
 

¡Hola! Te invitamos a responder el cuestionario, hacé clic en “siguiente” 
para continuar. 

 
Este relevamiento es un estudio a nivel país que busca generar 
información estadística de calidad sobre la población LGTBIQ+. 

 
Contar con estos datos es crucial para el diseño de políticas públicas 

específicas.  
 

Sumate, contarnos es visibilizarnos. 
 

Para más información podés visitar nuestra web y redes sociales 
 

http://censodiversidad.ar 
 

@censodiversidad 
 

http://censodiversidad.ar


 
 

 Encuesta del Primer Relevamiento Nacional de 
Condiciones de Vida de la Diversidad Sexual y Genérica 

en la Argentina 
 

 
Investigador responsable del estudio: Hernán Manzelli (CENEP, CONICET).  

Grupo responsable: Hugo H. Rabbia (IIPsi, CONICET-UNC), Ana Matus (UNComa), Maximiliano 
Marentes (IDAES/UNSAM, CONICET), Alejandro Silva Fernández (IIGHI/CCT Nordeste, 
CONICET), Laura Navallo (ICSOH/UNSa, CONICET). 

 
Para contactarte con cualquiera de lxs responsables del estudio podés escribir a: 
censodiversidad@gmail.com 
 
Objetivo del Estudio 

El objetivo de esta investigación es caracterizar y analizar las condiciones de vida de las personas 
que conforman el colectivo de la diversidad sexual y de género en Argentina. Se preguntan 
aspectos relacionados con tus condiciones de vida actuales y pasadas (situación laboral, 
educativa, de vivienda y residencia, salud, de pareja), discriminaciones, edad, identificación de 
género y orientación sexual, entre otras. Más información en nuestro sitio web: 
http://censodiversidad.ar 
 
¿Quiénes pueden participar? 

Todas las personas que se consideren parte de la diversidad sexual y genérica, con residencia 
actual en Argentina, que tengan 16 años cumplidos o más al momento de responder el 
cuestionario. 
 
¿Cómo participo?  

Tu participación es completamente voluntaria y anónima. Responder el cuestionario completo te 
puede llevar entre 25 y 40 minutos. Si no contás con ese tiempo, podés responder hasta donde 
desees, y luego volver a ingresar a las respuestas e ir completando la encuesta por partes. Para 
eso, es necesario clickear la opción “Continuar después” que figura a la derecha superior de la 
pantalla. Te pedirán una identificación: un nombre o usuario (puede ser un nombre de fantasía) y 
que elijas una contraseña. Para volver a ingresar, tenés que escribir en el link ese usuario y 
contraseña elegida. El programa no te enviará un recordatorio de tu usuario y contraseña 
escogida; por favor, usá referencias que puedas recordar fácilmente o anotala aparte para tenerla 
a mano. Si querés, podés dejar también un mail, para recibir el link para reingresar al 
cuestionario. Si preferís no responder alguna pregunta o dejar de responder el cuestionario, 
podés hacerlo. Para recibir información sobre los resultados generales, podés dejarnos un mail al 
finalizar para que te enviemos informes de los mismos. No es requisito obligatorio para participar 
dejar tu mail en ningún momento del cuestionario.  
 
Beneficios / Riesgos inesperados 

Como dijimos antes, para esta encuesta no es necesario que dejes tus datos de contacto o de 
identificación, y no se identificarán tus respuestas.Es decir, que tu participación es completamente 
anónima.  

Al participar de la encuesta, ayudarás a generar información estadística relevante para 
documentar y visibilizar, acompañar las demandas de los activismos, y generar y monitorear 
políticas públicas orientadas a la diversidad sexual y genérica en el país.  

No recibirás compensación por responder el cuestionario, pero tampoco responder implica 
situaciones de riesgo. No obstante, si por algún motivo al responder algunas preguntas sentís 
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alguna incomodidad o malestar, no dudes en contactarte con los responsables del estudio (email: 
censodiversidad@gmail.com) o bien con algunas de las entidades cuyos contactos figuran al 
finalizar el cuestionario. 
 
