
  
 
 
 

 
DOC.CPV.02.02 

PRIMERA SECCIÓN:  LOCALIZACIÓN Y NOMBRE DE LA COMUNIDAD 
 

A.  UBICACIÓN GEOGRÁFICA 
 
1. DEPARTAMENTO    5. RIO   

2. PROVINCIA    6. QUEBRADA  

3. DISTRITO    7. LAGO/COCHA  

  NOMBRE: KM: 4. NOMBRE DEL CENTRO 
POBLADO   

8. CARRETERA 
  

 
B.  UBICACIÓN CENSAL 

 
  9.  ZONA Nº  12. SECCIÓN Nº  

10. SECCIÓN Nº  Inicial  ÁREA URBANA 

11. A.E.U. Nº  

ÁREA RURAL 
13. A.E.R. Nº 

Final  
 
14. NOMBRE DE LA COMUNIDAD  

15. NOMBRE Y APELLIDOS DEL JEFE DE LA COMUNIDAD  
 

SEGUNDA SECCIÓN: CARACTERÍSTICAS GENERALES DE LA COMUNIDAD  (Para el Jefe o Presidente) 
 
   

1. ¿A QUÉ PUEBLO INDÍGENA PERTENECE LA 
COMUNIDAD? 
(Anote la respuesta en la línea respectiva) 

 
  

 
2. ¿QUÉ LENGUAS SE HABLAN CON MÁS FRECUENCIA 

EN LA COMUNIDAD? 
(Anote las lenguas en el orden de mayor importancia)  

 1. __________________________________________ 

 2. __________________________________________ 

 3. __________________________________________ 
 
 
 

3. ¿DENTRO DE SU COMUNIDAD EXISTEN OTROS 
ANEXOS O CASERÍOS?  
(Circule sólo un número. De circular el número 1 (Si), pregunte, 
¿Cuáles son?)  

Si ............................. 1 No....................... 2 
 

¿CUÁLES SON? 
(Anote el nombre en las líneas respectivas) 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  
 
 

4. ¿LA COMUNIDAD ESTÁ RECONOCIDA POR EL 
MINISTERIO DE AGRICULTURA? 

 
Si...................... 1 
No .................... 2  

 
5. ¿LA COMUNIDAD TIENE TÍTULO OTORGADO POR EL 

MINISTERIO DE AGRICULTURA? 
(Circule sólo un número)  

Si.............................. 1 
No ............................ 2 
Está en trámite..........3  

 
6. ¿EL TÍTULO DE LA COMUNIDAD ESTÁ INSCRITO EN 

LOS REGISTROS PÚBLICOS (Predios rurales)? 
(Circule sólo un número)  

Si ................................................................................... 1 
No.................................................................................. 2 
Está en trámite ...............................................................3 
 

 
7. ¿LA COMUNIDAD TIENE CONFLICTOS DE TIERRAS, 

CON: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números) 

 
Otras comunidades indígenas? .....................................1 
Los colonos? ..................................................................2 
El Estado? ..................................................................... 3 
Empresas privadas?.......................................................4  
Otro? ______________________________________  5 
                    (Especifique) 
NINGUNO.......................................................................6 

 
 
8. LOS PRINCIPALES PROBLEMAS QUE AFRONTA LA 

COMUNIDAD CON EL EXTERIOR SON: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números)  
¿Tala ilegal? ....................................................................1 
¿Explotación y exploración de Hidrocarburos?................2 
¿Turismo?........................................................................3 
¿Minería formal?..............................................................4 
¿Minería informal? ...........................................................5  
¿Otro? ______________________________________  6 

(Especifique) 
NINGUNO.......................................................................7 

 
 
9. ¿CUÁLES SON LAS VÍAS DE COMUNICACIÓN QUE 

EXISTEN PARA LLEGAR DESDE LA CAPITAL DISTRITAL 
A LA COMUNIDAD? 
(Circule uno o más números)  

Río..................................................................................1 
Carretera ........................................................................2 
Trocha ............................................................................3 
Vía aérea........................................................................4 
Camino de herradura......................................................5 

 
Otro________________________________________  6 

(Especifique) 
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10. ¿CUÁL ES EL MEDIO DE TRANSPORTE MÁS UTILIZADO 

Y CUÁNTO TIEMPO DEMORA PARA LLEGAR DESDE LA 
CAPITAL DISTRITAL A LA COMUNIDAD? 
(Circule sólo un número) 

Tiempo que demora  
Días Horas Min. 

