1. Si 

2. No (Pase a la Pregunta 
43) 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 

pregunta. 

42.- 6En que trabaja Ud.? 

&Trabaja su pareja actualmente?
43.-


Si
1. 

2. No (Pase a la Pregunta 45)
 

44.-	 &En que trabaja? ___ 

ingreso total del hogar mensualmente (INCLUYA
45.- Cuanto es el 

LAS CONTRIBUCIONES DE OTROS MIEMBROS DE 

LA FAMILIA SI
 

APORTAN ALGO?
 

Nuevos Pesos 	 Ei I hI 

Historia de uso de mdtodos de P.F.
 

n
 
46.-	 LActualmente est& usando alg~in m~todo de planificaci

6


familiar? Lo se cuida su esposa?
 

1. Si (Pase a la pregunta 49)
 
2. No
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47.-	 LHa usado alguna vez un mtodo anticonceptivo o se
 
ha cuidado para no quedar embarazada? 
 1111
 
1. Si (Pase a la pregunta 49)
 
2. No
 

48.-	 6Porqud no ha utilizado algbn m~todo?
 

1. Para embarazarse
 
2. Mala atenci6n en el servicio
 
3. M6todo fall6
 
4. Sexo infrecuente
 
5. Oposici6n de el esposo
 
6. Preocupaci6n de salud
 
7. M~todo no disponible
 
8. Caro
 
9. Inc6modo, dificil de usar
 

10. Cambio de m~todo
 
11. Otro
 
12. No Sabe/No Recuerda
 

(Pase a la pregunta 64)
 

49.-	 LQu6 m~todo estd o estaba utilizando? (el o ella)
 

1. Pildora 	 i Z 
2. Norplant/Implante
 
3. DIU
 
4. Vaginales
 
5. Preservativo
 
6. Esterilizaci6n masculina (vasectomia)
 
7. Esterilizaci6n femenina (ligadura)
 
8. Calendario/Ritmo
 
9. Retiro
 

10. Otro. Cual?
 

Si sali6 de un embarazo pase a la pregunta 59.
 

50.- LPago por el m~todo ( ) que est usando?
 

1. Si Unidad que adquiri6
 
Costo Unitario
 

2. No (Gratis)

3. No recuerdo (Pase a la pregunta 52)
 

51.-	 LEl precio le pareci6 caro, normal, barato?
 

1. Barato 
 Li
 
2. Regular
 
3. Caro
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52.-	 6D6nde adquiere actualmente o adquiri6 (en caso de
 

esterilizaci6n preguntar donde recib1O la
 
intervenci6n) el m~todo que usa (o acude a
 
hacerse el control, o a solicitar consejo sobre
 
el m~todo)?
 

1. IMSS
 
2. ISSSTE
 
3. Secretaria de Salud
 
4. Medico Privado
 
5. Clinica de COFAT (Pase a la pregunta 56)
 
6. Farmacia
 
7. Partera
 

8. Promotora de COFAT, Nombre (Pase a la pregunta 56)
 

9. Promotora de otros programas
 
10. Otro
 

53.-	 LEn (V~ase la pregunta 52), los servicios
 

que disponen son ...... ?
 

1. Muchos
 
2. Algunos
 
3. Pocos
 

54.-	 LQue opina de la calidad de los servicios ofrecidos?
 

i]1. Mala 

2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

55.- ,Los precios actuales son a su criterio?
 

1. Altos
 
2. Medios
 
3. Bajos
 

56.-	 LTiene, tuvo o ha tenido algdn problema con el uso
 
? 	 LI 

del m~todo actual
 

1. Si
 
2. No (Pase a la pregunta 58) (Para pacientes con
 
esterilizaci6n Termine y Agradezca.)
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57.-	 LQu6 tipo de problemas tiene o ha tenido?
 
( Respuestas M6ltiples )
 

1. Mala atenci6n en el centro de PF
 
2. Temor
 
3. Olvido
 
4. Problemas de salud/efectos secundarios
 
5. Falla del mntodo
 
6. Inc6modo, dificil de usar
 
7. Irreversible
 
8. Caro
 
9. Desaprobaci6n del esposo


10. Otro
 

(Para pacientes con esterilizaci6n Terminre y Agradezca.)
 

58.-	 6Quiere Ud.(o su pareja) utilizar un m~todo diferente al que
 
esta usando actualmente?
 

1.Si 	 LII 
2. No (Pase a la pregunta 60)
 

59.-	 6CuAl m6todo lo gustaria usar?
 
( Respuestas MdItiples
 

1. Pildora
 
2. Norplant/Implante
 
3. DIU
 
4. Vaginales
 
5. Preservativo
 
6. Esterilizaci6n masculina (vasectomia)

7. Esterilizaci6n femenina (ligadura)
 
8. Calendario/Ritmo
 
9. Retiro
 

10. Otro. Cual?
 

Para 	pacientes de Maternidad; Termine y Agradezca.
 

60.-	 6Le resulto f~cil o dificil concurrir a
 

lugar de obtenc16n
 

1. F~cil (Pase a la pregunta 62)
 
2. Dificil
 

61.-	 LPor qu6 se le hizo dificil?
 

62.-	 ZHubo algo del servicio que le disgusto?
 

1. Si 
 D 
2. No (Pase a la pregunta 64)
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63.-	 LQud le disgust6?
 
( Respuestas M(iltiples
 

1. Local inc~modo
 
2. Mal trato, mala atenci6n
 
3. Equipo insuficiente o deficiente
 
4. Tiempo de espera
 
5. Falta de m~todo solicitado
 
6. Caro
 
7. Mala calidad tdcnica
 
8. Otro
 

(Si la respuesta en la pregunta 52 es clinica de COFAT o
 
Promotora de COFAT o si ha venido a servicio de P.F. Termine
 
y Agradezca.)
 