Todos los datos que nos brindes son estrictamente confidenciales, de acuerdo con las normas 
nacionales vigentes sobre privacidad y protección de datos personales (Ley Nro. 25.326). No se 
reportarán de forma individual, y tampoco se brindarán datos que puedan identificar a las 
personas en particular. Todos los datos se difundirán de forma que no sea posible identificar a 
personas puntuales y se usarán con fines académicos y no comerciales.  

Solo las personas que intervienen del equipo de investigación tendrán acceso a la base de datos 
en un primer momento. Los emails solicitados serán eliminados de la base de datos una vez 
completado el registro de los datos. 

De acuerdo a lo requerido por la ley de repositorio institucionales digitales de acceso abierto (ley 
26.899), la base de datos publicada será completamente anonimizada y recodificada antes de ser 
compartida públicamente en el repositorio de datos de CONICET o similares (tarea que podrá 
demorar al menos un año), esto implica que solo se difundirán las respuestas que aportan 
información a las variables estudiadas. Es decir que las respuestas que aportan información que 
permitan identificar a una persona serán eliminadas.  
 
Aspectos éticos 
El presente estudio ha sido aprobado por el Comité de Ética del Instituto de Investigaciones 
Psicológicas (IIPsi) de la Universidad Nacional de Córdoba (UNC). En caso de preguntas o 
dificultades de cualquier tipo durante o después de la participación, podés contactar a las 
personas responsables del estudio como se indicó anteriormente, o bien al comité de Ética: 
comite.etica.iipsi@psicologia.unc.edu.ar 
 
Consentimiento informado 
Si has leído y comprendido bien el objetivo, alcance y características del estudio y de tu 
participación; si residís en Argentina y tenés 16 años o más al momento de responder el 
cuestionario, y formás parte de la población del estudio, señala: 
 
 
 

A1. ¿Tenés más de 16 años? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

1 pasa a A2 
0 o 9 mensaje de 
no inicio 

A2. ¿Aceptás responder el 
cuestionario? 

0. Sí, acepto responder el cuestionario 
1. No, no acepto responder el cuestionario 

1 inicia 
cuestionario 
0 mensaje de no 
inicio 

 
 
Mensaje de no inicio. 
 
Has decidido no participar de la encuesta o bien sos menor de 16 años. 
 
Para nosotrxs es fundamental respetar los derechos de quienes responden la encuesta. 
Agradecemos tu interés, seguinos en nuestras redes sociales para enterarte de cómo va la 
encuesta y de sus resultados. 
 
Instagram: @CensoDiversidad  

Twitter: @CensoDiversidad  

Página web: http://www.censodiversidad.ar/  
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SECCIÓN 1: EDAD, RESIDENCIA Y MIGRACIÓN [ERM] 
 
Queremos empezar la encuesta preguntándote por tu edad, dónde vivís y dónde naciste, así como por tu 
ascendencia. 
 

ERM.1 ¿Cuántos años cumplidos tenés? 
Ingresá tu edad en números de 16 a 100. 

1. (abierta, numérica, de 16 a 100) 
 

 

Filtro: si tiene 15 años o menos, fin del cuestionario y remitir a mensaje de no inicio 
ERM.2 ¿En qué provincia vivís? (Listado de provincias, ver Anexo: Códigos 

geográficos) 
 
-9. No respondo 

 

ERM.3 ¿En qué comuna de la Ciudad / 
partido de esa provincia / 
departamento de esa provincia 
vivís? 
En la Ciudad de Buenos Aires los 
departamentos se denominan comunas; en la 
provincia de Buenos Aires, partidos 