Bote motor peque peque ............. 1    
Bote motor deslizador .................. 2    
Lancha ......................................... 3    
Canoa .......................................... 4    
Camión / camioneta ..................... 5    
Avioneta ....................................... 6    
A pie............................................. 7    
Otro ______________________ 8 

(Especifique)    

 
 
11. ¿LA COMUNIDAD TIENE SERVICIOS DE 

COMUNICACIÓN, TALES COMO: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números) 

 

Internet?......................................................................... 1 
Teléfono público?........................................................... 2 
Emisora de radio?.......................................................... 3 
Radiofonía?.................................................................... 4 
NO TIENE...................................................................... 5 

  
12. ¿LA COMUNIDAD CUENTA CON SERVICIO PÚBLICO DE 

LUZ ELÉCTRICA?  
Si...................... 1 
No .................... 2 

  
 
13. ¿EL SERVICIO PÚBLICO DE LUZ ELÉCTRICA PROVIENE  DE: 

(Circule uno o más números)  
Red pública? .................................................................. 1 
Generador eléctrico? ..................................................... 2 
Otro? _______________________________________ 3 

(Especifique) 
 

 
14. ¿CUÁNTAS HORAS AL DÍA DE ALUMBRADO PÚBLICO 

DISPONE LA COMUNIDAD: 
(Lea cada alternativa y circule sólo un código) 

 

Menos de 7 horas?........................................................ 1 
De 7 a 12 horas? ........................................................... 2 
De 13 a más horas? .......................................................3 
 

 
15. DE  LOS  BIENES SIGUIENTES, ¿CUÁLES SON DE 

PROPIEDAD COMUNAL, SEÑALE LA CANTIDAD Y 
CUÁNTOS ESTÁN EN FUNCIONAMIENTO: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números. Por cada 
número circulado, anote la cantidad y los que funcionan) 
 

 

 Cantidad ¿Cuántos 
funcionan? 

Generador eléctrico? ...................... 1   
Panel solar? .................................... 2   
Antena parabólica? ......................... 3   

Televisor? ....................................... 4   

Video?............................................. 5   

Aserradero? .................................... 6   

Motosierra? ..................................... 7   

Bote motor peque peque? .............. 8   

Lancha? .......................................... 9   

Canoa? ......................................... 10   

Bote motor deslizador? ................. 11   

Camión / camioneta? .................... 12   

Tractor?......................................... 13   

Red de pescar?............................. 14   

Piladora de arroz?......................... 15   

Local comunal?............................. 16   

Almacén comunal? ....................... 17   

Tienda comunal? .......................... 18   

Albergue, lugar de alojamiento? ... 19   

Ninguno......................................... 20   

 
 

TERCERA SECCIÓN: ORGANIZACIÓN  DE LA COMUNIDAD (Para el Jefe o Presidente) 
  
1. ¿SU COMUNIDAD ESTÁ AFILIADA A ALGUNA 

FEDERACIÓN U ORGANIZACIÓN INDÍGENA REGIONAL? 
(Anote el nombre de la Federación u Organización en las 
líneas respectivas) 

 
1. __________________________________________ 
 
2. __________________________________________ 

 
NINGUNA ................................................................3  

 
2. LA COMUNIDAD CUENTA CON: 

(Lea cada alternativa y circule uno o más números) 
  
¿Comedor Popular?..................................................... 1 
¿Club de Madres?........................................................ 2 
¿Comité del Vaso de Leche? ....................................... 3 
¿Asociación de Padres de Familia?............................. 4 
¿Comité de autodefensa (Rondas)? ........................... 5 
¿Comité de reforestación? ........................................... 6 
 
¿Otro?______________________________________7 

 (Especifique) 

 
3. LOS ÚLTIMOS 12 MESES, ¿LA COMUNIDAD SE HA 

BENEFICIADO CON ALGÚN PROGRAMA SOCIAL, TAL 
COMO: 
(Lea cada alternativa y circule un número por cada una de ellas) 