64.-	 LPor qud no utiliza los servicios de Planificaci6n
 
familiar en COFAT?
 

TERMINE Y AGRADEZCA. ASEGURANDO AL ENTREVISTADO QUE SUS
 
RESPUESTAS SON CONFIDENCIALES Y QUE SE USARAN PARA MEJOR LOS
 
SERVICIOS QUE SE PRESTAN EN LA CLINICA DE COFAT.
 

ACUERDESE DE MARCAR LA HORA DE TERMINACION.
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ANNEX 4 

Gufa para las Encuestadoras, Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAV
 
Cuestionario Perfil del Cliente: Clfnicas, COFAV
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A.INTRODUCCION
 

La Encuesta sobre los Perfiles de los Pacientes de los afiliados
 
delFEMAP es una investigaci6n que realiza FEMAP en colaborac16n con
 
el Population Council y el Proyecto FPMD.
 

El prop6sito de esta encuesta es obtener informaci6n sobre:
 

l.el estado socioecon6mico de los pacientes;
 

2.1as razones por la elecci6n o no de los servicios de FEMAP;
 

3.1a percepci6n de los pacientes sobre la calidad de la atenci6n;
 
e 

4.identificar si se puede aumentar la cuota segan el ingreso de los
 
pacientes.
 

La informaci6n recolectada, adem~s, vislumbrard el porque de los
 
pacientes en la elecci6n de ciertos servicios. Finalmente se
 
obtendr6 informaci6n sobre la opini6n de los pacientes en cuanto a
 
la calidad de la atenci6n con el fin de mejorar los servicios que
 
se identifiquen como deficientes.
 

El Oxito de esta encuesta dependerA, fundamentalmente, de la buena
 
calidad de los datos. Por ello serb necesario que tanto las
 
entrevistadoras como el resto del personal que intervendrd en la
 
recolecci6n de los datos, realicen su trabajo con absoluta
 
responsabilidad y entusiasmo.
 

A continuaci6n se presenta una pequefia guia que debe ser estudiada
 
por las entrevistadoras antes de iniciar las entrevistas y que
 
deben de tenerla siempre durante la encuesta y usarlo como
 
referencia para cualquier consulta necesaria.
 

B. CONSIDERACIONES GENERALES
 

1. Papel de la Encuestadora
 

El adecuado desempefto de la encuestadora es crucial para el 6xito
 
del estudio. Dado que Usted, la encuestadora, es quien recopila la
 
informaci6n, la calidad de su trabajo determina el 6xito o fracaso
 
de la encuesta.
 

La encuestadora no debe divulgar la informaci6n recibida, ni
 
dejarla al alcance de personas extraflas. Tambi6n evitard hacer
 
comentarios negativos sobre las personas que estd siendo
 
entrevistado.
 

Las entrevistas deben de realizarse en absoluta privacidad y se
 
debe tratar al encuestado con dignidad y respeto.
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La encuestadora no debe alterar los datos suministrados por los
 
informantes, ni ilenar posteriormente las preguntas que hayan
 
quedado en blanco.
 

Solamente se harsn las preguntas que aparecen en el cuestionario,
 
y en el mismo orden y sin variar la forma. Cuando note que el/la

entrevistado (a) no entiende una pregunta, repitasela despacio y
 
claramente. En caso de que el entrevistado continde sin entender
 
la pregunta, expliquesela con otras palabras, pero teniendo CUIDADO
 
de no alterar el sentido original de la misma.
 

Nunca le de a entender al entrevistado, con expresiones del rostro
 
o tono de la voz, que le ha dado una repuesta correcta o err6nea.
 
Tampoco sugiera respuestas, ya que 6sta es una de las causas mds
 
frecuente de error en las encuestas.
 

Una vez terminada la entrevista debe revisar el cuestionario antes
 
de que se vaya el cliente y comprobar que no omiti6 algCin dato, o
 
que hay anotaciones confusas o erradas. Esta revisi6n inmediata le
 
da la oportunidad de consultar con el cliente en casos dudosos y se
 
evita la pdrdida de informaci6n o la futura b~isqueda del cliente
 
para adquirir el dato.
 

Al finalizar las entrevistas agradezca a los informantes por su
 
valiosa colaboraci6n. Se entregar~n los cuestionarios al
 
supervisor/coordinador de la encuesta para la codificaci6n y
 
entrada de datos.
 

2. Poblaci6n a estudiar
 

La poblaci6n a estudiar serd una muestra de los pacientes, hombres
 
y mujeres entre las edades de 15 y 65 aflos, que son atendidos en
 
las clinicas de FEMAP.
 

Se entrevistardn todos los pacientes que visitan las clinicas en
 
ciertos dias, segdn lo establecido para obtener una muestra igual

al 5% del ndmero anual de pacientes que visitan las clinicas.
 

C. INSTRUCCIONES ESPECIFICAS PARA LLENAR LA BOLETA
 

Esta es una secci6n muy importante. Tal vez algunos llamados
 
parezcan redundantes y repetitivos, sin embargo, la encuesta
 
contiene una serie de conceptos y preguntas que deben ser
 
entendidas y efectuadas de la misma forma por todas las
 
encuestadoras, a fin de obtener resultados comparables y Citiles
 
para los prop6sitos de la encuesta. Es importante sefialar que

algunas preguntas tienen solamente una respuesta, otras pueden ser
 
respondidas con varias opciones.
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Fecha: Se anotarA utilizando dos digitos para el dia, mes y aflo.
 