(Listado de las comunas de la Ciudad de 
Buenos Aires, partidos de la provincia de 
Buenos Aires o departamento del resto de 
las jurisdicciones según jurisdicción de 
residencia, ver Anexo: Códigos 
geográficos) 
 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ERM.4 ¿Naciste en…? 1. Acá, en este partido, comuna o 
departamento de esta provincia 
2. Otro partido, comuna o departamento 
de esta provincia  
3. Otra provincia 
4. Otro país 
-9. No respondo 

1 pase a ERM.8 
2 pase a ERM.6 
3 pase a ERM.5 
4 pase a ERM.7 
-9 pase a ERM.8 

ERM.5 ¿En qué provincia naciste? (Listado de provincias, ver Anexo: Códigos 
geográficos) 
 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ERM.6 ¿En qué comuna de la Ciudad / 
partido de esa provincia / 
departamento de esa provincia 
naciste? 

(Listado de las comunas de la Ciudad de 
Buenos Aires, partidos de la provincia de 
Buenos Aires o departamento del resto de 
las jurisdicciones según jurisdicción de 
nacimiento, ver Anexo: Códigos 
geográficos) 
 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ERM.7 ¿En qué país naciste? (Listado de países, ver Anexo: Códigos 
geográficos) 
 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ERM.8 ¿Te reconocés indígena o 
descendiente de pueblos indígenas 
u originarios? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ERM.9 ¿Te reconocés afrodescendiente o 
tenés antepasados africanos? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

 



 
 

SECCIÓN 2: IDENTIDAD DE GÉNERO Y ORIENTACIÓN SEXUAL [IGOS] 
 
Continuaremos preguntándote por tu identidad de género, por tu orientación sexual, también por quiénes saben y 
cómo se lo tomaron al saberlo. 
 

IGOS.1 Antes de continuar con esta pregunta, por 
favor considerá lo siguiente:  
“Entendemos por identidad de género a la 
vivencia interna e individual del género tal 
como cada persona la siente, la cual puede 
corresponder o no con el sexo asignado al 
momento del nacimiento, incluyendo la 
vivencia personal del cuerpo” (art. 2, Ley 
26.743 de Identidad de Género) 
 
¿Cuál es tu identidad de género? 
Por favor, seleccioná la categoría con la que 
más o mejor te identifiques. 
Aclaración: Una persona cis (por 
“cisgénero”) es aquella cuya identidad de 
género corresponde con el sexo asignado al 
nacer. Es el antónimo del prefijo “trans”. 
 

1. Mujer / Mujer cis  
2. Mujer trans  
3. Travesti  
4. Varón / Varón cis 
5. Varón trans  
6. Transgénero 
7. Transexual 
8. No binarie  
9. Género fluido 
10. Feminidad trans 
11. Masculinidad trans 
12. Otra identificación, ¿Cuál? 
-8. No sé 
-9. No respondo 

1, 4 y -9 pase a 
IGOS.7 
2, 3, 5, 6, 7, 8, 9, 
10, 11 y -8 pase a 
IGOS.2 

IGOS.1.o Otra identificación, ¿Cuál? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

IGOS.2 ¿Has podido expresar o contar a 
otra u otras personas sobre tu 
identidad de género? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

1 continúa 
0 y -9 pase a 
IGOS.7 

IGOS.3 ¿A qué edad aproximadamente 
pudiste expresar o contar por 
primera vez a alguien sobre tu 
identidad de género?  
Anotá con número la edad aproximada que 
tenías 

(abierta numérica) 
 

 

IGOS.4 ¿Saben tu papá, mamá o personas 
que te criaron sobre tu identidad de 
género? 
Si sabés sólo alguno/a/e, contestá que sí 

0. No 
1. Sí 
-8. No lo sé  
-9. No respondo 

1 pase a IGOS.5 
0, -8 y -9 pase 
IGOS.6 

IGOS.5 Cuando se enteraron de tu identidad de género, al menos una de estas 
personas...  