 Si No 
1. Vaso de leche? ..................................................  1 2 
2. Canasta alimentaria? .........................................  1 2 
3. Comedor popular? .............................................  1 2 
4. Desayuno o Alimentación Escolar? ...................  1 2 
5. Textos y útiles escolares? .................................  1 2 
6. Seguro Integral de Salud (SIS)? ........................  1 2 
7. Programa de alfabetización? .............................  1 2 
8. Planificación familiar? ........................................  1 2 
9. Control de tuberculosis? ....................................  1 2 

10. Programa de vacunas (inmunizaciones)? .........  1 2 
11.  Programa de control de enfermedades 
 diarreicas? .........................................................  1 2 

12. Programa Juntos? .............................................  1 2 
13.  Programa Sembrando? .....................................  1 2 

14. Otro?_________________________________  
(Especifique) 

1 2 

15. Otro?_________________________________  
(Especifique) 

1 2 
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CUARTA SECCIÓN: EDUCACIÓN   (Para el Profesor de la Escuela o Jefe de la Comunidad) 
 
1. EN LA COMUNIDAD ¿EXISTEN CENTROS 

EDUCATIVOS? 
 

Si....................... 1        ¿Cuántos? 
 
 
No ..................... 2  

 
 
 
2. INDIQUE LOS NIVELES EDUCATIVOS DEL CENTRO DE 

ENSEÑANZA DE LA COMUNIDAD, LA CANTIDAD DE 
ALUMNOS Y LENGUA EN QUE SE IMPARTE LA 
EDUCACIÓN: 
 

(Lea cada alternativa del Nivel Educativo, circule uno o más 
números. Por cada número circulado, anote la cantidad de 
alumnos y en el recuadro Lengua, circule sólo un número) 
 

 

 Lengua en que se  imparte 
la Educación 

NIVEL EDUCATIVO 
Número  

de 
alumnos Caste 

llano 
Lengua 

Indígena Ambas 

¿Inicial? ..................1  1 2 3 

¿Primaria? ..............2  1 2 3 

¿Secundaria? .........3  1 2 3 

¿Instituto 
 Agropecuario? .......4  1 2 3 
 

¿Otro? __________5 
             (Especifique) 

 1 2 3 

 

 
3. EN LA COMUNIDAD ¿LOS DOCENTES QUE TRABAJAN 

EN LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS, SON: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números. Luego 
anote la cantidad de docentes según sexo) 
 

Número de docentes 
 

Hombres Mujeres 
 Indígenas del mismo Pueblo? ...... 1   

Indígenas de otro Pueblo?............ 2   
No Indígenas que hablan la  
lengua del Pueblo? ........................ 3   

No Indígenas que no hablan la  
lengua del Pueblo? ........................ 4 

  

 
 
4. LOS CENTROS EDUCATIVOS DISPONEN DE LOS 

BIENES Y SERVICIOS SIGUIENTES, COMO: 
(Anote el nivel de cada Centro Educativo en las líneas 
punteadas. Por cada Nivel del Centro Educativo pregunte por 
los Bienes y Servicios, luego circule sólo un número por nivel)  

 

Nivel del Centro 
Educativo 1........ 

.............................. 

Nivel del Centro 
Educativo 2....... 

............................. 
Bienes y Servicios 

Si No Si No 
1. ¿Agua por tubería                 

conectada a Red Pública?  1 2 1 2 
2. ¿Pozo? ...........................  1 2 1 2 

3. ¿Alumbrado eléctrico?.....  1 2 1 2 

4. ¿Panel solar?...................  1 2 1 2 

5. ¿Baño o Sanitario? ..........  1 2 1 2 

6. ¿Pozo séptico? ................  1 2 1 2 

7. ¿Pozo ciego / letrina? ......  1 2 1 2 
 

 
QUINTA SECCIÓN: SALUD Y MEDICINA TRADICIONAL (Para el Personal de Salud o Jefe de la Comunidad) 

 
1. EN LA COMUNIDAD ¿EXISTEN ESTABLECIMIENTOS DE 

SALUD? 
 