Por ejemplo, si la entrevista se realiza el dos de junio del
 
presente aflo, entonces se marcard 02 07 93.
 

Nombre de la Clinica: Aqui se marcarA COFAV. Es importante indicar
 
la clinica, aunque todas sus encuestas sean de esta clinica, porque
 
se har~n encuestas similares en otros afiliados de FEMAP.
 

Hora de iniciarse y terminarse la entrevista: Se marcarA la hora 
utilizando dos digitos para la hora y dos digitos para los minutos 
utilizando 24 horas. Por ejemplo una entrevista realizada lasa 
2:05 de la tarde se marcard 14 05 y si se termina a las 2:35 se 
marcarA la hora de terminaci6n 14 35. 

Duraci6n de la entrevista: Se resta la hora de inicio de la hora de
 
terminaci6n. En el 
ejemplo anterior la duraci6n serian 00 30.
 

Nombre del entrevistado: Escriba claramente el nombre y los
 
apellidos del entrevistado.
 

Resultado de la entrevista: Al completar la entrevista se deberA
 
encerrar con un circulo el c6digo correspondiente. Como se
 
mencion6 anteriormente es muy importante revisar la encuesta antes
 
de que se retire el paciente del cuarto de entrevista para asi casi
 
eliminar el ndmero de encuesta "incompletas". Si alg~in paciente no
 
desea colaborar y participar en la entrevista, despu~s de haberle
 
explicado los prop6sitos del estudio, llenar solamente el
 
encabezado de la entrevista y encerrar con un circulo el c6digo 3.
 

Preguntas
 

NO ESCRIBA EN LAS CASILLAS DE CODIFICACION
 

1. Sexo del entrevistado: Encierre con un circulo la alternativa
 
correspondiente.
 

2. Cu~ntos afios cumplidos tiene?: Muchas mujeres tienden a quitarse
 
afios en algunas edades. Tambi~n existe la tendencia a declarar la
 
edad de manera aproximada diciendo "ando en los 20", "ya entrd en
 
los 20", en vez de decir que tiene 19 aflos cumplidos. Algunas
 
personas de mayor edad vacilan o no recuerdan su edad, pida que le 
muestre algfin documento de identificaci6n si 1o posee, a pregdntele
si se acuerda el aflo en que naci6. Apunte el afto (mes y aflo an 
mejor) y calcule la edad. 

3. D6nde vive actualmente?: Trate de obtener la ms detallada
 
informaci6n posible. Si la calle no tiene nombre y la vivienda no
 
tiene ndmero indique la colonia, barrio, cerca de que queda.
 

4. Cu~l es su estado civil?: Haga la pregunta completa: Es usted
 
soltera, casada, en uni6n libre, viuda, divorciada, separada?

hacienda una breve pausa entre estado conyugal pero teniendo
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cuidado de no sugerir la respuesta. Algunas personas divorciadas
 
o viudas se declaran err6neamente como solteras. Asi mistio las
 
separadas de uni6n, tienden a declararse solteras y las divorciadas
 
a declararse casadas. Encierre con un circulo el c6digo que
 
proceda.
 

5. Cudntos hijos vivos tiene usted?: Debera investigar y anotar el
 
ndimero total de hijos vivos, no solamente los que actualmente viven
 
con el encuestado. Algunos hijos -pueden estar estudiando o
 
trabajando en otro sitio, pueden ya estar casados y no vivir con
 
los padres o pueden no vivir en la casa por cualquier otra raz6n y
 
con frecuencia son omitidos.
 

6. Esta usted/su pareja embarazada actualmente?: Encierre con un
 
circulo la alternativa correspondiente.
 

7. Hasta que grado estudi6 usted?: Tome nota que se pide el filtimo
 
afto o grado aprobado y no el afto o grado que cursa actualmente o al
 
que asisti6 sin haberlo aprobado. De acuerdo a la respuesta anote
 
el ndmero de atlos completos.
 

8. Ha venido antes a esta clinica COFAV?: Haga la pregunta como
 
est6 escrita y encierre con un circulo el c6digo correspondiente.
 
Si la respuesta es "SI" pase a la pregunta 12. Si la respuesta es
 
"NO" continfle a las preguntas 9 y 10.
 

9. En caso de solicitar atenci6n mdica donde acude (acudia) usted
 
normalmente?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas. Deje
 
que el paciente le diga. Si el paciente dice que recibe atenci6n
 
mddica en un consultorio comunitario averige si dste es del IMSS
 
o de la Secretaria de Salud e indiquelo en "Otros". Encierre con
 
un circulo los c6digos correspondientes.
 

10. Quidn le mand6 o suqiri6 que viniera a la clinica de COFAV
 
hoy?: Esta pregunta solo tiene una respuesta. Encierre con un
 
circulo el c6digo correspondiente. Si el paciente le dice que un
 
familiar, vecino o amigo la mand6, averigie si 6sta es una
 
promotora de COFAV.
 

11. Por qu6 de!6 de atenderse entonces en el ?:
 
Primeramente mencione el lugar donde recibi6 atenci6n midica
 
anteriormente, segin la respuesta que se dio a la pregunta 9. Esta
 
pregunta tiene una o varias respuestas. Deje que el paciente le
 
diga. Encierre con un circulo los c6digos correspondientes.
 

12.: Formule la pregunta tal como estA escrita e indique el nimero
 
de meses.
 

13. -,Por qud se atiende en los servicios de COFAV?: Esta pregunta
 
tiene una o varias respuestas. Deje que el paciente le diga.
 