 

IGOS.5.1 ¿Se mostró comprensivo/a/e, te 
aceptó, respetó o respaldó? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.5.2 ¿Te obligó a asistir al psicólogo/a/e, 
médico/a/e, autoridad religiosa u 
otra persona o institución con el fin 
de “corregirte”? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.5.3 ¿Se molestó con vos, te dejó de 
hablar por un tiempo? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.5.4 ¿Te agredió física o verbalmente? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.5.5 ¿Te echó o impidió la entrada a tu 
casa? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.6 ¿Qué otras personas saben hoy de 
tu identidad de género ? 
Marcá todas las opciones que correspondan 

1. Otros/as/es familiares (abuela/o/e, 
tía/o/e, prima/o/e, sobrina/o/e, hija/o/e, 
etc.) 

 



 
2. Amistades 
3. Especialistas de la salud (psicóloga/o/e, 
médica/o/e, enfermera/o/e, etc.)  
4. Jefa, jefe o compañero/a/e/s de trabajo 
5. Otras personas, no familiares 
(vecinas/os/es, pares de militancia, etc.) 
6. Ninguna otra persona 
-8. No lo sé 
-9. No respondo 

IGOS.7 ¿Cómo te registraron en el DNI o 
documento de identidad al nacer?   

1. Femenino 
2. Masculino 
-9. No respondo 

 

Filtro: si responde 1, 4 o -9 en IGOS.1 pase a D9 
IGOS.8 ¿Realizaste el cambio registral de 

nombre y sexo en tu Documento 
Nacional de Identidad? 

1. Sí, lo hice 
2. No realicé cambios en mi DNI, pero 
quiero hacerlo 
3. No realicé cambios en mi DNI y no 
planeo hacerlo 
-9. No respondo 

 

IGOS.9 ¿Te reconocés como intersex? 
“Las personas intersex son aquellas cuyos 
cuerpos (cromosomas, órganos reproductivos 
y/o genitales) no se encuadran 
anatómicamente dentro de los patrones 
sexuales que constituyen el sistema binario 
varón/mujer” (Borisonik, Ministerio de 
Justicia y DDHHs, 2017)  

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.10 En la actualidad, ¿sentís atracción 
sexual y/o afectiva por…? 
Podés marcar todas las opciones que 
correspondan. También podés aclarar o 
escribir otras opciones en “Otro”. 

1. Mujeres/Mujeres cis 
2. Mujeres trans / Feminidades trans 
3. Varones / Varones cis 
4. Varones trans / Masculinidades trans 
5. Mujeres y varones 
6. Personas en general, sin importar su 
género 
7. Nadie 
8. Otra 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

IGOS.10.o Otra (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

IGOS.11 Antes de continuar con esta pregunta, por 
favor considerá lo siguiente:  
“La orientación sexual refiere a la capacidad 
de cada persona de sentir una profunda 
atracción emocional, afectiva y sexual por 
personas de un género diferente al suyo, o de 
su mismo género, o de más de un género, así 
como a la capacidad de mantener relaciones 
íntimas y sexuales con estas personas.” 
(Principios de Yogyakarta, 2007: 6) 
 
De acuerdo con tu orientación 
sexual, ¿te considerás…? 
Marcá la opción principal 

1. Lesbiana 
2. Gay 
3. Homosexual 
4. Bisexual 
5. Pansexual 
6. Demisexual 
7. Asexual 
8. Heterosexual 
9. Otra 
-8. No sé 
-9. No respondo 

1, 2, 3, 4, 5, 6, 7 y 
-8 pase a 
IGOS.12 
8 y -9 pase a ET.1 
 

IGOS..o ¿Qué otra orientación sexual? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

IGOS.12 ¿Has podido contar a otra u otras 
personas sobre tu orientación 
sexual? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

1 continúa 
0 y -9 pase ET.1 

IGOS.13 
 

¿A qué edad aproximadamente 
pudiste contar por primera vez a 

(abierta) 
 

 



 

alguien sobre tu orientación 
sexual? 
Anotá con número la edad aproximada que 
tenías 

IGOS.14 ¿Saben tu papá, mamá, o personas 
que te criaron sobre tu orientación 
sexual? 
Si sabés sólo alguno/a/e, contestá que sí 

0. No 
1. Sí 
-8. No lo sé 
-9. No respondo 

1 continúa 
0, -8 y -9 pase 
ET.1 

IGOS.15 Cuando se enteraron de tu orientación sexual, al menos una de estas 
personas...  