Si...................... 1  

 
No .................... 2     

 
2. INDIQUE EL TIPO Y NÚMERO DE ESTABLECIMIENTOS 

DE SALUD QUE EXISTEN EN LA COMUNIDAD Y A QUE 
SECTOR PERTENECEN: 
(Lea cada alternativa del establecimiento de salud y circule uno 
o más números. Por cada número circulado, anote la cantidad  y 
circule el número correspondiente al sector) 

 
Sector 

Establecimiento  
de salud 

Número 
 de Esta-

bleci-
mientos  

Público Privado 
Comu- 

nal 

¿Centro de salud/ 
Posta médica? ............  1     

¿Puesto de salud/ 
Posta sanitaria? .......... .2  1 2 3 

¿URO Comunal?.........  3  1 2 3 

¿Botiquín?...................  4  1 2 3 
 
¿Otro? ____________ 5 
         (Especifique) 
 

 1 2 3 

 

 
3. ¿QUÉ PERSONAL DE SALUD Y CUÁNTOS TRABAJAN 

EN LA COMUNIDAD Y A QUÉ SECTOR PERTENECEN: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números y por cada 
número circulado, anote el número de personal según sexo y 
circule el número correspondiente a sector) 

 
Nº de personal Sector 

Indígena 
Personal 
de salud 

Hombre Mujer 
No 

Indígena 
Público Privado

Médicos?..........  1    1 2 

Enfermeras? ....  2    1 2 

Obstetriz?.........  3    1 2 

Técnicos de 
enfermería?......  4 

   1 2 

Sanitarios? .......  5    1 2 

Promotores  
de salud?.........  6 

   1 2 

Curandero? ......  7      

Parteras  

empíricas? .......  8 
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4. EL PRINCIPAL ESTABLECIMIENTO DE SALUD SE 

ABASTECE DE AGUA A TRAVÉS DE: 
(Lea cada alternativa y circule sólo un número) 

 
Tubería conectada a red pública?..............................  1 

Pozo?.........................................................................  2 

Río? ...........................................................................  3 

Manantial? .................................................................  4 
 
Otro? ______________________________________5 

 (Especifique)   

5. EL PRINCIPAL ESTABLECIMIENTO DE SALUD ELIMINA 
LOS DESECHOS O BASURA EN: 
(Lea cada alternativa y circule sólo un número) 

 
 
Pozo ciego / letrina? ..................................................  1 

Pozo séptico? ............................................................  2 

Incineración o entierro? .............................................  3 

Quebrada?.................................................................  4 

Río? ............................................................................ 5 

Cielo abierto?.............................................................. 6 
 
Otro? _____________________________________  7 

        (Especifique) 
 
 
6. EN LOS ÚLTIMOS 12 MESES, ¿LAS ENFERMEDADES Y 

ACCIDENTES MÁS COMUNES QUE SE PRESENTARON 
FUERON: 
(Lea cada alternativa y circule hasta cinco números. Por cada 
número circulado, anote la cantidad de personas afectadas) 

 
 Cantidad de 

Personas 
Tuberculosis? ..................................................1  

Neumonía? .....................................................2  

Vómitos, diarrea? ............................................3  

Desnutrición, anemia?.....................................4  

Parásitos?........................................................5  

Uta? .................................................................6  

Chupos, granos? ............................................7  

Malaria, paludismo? ........................................8  

Fiebre amarilla?...............................................9  

Susto? ..........................................................10  

Sarampión? ...................................................11  

Enfermedades de transmisión sexual? .........12  

Mordeduras de serpiente, picaduras?...........13  

Fracturas, golpes?.........................................14  

Otro? ______________________________ 15 
(Especifique) 

 

   
 7. EN LOS ÚLTIMOS 12 MESES, ¿CUÁNTAS PERSONAS 

FALLECIERON EN LA COMUNIDAD? 
 
 

 Anote la información  
en el recuadro 

 

 
 8. ¿CUÁLES FUERON LAS CAUSAS PRINCIPALES DE 

ESTOS FALLECIMIENTOS? 
 