Encierre con un circulo los c6digos correspondientes.
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14. ;.Le result6 fAcil o dificil Ilegar a la clinica hoy?: 
 Formule
la pregunta tal 
como esta escrita y encierre con un circulo el
 
c6cigo correspondiente. Si la respuesta es "FACIL"
pregunta 16. pase a la
Si la respuesta es "DIFICIL" continde a la pregunta

15.
 

15. Por gu6 se le hizo dificil?: Escriba claramente la respuesta

que el paciente le de.
 

16. ;.CuAnto tiempo se tard6 en venir a la clinica hoy?: Indique el
 
tiempo total en minutos.
 

17. 
;.A qu6 servicio(s) de COFAV ha venido?/En qud servicio(s) 
la
atendieron hoy?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas. Deje
que 
el paciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
correspondientes. 
Si el paciente dice vino a hacerse citologia, el
examen Papanicolau o detecci6n oportuna 
de cancer, circule
c6digo 10, "Otro" e indique "DOC". 
el
 

Para pacientes de primera vez
 
pase a la pregunta 19.
 

18. ;.A qu6 servicio(s) de COFAV ha venido?/;.En qud servicio(s) la
atendieron hoy?: 
 Esta pregunta tiene una o varias respuestas.
Deje que el piciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
correspondientes. Si 
el paciente dice habia venido a 
hacerse
citologia, el examen Papanicolau o detecci6n oportuna de cancer,
circule el c6digo 10, 
"Otro" e indique "DOC".
 

19. ;.Qu le parece el horario de la clinica?: Formule la pregunta
tal como estd escrita y encierre con un circulo el c6digo
cotrespondiente. 
Si la respuesta es "ADECUADO" pase a la pregunta
21. Si la respuesta es "INADECUADO" continde a la pregunta 20.
 

20. ;.Qud horario le convendria ms?: Se marcar6 el horario de
apertura y cierre utilizando dos digitos para la hora y dos digitos
para los minutos utilizando 24 horas. 
 Se escribirA el dia de la
semana que el 
paciente indique incluyendo domingo si dste fuera
 
mencionado.
 

Preguntas 21 a 26: 
 Antes de comenzar con esta serie de preguntas
indicar al entrevistado que a continuaci6n le va a hacer una serie
de preguntas relacionadas a su opini6n sobre el servicio y calidad
de la atenci6n de COFAV. 
 Estas preguntas tienen solamente UNA
respuesta. 
Hacer la pregunta como estd escrita teniendo cuidado de
no sugerir la respuesta. Encierre un
con circulo el c6digo
indicado. 
Cuando el paciente dice "estA bien" encierre el c6digo
"3. Buena". Estas preguntas no aplican si el paciente es de primera 
vez. 

27. 
A.Hay alqn otro servicio que usted quisiera que COFAV pudiera
ofrecerle?: Si la respuesta es 
"SI", circule "I". A veces, sin
embargo, los pacientes indican que si quisieran otro servicio, pero
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al preguntarle cudl no saben que decir, en este caso como ya ha
 
circulado el "I" escriba "no sabe" en el espacio de "Cu~l?".
 

Preguntas 28, 30 y 32: Estas preguntas se refieren al precio que
 
actualmente est~n pagando los pacientes por servicios de consulta
 
general, de pediatria y DOC (examen de detecci6n oportuna de
 
cdncer). Si el paciente considera que el costo del servicio es

"caro" se procede a preguntarle "Qua precio le pareceria justo" y
 
se hacen pases a la pr6xima pregunta saltdndose las preguntas 29,
 
31 y 33 segdin fuera apropiado. Si el paciente indica las opciones
 
2, 3 6 4 continuar con las siguientes preguntas. Cuando el paciete
 
responde "esta bien", encierre el c6digo "2. Regular". Mencione a
 
los pacietes el precio en pesos y nuevos pesos.
 

Preguntas 29, 31 y 33: Si el entrevistado indica a las preguntas
 
anteriores que no considera el precio de los servicios de consulta
 
general, de pediatria y DOC (examen de detecci6n oportuna de
 
cdncer) es caro, en estas preguntas se indaga hasta que cantidad
 
adicional estaria en posibilidad de pagar. Pregunte cada valor
 
indicado y encierre con un circulo el c6digo para "SI" o "NO". No
 
es necesario preguntar si estaria en posibilidad de pagar un precio
 
mayor al que ya se ha indicado no tendria posibilidad de pagar.
 
Mencione los precios en pesos y nuevos pesos.
 

Preguntas 34 a 40: Estas preguntas no han sido olvidadas, PERO no
 
aplican en este afiliado y han sido eliminadas del cuestionario sin
 
cambiar la numeraci6n.
 

41. Trabala Ud. actualmente?
 
43. ATrabala su pareia actualmente?: Haga estas preguntas tal como
 
estAn escr tas. Si la respuesta es "NO" haga los pases a las
 
oreguntas 43 y 45 respectivamentes. Si la respuesta es "SI" siga
 
a la pr6xima pregunta.
 

42. i.En que trabaja Ud.?
 
44. ;En gue trabaja su pareia? : Trate de
 
obtener informaci6n especifica. Solicite informaci6n no solo de
 
donde trabaja pero que hace. Por ejemplo si la respuesta es "en
 
una maquiladora", averigfie el cargo. Uno pudiera trabajar como
 
secretaria y otro como vigilante.
 

45. ;-Cudnto es el ingreso total del hogar mensualmente (INCLUYA LAS
 
CONTRIBUCIONES DE OTROS MIEMBROS DE LA FAMILIA SI APORTAN ALGO)?
 