 

IGOS.15.1 ¿Se mostró comprensivo/a/e, te 
aceptó, respetó o respaldó? 
 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.15.2 ¿Te obligó a asistir al psicólogo/a/e, 
médico/a/e, autoridad religiosa u 
otra persona o institución con el fin 
de “corregirte”? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.15.3 ¿Se molestó con vos, te dejó de 
hablar por un tiempo? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.15.4 ¿Te agredió física o verbalmente? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.15.5 ¿Te echó o impidió la entrada a tu 
casa? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IGOS.16 ¿Qué otras personas saben hoy de 
tu orientación sexual? 
Marcá todas las opciones que correspondan 

1. Otros/as/es familiares (abuela/o/e, 
tía/o/e, prima/o/e, sobrina/o/e, hija/o/e, 
etc.) 
2. Amistades 
3. Especialistas de la salud (psicóloga/o/e, 
médica/o/e, enfermera/o/e, etc.)  
4. Jefa, jefe o compañeros de trabajo 
5. Pareja, compañía sexual 
6. Otras personas, no familiares 
(vecinas/os/es, pares de militancia, etc.) 
6. Ninguna otra persona 
-8. No lo sé 
-9. No respondo 

 

 



 
 

SECCIÓN 3: EDUCACIÓN Y TRABAJO [ET] 
 
Pasemos ahora a unas preguntas muy importantes para esta encuesta: tus estudios y tu trabajo. Por favor, respondé 
con el mayor detalle posible las preguntas abiertas sobre tu trabajo actual o pasado. 
Para responder a las preguntas que siguen te pedimos que respondas pensando en tu ocupación actual, aquella en 
la que trabajás más horas. Si tenés distintas ocupaciones con igual carga horaria, pensá en aquella que te genere 
mayores ingresos. 
 

ET.1 Actualmente, ¿cursás o asistís a 
algún establecimiento educativo? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

ET.2 ¿Cuál es tu máximo nivel 
educativo? 
Si estás cursando actualmente, indicá el nivel 
incompleto que corresponda al que cursás 

1. No concurrí a la escuela 
2. Primaria (o EGB) incompleto 
3. Primaria (o EGB) completo 
4. Secundaria (o polimodal) incompleto 
5. Secundaria (o polimodal) completo 
6. Terciario incompleto 
7. Terciario completo 
8. Universitario incompleto 
9. Universitario completo 
10. Posgrado universitario incompleto 
11. Posgrado universitario completo 
12. Educación especial 
-9. No respondo 

 

ET.3 Durante la semana pasada, sin 
contar las tareas domésticas y de 
cuidado de tu hogar, ¿trabajaste 
por lo menos una hora? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
 

1 pase a ET.5 
0 y -9 continúa 

ET.4 En esa semana, ¿tenías trabajo y no 
fuiste? 
  

1. Sí, falté por licencia, enfermedad u otro 
motivo 
2. No, no tenía trabajo 
-9. No respondo 

1 continúa 
2 y -9 pase a 
ET.15 

ET.5 La semana pasada, ¿cuántos 
trabajos tuviste? 
Completar el campo con números 
 

(abierta, numérica, de 1 a 10) 
 
-9. No respondo 

 

ET.6 ¿Cuántas horas semanales trabajás 
habitualmente entre todos tus 
empleos/ocupaciones? 
Por ejemplo, si trabajaste hasta 8 horas por 5 
días, dedicaste 40 horas en la semana. Por 
eso, se indica la opción: 35 a 45 horas 
semanales.  