 (Lea la pregunta y espere la respuesta, luego circule uno o 
más números según corresponda. Por cada número circulado, 
anote la cantidad de personas fallecidas)  

 
 
 

 Cantidad de 
Personas 

Tuberculosis ................................................. 1  

Neumonía ..................................................... 2  

Vómitos, diarrea............................................ 3  

Parto complicado .......................................... 4  

Parásitos....................................................... 5  

Malaria, paludismo........................................ 6  

Fiebre amarilla .............................................. 7  

Rabia ............................................................ 8  

Sarampión .................................................... 9  

Mordeduras de serpiente, picaduras .......... 10  

Accidentes .................................................. 11  

Causas desconocidas................................. 12  

 
 
  9. EN CASO DE ENFERMEDAD O ACCIDENTE LAS 

PERSONAS USUALMENTE ACUDEN AL: 
(Lea cada alternativa y circule uno o más números) 

 

 
¿Curandero?..................................................... 1 

¿Médico, enfermera, sanitario? ........................ 2 

¿Ellos mismos se curan? .................................. 3 
 
¿Otro? ____________________________________ 4 

  (Especifique)   
 
 10. GENERALMENTE LAS PERSONAS CUANDO SE 

ENFERMAN SE CURAN CON: 
(Lea cada alternativa y circule sólo un número) 

 
¿Sólo medicamentos?....................... 1    
¿Sólo plantas medicinales?............... 2  

¿Plantas medicinales  
y medicamentos? .............................. 3 

  
 
 11. ¿QUÉ PLANTAS MEDICINALES CONOCEN Y PARA QUÉ 

ENFERMEDADES LAS UTILIZAN? 
 (Anote la información en los recuadros correspondientes) 
 

Nombre de las Plantas  
Medicinales 

Enfermedad que cura
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FINALICE LA 
ENTREVISTA 

SEXTA SECCIÓN: CARACTERÍSTICAS ECONÓMICAS DE LA COMUNIDAD (Para el Jefe de la Comunidad) 
  
1.  ¿LAS ACTIVIDADES ECONÓMICAS QUE MAYORMENTE SE DEDICAN LOS MIEMBROS DE SU COMUNIDAD SON: 

(Lea cada una de las alternativas y circule uno o más números) 
 

Agricultura?..........................................  1   
 

Recolección? .................................. 5 
 

Pesca?.................................................  2  
 

Caza? ............................................. 6 
 

Crianza?...............................................  3 
 

Artesanía? ...................................... 7 
 

Extracción de minerales?.....................  4   
 

Otro? _______________________  8 
                          (Especifique) 

 
2.  ¿DETALLE LOS PRODUCTOS PRINCIPALES QUE SE OBTIENEN DE LAS ACTIVIDADES ECONÓMICAS: 

(Anote en las líneas punteadas las actividades económicas y en los recuadros numerados subsiguientes, indique los productos que  
se obtienen de cada actividad) 

Actividad Económica 1 Actividad Económica 2 Actividad Económica 3 Actividad Económica 4 

............................................ ........................................... ............................................. ........................................... 

1. 1. 1. 1. 

2. 2. 2. 2. 

3. 3. 3. 3. 

4. 4. 4. 4. 

5. 5. 5. 5. 
  

SÉTIMA SECCIÓN: MIGRACIÓN  (Para el Jefe o Profesor de la Comunidad) 
  
1. EN LOS ÚLTIMOS 12 MESES, ¿CUÁNTAS PERSONAS 

RESIDENTES EN ESTA COMUNIDAD SE FUERON A 
VIVIR FUERA DE LA COMUNIDAD? 
(Circule sólo un número) 
 
Menos de 5 personas ....................... 1 
De 6 a 10.......................................... 2 
De 11 a 20........................................ 3 
Más de 20......................................... 4 
NINGUNA......................................... 5 

 
 

   

 
2. ¿LA CAUSA PRINCIPAL POR LA QUE SALIERON ESTAS 

PERSONAS FUE:  
(Lea cada una de las alternativas y circule sólo un número) 
 
Por trabajo sin ánimo de permanencia?............ 1 
Por trabajo con ánimo de permanencia?........... 2 
Por estudios? .................................................... 3 
Por enfermedad?............................................... 4 
 
Otra causa? ___________________________ 5 

(Especifique) 
 

 

OBSERVACIONES:   

 

 

 

 

 

 
 

NOMBRE Y APELLIDO DE  LOS INFORMANTES: CARGO QUE OCUPA 
  
  
  
  
 
NOMBRE Y APELLIDOS DEL EMPADRONADOR: FECHA 
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