Esta es posiblemente la pregunta mds dificil de la encuesta. No
 
solo es una pregunta dificil de analizar porque el ingreso tiene
 
mayor significado si sabemos cuantas personas dependen de ese
 
ingreso, sino que es un tipo de informaci6n que generalmente no se
 
divulga, adn cuando se garantiza confidencialidad. Ademds a veces,
 
honestamente, las mujeres no saben los ingresos de sus maridos o
 
compaieros. Trate de hacer la pregunta hasta dos veces. Si no
 
consigue informaci6n proceda a la pr6xima secci6n de la encuesta.
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Preguntas 46 a 63: Indique al paciente que las preguntas a
 
continuaci6n estdn relacionada a la historia de uso de mdtodos de
 
planificaci6n familiar.
 

46. iActualmente estA usando alqdn m~todo de planificaci6n
 
familiar? ;,o se cuida su esposa?: Si la respuesta a esta pregunta
 
es "SI" pase a la pregunta 49 y pregunte cu6l es el m~todo que estA
 
usando. Si la respuesta es "NO" pase a la siguiente pregunta. Si
 
el paciente o su compalero esta embarazada, favor no hacer la
 
pregunta y proceder a la siguiente pregunta.
 

47. ;.Ha usado alguna vez un m6todo anticonceptivo o se ha cuidado
 
para no quedar embarazada?: Si la respuesta a esta pregunta es

"SI" (usuario del pasado) pase a la pregunta 49 y pregunte cu~l fue
 
el m~todo que us6. Si la respuesta es "NO" (no usuario) pase a la
 
siguiente pregunta.
 

48. iPorqud no ha utilizado alqin m6todo?: Formule la pregunta tal
 
como est6 escrita y encierre con un circulo el c6digo
 
correspondiente. Pase a la pregunta 64.
 

49. LQu( m6todo estA o estaba utilizando? (el o ella): Esta
 
pregunta aplica a usuarios actuales y usuarios del pasado y puede
 
tener una o mds respuestas. Un paciente y/o su pareja pueden estar
 
usando o haber usado m~s de un m~todo. Por ejemplo, ambos pueden
 
estar esterilizados o la mujer puede estar usando o haber usado
 
tabletas vaginales o pildoras y el hombre el preservativo.
 
Encierre con un circulo los c6digos correspondientes segdn 1o
 
indique el paciente. Si el entrevistado es un usuario del pasado
 
que ha sido entrevistado a trav~s de la clinica de maternidad pase
 
a la pregunta 59.
 

50. LPago por el m~todo ( ) que estd usando?: Esta 
pregunta solo aplica a los usuarios actuales. Refidrase a la 
pregunta 49 para mencionar el m~todo. Si la respuesta es "SI" se 
trata de obtener el valor pagado por cada unidad de m~todo la 
ditima vez que se adquiri6. Tome nota que en el valor del m6todo 
no debe ir incluido lo que se haya pagado por la consulta. En caso 
de pastillas, la unidad se refiere a un "ciclo", es decir un 
cartoncito con 28 pastillas. Para preservativos trate de que se 
refieran a un cond6n, y de manera similar en el caso de inyecciones 
y tabletas. Pese 1o indicado anteriormente, si la/el entrevistado 
menciona que pag6 cierta cantidad por un sobre de cuatro 
preservativos indicar claramente la unidad de compra, el precio 
pagado y hacer el cdlculo del costo unitario.
 

51. ;,El precio le pareci6 caro, normal, barato?: Formule la
 
pregunta tal como estd escrita.
 

52. 0D6nde adquiri6 o adquiere actualmente el mdtodo que usa (o
 
acude a hacerse el control, o a solicitar consejo sobre el m~todo).
 
En caso de un paciente esterilizado, pregunte donde recibi6 la
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intervenci6n?: Esta pregunta solo tiene una respuesta y se refiere
 
al mdtodo que actualmente usa. Si se obtiene el m6todo a trav~s de
 
la clinica o promotora de COFAV, pase a la pregunta 56. Si se
 
obtiene el m~todo a travds de un "consultorio comunitario" indicar
 
si el consultorio es del IMSS o de la Secretaria de Salud y
 
marcarlo en "Otro".
 

53. ;.En (V~ase la pregunta 48), los servicios que disponen
 
son ...... ?: Haga la pregunta como estA escrita leyendo las tres
 
opciones. Encierre con un circulo el c6digo correspondiente.
 

54. ;.Que opina de la calidad de los servicios ofrecidos: Formule la
 
pregunta tal como estA escrita. Deje que el paciente le diga.
 

55. ;,Los precios actuales son a su criterio: Haga la pregunta
 
leyendo las tres opciones. Encierre con un circulo el c6digo
 
correspondiente.
 

56. ;.Tiene o ha tenido alqdn problema con el uso del m~todo actual?
 
Lea la pregunta mencionando el m~todo indicado en la pregunta 49.
 
Si la respuesta es "NO" pase a la pregunta 58. Si la respuesta es
 
"NO" y el paciente o su compafiero han sido esterilizados, termine
 
la entrevista y agradezca la colaboraci6n.
 

57. ;Qu6 tipo de problemas tiene o ha tenido?: Esta pregunta tiene
 
una o varias respuestas. Deje que el paciente le diga. Encierre
 
con un circulo los c6digos correspondientes. Si el paciente o su
 
compaiero han sido esterilizados, termine la entrevista y agradezca
 
la colaboraci6n.
 

58. ;Quiere Ud. (o su parela) utilizar un m6todo diferente al que
 
estA usando actualmente?: Formule la pregunta como estA escrita.
 
Si la respuesta es "NO" pase a la pregunta 60.
 

59. ;CuAl m~todo le gustaria usar?: Esta pregunta tiene una a
 
varias respuestas. Deje que el paciente le diga.
 