1. 9 horas semanales o menos 
2. 10 a 24 horas semanales 
3. 25 a 34 horas semanales 
4. 35 a 45 horas semanales 
5. 46 a 59 horas semanales 
6. 60 a 72 horas semanales 
7. 73 o más horas semanales 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ET.7 ¿El negocio, empresa, institución 
en la que trabajás en tu ocupación 
principal es…? 
 

1. Estatal o pública 
2. Privada (incluye trabajo por cuenta 
propia) 
3. Organización sin fines de lucro 
4. Cooperativas de trabajo 
5. Otra 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ET.7.o ¿Qué otro tipo de negocio, 
empresa, institución es? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

 

ET.8 Contándote a vos, ¿cuántas 
personas en total trabajan en el 
negocio, empresa, institución, 
cooperativa en la que trabajás? 

1. Una persona, solo yo 
2. De 2 a 5 personas 
3. De 6 a 40 personas 
4. De 41 a 100 personas 
5. 101 a 200 personas 

 



 
6. 201 o más personas 
-8. No sé 
-9. No respondo 

ET.9 ¿Cuál es el nombre de tu 
ocupación, trabajo principal? 
Te damos unos ejemplos: docente de media, 
personal de limpieza en casas particulares, 
oficial albañil, hago tortillas para vender, 
médico/a/e 

(abierta, codificada con la Clasificación 
Internacional de Ocupaciones, CIUO 
2008) 
 
9999. No respondo 
 

 

ET.10 ¿Qué tareas o actividades realizás 
en ella? 
Por favor, respondé con detalle. 
Te damos unos ejemplos: preparo clases, las 
doy y corrijo pruebas; limpio en casa de 
familia; levanto paredes, hago la mezcla, 
coordino el trabajo de peones; preparo la 
masa, aso las tortillas, las vendo en la 
estación; atiendo pacientes, receto 
tratamientos. 

ET.11 ¿A qué se dedica o qué produce el 
negocio, empresa o institución en 
la que trabajás? 
Te damos unos ejemplos: colegio secundario; 
servicio doméstico; construcción; venta 
ambulante de comida; salita, consultorio o 
clínica de salud. 

(abierta, codificada con la Clasificación de 
Actividades Económicas para Encuestas 
Sociodemográficas - CAES Mercosur 1.0) 
 
9999. No respondo 
 

 

ET.12 ¿Cuál de las siguientes situaciones 
laborales describe mejor tu trabajo 
principal? 

1. Patrón/a o empleador/a, con personas 
empleadas a cargo 
2. Trabajador/a/e por su cuenta, sin 
patrón/a y sin personas empleadas a 
cargo 
3. Obrero/a/e o empleado/a/e (persona 
empleada en un comercio u oficina en 
relación de dependencia, changas, 
trabajos temporarios, trabajador/a/e 
familiar, pasante, becario/a/e, etc.). 
-8. No sé 
-9. No respondo 

1, 2, 4 y -9 pase a 
ET.26 
3 continúa 

ET.13 ¿Este trabajo es un…? 
 
 

1. Plan de empleo, plan social con 
contraprestación (Potenciar trabajo, 
Argentina Trabaja, etc.) 
2. Trabajo temporario o con fecha de 
finalización (incluye changas, suplencia, 
contrato a término, etc.) 
3. Trabajo permanente (estable, fijo, de 
planta) 
4. Beca, pasantía 
-9. No respondo 

1 pase a ET.26 
2, 3, 4 y -9 
continúa 

ET.14 Por ese trabajo, la persona que te 
emplea (empleador/a), ¿hace 
aportes jubilatorios por vos? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

Filtro: sólo para quienes respondieron 2 o -9 en ET.4 
Resto a ET.26 

ET.15 Durante las últimas cuatro 
semanas, ¿buscaste trabajo de 
alguna manera? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 



 
ET.16 ¿Cuánto tiempo hace que terminó 

tu último trabajo pago? 
 

1. Menos de 6 meses 
2. Más de 6 a 12 meses 
3. Más de 1 a 3 años 
4. Más de 3 años 
5. Nunca trabajé por plata u otra paga 
-8. No sé 
-9. No respondo 

1, 2, 3, 4, y -8 
continúa 
5 y -9 pase a 
ET.25 

ET.17 ¿El negocio, empresa, institución 
en la que trabajabas era…? 
 

1. Estatal o pública 
2. Privada (incluye trabajo por cuenta 
propia) 
3. Organización sin fines de lucro 
4. Cooperativas de trabajo 
5. Otra 
-9. No respondo 

 

ET.17.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

ET.18 Contándote a vos, ¿cuántas 
personas en total trabajaban en el 
negocio, empresa, institución, 
cooperativa en la que trabajás? 

1. Una persona, solo yo 
2. De 2 a 5 personas 
3. De 6 a 40 personas 
4. De 41 a 100 personas 
5. 101 a 200 personas 
6. 201 o más personas 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ET.19 ¿Cuál era el nombre de tu 
ocupación, trabajo principal?  
Te damos unos ejemplos: docente de media, 
personal de limpieza en casas particulares, 
oficial albañil, hago tortillas para vender, 
médico/a 

(abierta, codificada con la Clasificación 
Internacional de Ocupaciones, CIUO 
2008) 
 
9999. No respondo 
 

 

ET.20 ¿Qué tareas o actividades 
realizabas en ella? 
Por favor, respondé con detalle. 
Te damos unos ejemplos: preparaba clases, las 
daba y corregía pruebas; limpiaba, cocinaba 
en casa de familia; levantaba paredes, hacía la 
mezcla, coordinaba el trabajo de peones; 
preparaba la masa, asaba las tortillas, las 
vendía en la estación; atendía pacientes, 
recetaba medicamentos. 

ET.21 ¿A qué se dedica o qué produce el 
negocio, empresa o institución en 
la que trabajabas? 
Te damos unos ejemplos: colegio secundario; 
servicio doméstico; construcción; venta 
ambulante de comida; salita, consultorio o 
clínica de salud. 

(abierta, codificada con la Clasificación de 
Actividades Económicas para Encuestas 
Sociodemográficas - CAES Mercosur 1.0) 
 
9999. No respondo 
 

 

ET.22 ¿Cuál de las siguientes situaciones 
laborales describe mejor el trabajo 
que hacías/tenías? 
 

1. Patrón/a o empleador/a, con personas 
empleadas a cargo 
2. Trabajador/a/e por su cuenta, sin 
patrón/a y sin personas empleadas a 
cargo 
3. Obrero/a/e o empleado/a/e (persona 
empleada en un comercio u oficina en 
relación de dependencia, changas, 
trabajos temporarios, trabajador/a/e 
familiar, pasante, becario/a/e, etc.). 
-8. No sé. 
-9. No respondo 

1, 2, 4 y -9 pase a  
ET.25 
3 continúa 



 
ET.23 ¿Este trabajo era un…? 

 
1. Plan de empleo, plan social con 
contraprestación (Potenciar trabajo, 
Argentina Trabaja, etc.) 
2. Trabajo temporario o con fecha de 
finalización (incluye changas, suplencia, 
contrato a término, etc.) 
3. Trabajo permanente (estable, fijo, de 
planta) 
4. Beca, pasantía 
-9. No respondo 

1 pase a ET.26 
2, 3, 4 y -9 
continúa 

ET.24 Por ese trabajo, la persona que te 
empleaba (empleador/a), ¿hacía 
aportes jubilatorios por vos? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

ET.25 ¿En cuál de las siguientes 
situaciones te encontrás? 
Marcá todas las respuestas que correspondan 