60. ;Le resulto fdcil o dificil concurrir al lugar de obtenci6n?:
 
El lugar de obtenci6n se refiere a donde adquiri6 el. mtodo que
 
actualmente usa segdn se indic6 en la pregunta 52. Mencionarlo
 
nuevamente. Si la respuesta es "FACIL" hacer pase a la pregunta
 
62.
 

61. i.Por qu6 se le hizo dificil?: Escribir claramente la raz6n por
 
la cual se le dificult6 ilegar al lugar de adquisici6n.
 

62. Hubo algo del servicio que le disgust6?: Esta pregunta tambidn
 
se refiere al servicio donde se obtuvo el mdtodo anticonceptivo
 
actualmente utilizado e indicado en la pregunta 52. Si la
 
respuesta es "NO" haga un pase a la pregunta 64.
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63. A.QuO le disgusto?: Esta pregunta tiene una o varias respuestas.
 
Deje que el paciente le diga. Encierre con un circulo los c6digos
 
correspondientes.
 

64. ;Por qu6 no utiliza los servicios de Planificaci6n Familiar en
 
COFAV?: Escribir claramente la raz6n que da el paciente. NO hacer
 
esta pregunta a los pacientes que indicaron haber adquirido el
 
mtodo actual de planificaci6n en la pregunta 52 en COFAV, o haber
 
venido a atencci6n en planifcaci6n familiar.
 

SOLICITE UNOS MINUTOS ADICIONALES DEL ENCUESTADO PARA REVISAR
 

LA ENCUESTA. TERMINE Y AGRADEZCA ASEGURANDO AL ENTREVISTADO 
QUE SUS RESPUESTAS SON CONFIDENCIALES Y QUE SE USARAN PARA 
MEJORAR LOS SERVICIOS QUE SE PRESTAN EN LA CLINICA DE COFAV.
 

ACUERDESE DE MARCAR LA HORA DE TERMINACION DE LA ENCUESTA
 

manual3.ver
 
imf/28-5-93
 

9
 



Perfil del pacientes: CLINICAS
 

FECHA DE LA ENTREVISTA:
 

Dia Mes Afto Nombre de la Clinica
 

HORA AL INICIARSE LA ENTREVISTA: AL TERMINAR:
 

DURACION DE LA ENTREVISTA:
 

Nombre del entrevistado
 

RESULTADO DE LA ENTREVISTA: Completa (1) Incompleta (2) 77 
Rechazada(3) Otro (4) __ 

INTRODUCCION - EXPLICACION DEL OBJETIVO DE LA ENTREVISTA.-
Deseamos obtener algunos datos bdsicos sobre los pacientes que 
asisten a COFAV y poder asi entender sus necesidades y mejorar 
los servicios que proporciona la instituci6n. 
SELECCIONAR UNICAMENTE ADULTOS ENTRE 15 Y 65 AOS
 

Informaci6n socio-demogr~fica.
 

1.- Sexo del entrevistado.
 

1. Masculino.
 
2. Femenino.
 

2.- LCuantos aflos cumplidos tiene? 
 11111 
3.- 6D6nde vive actualmente?
 

Direcci6n
 

Colonia_ __I
 

4.- LCu~l es su estado civil?
 

1. Soltero
 
2. Casado
 
3. Uni6n Libre
 
4. Viudo
 
5. Divorciado/Separado
 

5.- Cu~ntos hijos vivos tiene usted? ___ 

'li
 



6.-	 ZEstd usted embarazada actualmente?
 
6Su pareja estAembarazada? 
 L--I
 
1. Si 
2. No 
3. No sabe 

7.- LHasta que grado estudi6 usted? 

_ Aflos completos de estudio aprobados. L1J 
8.- ZHa venido antes a esta clinica de COFAV? 

1. Si 
2. No 

(Pase a la pregunta 12) 

9.- En caso de solicitar atenci6n mddica, 6D6nde 
acude (o acudia) usted normalmente? 
( Respuestas Mfiltiples 

1. IMSS 
2. ISSSTE 
3. Secretaria de Salud 
4. Medico Privado 
5. Otro 

10.- LQui~n le mand6 o sugiri6 que viniera a la 
clinica de COFAV hoy? El 
1. Familiar 
2. Vecino 
3. Amigo 
4. Medico familiar 
5. IMSS 
6. Secretaria de Salud 
7,. Promotora de COFAV (Nombre: 
8. Otro 
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ll.-	 6Por qud dej6 de atenderse entonces en el
 
(V~ase respuesta No. 9)?


Respuestas Miltiples )
 

1. No la ha dejado, viene a un servicio que no tiene
 
2. Local inc6modo
 
3. Mal trato, mala atenci6n
 
4. Equipo insuficiente, o deficiente
 
5. Tiempo de espera
 
6. Falta de m~todo solicitado
 
7. Falta de medicamento solicitado
 
8. Caro
 
9. Mala calidad tdcnica
 

10. Horario inc6modo
 
11. Otro _ (especifique)
 

Para 	pacientes por primera vez, pase a la pregunta 14
 

12.-	 6Cuantas veces ha venido a esta clinica en 
los
 
diltimos 12 meses? 
 L l 

13.-	 6Por qud se atiende en los servicios de COFAV?
 
( Respuestas Mfiltiples
 

1. Buen trato
 
2. Menos tiempo de espera
 
3. Precios accesibles
 
4. Constelaci6n de servicios (mltiples servicios)

5. Instalaciones
 
6. Horario
 
7. Servicios de Planificaci6n Familiar
 
8. Ubicaci6n
 
9. Referencia de la Promotora de COFAV
 

10. Referencia de otra persona

11. Otro
 

14.-	 6Le result6 f~cil o dificil llegar a la clinica
 
hoy?
 

1. F~cil (Pase a la pregunta 16)
 
2. Dificil
 

15.- Por qu se le hizo dificil? 
 !Zl 
16.-	 LCudnto tiempo se tard6 en venir a la clinica
 

hoy?
 

MinutosZ
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17.-	 6A qu6 servicio(s) de COFAV ha venido?
 
6En qu6 servicio(s) la atendieron hoy?
 
( Respuestas Mdltiples )
 

1. Planificaci6n Familiar
 
2. Pediatria
 
3. Ginecologia
 
4. Control Prenatal
 
5. Laboratorio
 
6. Consulta General
 
7. Odontologia (dental)
 
8. Ultrasonido
 
9. Rayos X
 

10. Otro 	 (especifique)
 

Para los que vienen por primera vez, pase a la pregunta No. 19
 

18.- 6En qu6 otros servicios/departamento de esta
 
clinica se ha atendido en sus visitas anteriores?
 
Respuestas Multiples )
 

1. Planificaci6n Familiar
 
2. Pediatria
 
3. Ginecologia
 
4. Control Prenatal
 
5. Laboratorio
 
6. Consulta General
 
7. Odontologia (dental)
 
8. Ultrasonido
 
9. Rayos X
 
10. Otro 	 (especifique)
 

19.- Qu le parece el horario de la clinica? 	 F-I
 
1. Adecuado (Pase a la pregunta 21)
 
2. Inadecuado
 

20.-	 ZQu6 horario le convendria m~s?
 

____hasta 	 i i1. De 


2. Dias
 

( Si 	es paciente nuevo pase a la pregunta 28. 
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21.-	 LQue es 1o que m~s le gusta de la aterici6n
 
recibida de COFAV? (Lo que mas le guste)
 

1. Calidad profesional
 
2. Amabilidad
 
3. M~todo/medicamento Disponible
 
4. Costos m~s bajos/baratos
 
5. Comodidad de instalaciones
 
6. Otro
 
7. Nada
 

22.-	 1,Qud es lo que mAs le disgusta?
 
(Lo que mas le disguste)
 

1. Mala atenci6n
 
2. Equipo insuficiente
 
3. Falta del m~todo solicitado
 
4. Costos muy altos/caros
 
5. Incomodidad de instalaciones
 
6. Otro
 
7. Nada
 

23.-	 LQud opina usted del trato que se le ha
 
proporcionado en general en los servicios de COFAV?
 

1. Malo
 
2. Regular
 
3. Bueno
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

24.-	 LQud opina usted sobre la consejeria (orientaci6n
 
en P.F.) que se le ha proporcionado en COFAV?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

25.-	 LQud opina usted sobre la competencia t~cnica (la
 
atenci6n m~dica) en general en esta clinica?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
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26.-	 zQu6 opina usted de la variedad de servicios
 
que tiene la clinica de COFAV? 
 t-

I.Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

27.-
 6Hay algdn otro servicio que usted quisiera que

COFAV pudiera ofrecerle? iII 
1. Si 6Cual?
 
2. No
 

28.- 6Diria usted que el precic 
de N$ 12.00 en la consulta
 
general es:
 

1. Caro. LQue precio le pareceria justo? ___ 

2. Regular.
 
3. Barato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es 
"I", Pase a la pregunta 30.
 

29.- Estaria usted en posibilidades de pagar un aumento del:
 
1. N$ 13.20
2. N$ 14.40 

1. SI
1. SI 

2. NO
2. NO 

3. N$ 18.00 1. SI 2. NO 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente
pregunta.
 

30.-	 LDiria usted que el precio de N$ 12.00 en las consultas de
 
especialidades (pedidtrica y ginec6logica.) 
es:
 

1. Caro. LQue precio le pareceria justo? 
__i 

2.3. Regular.Barato. 
 l
 

4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es 
"I", Pase a la pregunta 32.
 

31.- Estaria usted en posibilidades de pagar un aumento del:
 
1. N$ 13.20 1. SI 2. NO
2. N$ 14.40 1. SI 2. NO
 

3. N$ 18.00 1. SI 2. NO 

Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente 
pregunta.
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32.-	 ZDiria usted que el precio de N$ 12.00 en los exdmenes de
 
D.O.C. es:
 

1. Caro. LQue precio le pareceria justo? _ _ _ 

2. Regular.
 
3. arato.
 
4. No se/ No acredita.
 

Si la respuesta es "I", Pase a la pregunta 41.
 

33.-	 Estaria usted en posibilidades de pagar un aumento del:
 

1. N$ 13.20 1. SI 2. NO
 
2. N$ 14.40 1. SI 2. NO
 
3. N$ 18.00 1. SI 2. NO
 

41.-	 Trabaja Ud. actualmente?
 

1. Si
 
2. No (Pase a la Pregunta 43) 	 [ 
Si algunas de las respuestas es "2", pase a la siguiente
 
pregunta.
 

42.- Len que trabaja Ud.? 
 Fi
 

43.-	 6Trabaja su pareja actualmente?
 

1. Si 	 ­
2. No (Pase a la Pregunta 45)
 

44.- LEn que trabaja? 
 111 

45.-	 LCuanto es el ingreso total del hogar mensualmente (INCLUYA

LAS CONTRIBUCIONES DE OTROS MIEMBROS DE LA FAMILIA SI
 
APORTAN ALGO?
 

Nuevos Pesos 
 I 
Historia de uso de mdtodos de P.F.
 

46.-	 LActualmente est& usando algdn m6todo de planificaci6n
 
familiar? Lo se cuida su esposa? 
 LZ 
1. Si (Pase a la pregunta 49)
 
2. No
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47.-	 LHa usado alguna vez un m6todo anticonceptivo o se
 
ha cuidado para no quedar embarazada? 
 LI
 
1. Si (Pase a la pregunta 49)
 
2. No
 

I i I
48.-	 LPorqueno ha utilizado algCin mntodo? 


1. Para embarazarse
 
2. Mala atenci6n en el servicio
 
3. Mdtodo fall6
 
4. Sexo infrecuente
 
5. Oposici6n de el esposo
 
6. Preocupaci6n de salud
 

7. M~todo no disponible
 
8. Caro
 
9. Inc6modo, dificil de usar
 

10. Cambio de m~todo
 
11. Otro
 
12. No Sabe/No Recuerda
 

(Pase a la pregunta 64)
 

49.-	 LQu6 m~todo estd o estaba utilizando? (el o ella)
 

1. Pildora 	 ILi
 
2. Norplant/Implante
 
3. DIU
 
4. Vaginales
 
5. Preservativo
 
6. Esterilizaci6n masculina (vasectomia)
 

7. Esterilizaci6n femenina (ligadura)
 
8. Calendario/Ritmo
 
9. Retiro
 

10. Otro. Cual?
 

Si sali6 de un embarazo pase a la pregunta 59.
 

50.-	 6,[ago por el m6todo ( ) que estd usando?
 

1. Si Unidad que adquiri6_ I
 
Costo Unitario
 

2. No (Gratis)
 
3. No recuerdo (Pase a la pregunta 52)
 

51.-	 LE1 precio le pareci6 caro, normal, barato?
 

1. Barato
 
2. Regular
 
3. Caro
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52.-	 6D6nde adquiere actualmente o adquiri6 (en caso de
 
esterilizaci6n preguntar donde recibi6 la
 
intervenci6n) el mtodo que usa (o acude a
 
hacerse el control, o a solicitar consejo sobre
el m~todo)? 	 --­

1. IMSS
 
2. ISSSTE
 
3. Secretaria de Salud
 
4. M~dico Privado
 
5. Clinica de COFAV (Pase a la pregunta 56)
 
6. Farmacia
 
7. Partera
 
8. Promotora de COFAV, Nombre (Pase a la pregunta 56)
 
9. Promotora de otros programas
 

10. Otro
 

53.-	 6En (Vdase la pregunta 52), los servicios 
que disponen son ...... ? _ 
1. Muchos
 
2. Algunos
 
3. Pocos
 

54.-	 6Que opina de la calidad de los servicios ofrecidos?
 

1. Mala
 
2. Regular
 
3. Buena
 
4. Excelente
 
5. No Sabe/No Acredita
 

55.- Los precios actuales son a su criterio?
 

1. Altos
 
2. Medios
 
3. Bajos
 

56.-	 6Tiene, tuvo a ha tenido algiin prablema con el usa
? 	 L 
del mdtodo actual
 

1. Si
 
2. No (Pase a la pregunta 58) (Para pacientes con
 
esterilizaci6n Termine y Agradezca.)
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57.- ,Qu6 tipo de problemas tiene o ha tenido?
 
( Respuestas Miltiples )
 

1. Mala atenci6n en el centro de PF
 
2. Temor
 
3. Olvido
 
4. Problemas de salud/efectos secundarios
 
5. Falla del m~todo
 
6. Inc6mdo, dificil de usar
 
7. Irreversible
 
8. Caro
 
9. Desaprobaci6n del esposo


10. Otro
 

(Para pacientes con esterilizaci6n Termlne y Agradezca.)
 

58.-	 LQuiere Ud.(o su pareja) utilizar un m~todo diferente al que
 
esta usando actualmente?
 

1. Si
 
2. No (Pase a la pregunta 60)
 

59.-	 ZCu~l m~todo 1o gustaria usar?
 
( Respuestas Mdltiples
 

1. P.4! a
 
2. N,o. iant/Implante
 
3. DIU
 
4. Vaginales
 
5. Preservativo
 
6. Esterilizaci6n masculina (vasectomia)
 
7. Esterilizaci6n femenina (ligadura)
 
8. Calendario/Ritmo
 
9. Retiro
 

10. Otro. Cual?
 

Para pacientes de Maternidad; Termine y Agradezca.
 

60.-	 LLe resulto f~cil o dificil concurrir a
 

lugar de obtenci6n
 

1. F~cil (Pase a la pregunta 62)
 
2. Dificil
 

61.- Por qu 6se le hizo dificil? 	 F­
62.- Hubo algo del servicio que le disgusto? 	 FII
 

1. Si
 
2. No (Pase a la pregunta 64)
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63.-	 6Qu6 le disgust6?
 
( Respuestas Miltiples
 

1. Local inc6modo
 
2. Mal trato, mala atenci6n
 
3. Equipo insuficiente o deficiezite
 
4. Tiempo de espera
 
5. Falta de m~todo solicitado
 
6. Caro
 
7. Mala calidad t~cnica
 
8. Otro
 

(Si la respuesta en la pregunta 52 es clinica de COFAV o
 
Promotora de COFAV o si ha venido a servicio de P.F. Termine
 
y Agradezca.)
 

64.-	 gPor qud no utiliza los servicios de Planificaci6n
 
familiar en COFAV?
 

TERMINE Y AGRADEZCA. ASEGURANDO AL ENTREVISTADO QUE SUS
 
RESPUESTAS SON CONFIDENCIALES Y QUE SE USARAN PARA MEJOR LOS
 
SERVICIOS QUE SE PRESTAN EN LA CLINICA DE COFAV.
 

ACUERDESE DE MARCAR LA HORA DE TERMINACION.
 

AI
 