1. Estoy desocupado/a/e, busco trabajo 
2. Hago tareas domésticas o de cuidado 
3. Estoy jubilado/a/e, pensionado/a/e 
4. Vivo de rentas (alquileres, intereses) 
5. Estoy estudiando 
6. Otro 
-9. No respondo 

1, 2, 3, 4, 5, y -9 
pase a ET.26  
6 continúa 

ET.25.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

Responden todos/as/es de 18 años y más 
ET.26 Durante la semana pasada, 

¿ofreciste servicios sexuales o 
generaste y vendiste contenidos 
sexuales a cambio de dinero u otro 
tipo de pago? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
 

1 pase a BV.1 
0 y -9 continúa 

ET.27 ¿Lo hiciste alguna vez? 
 
 

1. Sí, en los últimos 12 meses 
2. Sí, pero antes de los últimos 12 meses 
3. No, nunca lo hice 
-9. No respondo 

 

 
 
 

SECCIÓN 4: CARACTERÍSTICAS DEL BARRIO Y LA VIVIENDA [BV] 
 
Pensando en donde vivís, queremos ahora que nos cuentes acerca de tu barrio y vivienda. 
 

BV.1 ¿En qué tipo de barrio vivís? 
Si considerás que puede ser más de un tipo, 
elegí el principal o mayoritario. 

1. Villa de emergencia, asentamiento, 
toma 
2. Barrio de vivienda social, monobloques 
3. Barrio con trazado urbano con veredas 
y desagües 
4. Barrio privado cerrado, country o similar 
5. Otro 
-9. No respondo 

 

BV.1.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

BV.2 ¿Vivís en…? 1. Casa 
2. Departamento / PH 
3. Casilla o rancho 
4. Pieza/s en casa de inquilinato,  
conventillo, hotel o pensión 
5. Prisión, centro de salud u otra vivienda 
no particular 
6. En la calle 
7. Otro tipo de vivienda, ¿cuál? 
-9. No respondo 

1, 2, 3 y 7 pase a 
BV.3 
4 y -9 pase a BV.4 
5 o 6 pase a 
sección PHH 



 
BV.o Otro tipo de vivienda, ¿cuál? (abierta) 

 
-9. No respondo 

 

BV.3 La vivienda, ¿es…? 1. Alquilada 
2. Propia 
3. Ocupada 
4. Prestada 
5. Otra situación, ¿cuál? 
-9. No respondo 

 
 

BV.o Otra situación, ¿cuál? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

BV.4 
 

Por tu identidad de género y/u 
orientación sexual, ¿alguna vez 
tuviste problemas para alquilar o 
conseguir vivienda? 
Marcá todas las respuestas que correspondan 

1. Sí, me pidieron más plata de la que 
correspondía 
2. Sí, me hicieron problema por mis 
papeles (garantías, DNI, etc.) 
3. Sí, no me quisieron firmar o demoraron 
contrato 
4. Sí, me exigieron cumplir con requisitos 
exagerados (como certificado de 
antecedentes, doble o triple garantía, etc.) 
5. Otros problemas, ¿cuáles? 
6. No, no tuve problemas 
-9. No respondo 

5 continúa 
1, 2, 3, 4, 6 y -9 
pase a BV.5 

BV.4.o ¿Qué otros problemas tuviste para 
alquilar? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

 

Filtro: sólo para quienes respondieron 1, 2 y 3 en BV.2 
Resto pase a sección PHH 

BV.5 En tu vivienda, ¿hay conexión a red 
de agua potable? 

1. Sí, por cañería dentro de la vivienda 
2. No dentro de la vivienda, pero sí dentro 
del terreno 
3. Por fuera del terreno 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

BV.6 En tu vivienda, ¿hay conexión a red 
de cloacas? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

BV.7 ¿Hay baño dentro de la vivienda? 
 
 

1. Sí, hay 
2. No, pero hay afuera, compartido 
3. No, no hay 
-9. No respondo 

1 y 2 continúa 
3 y -9 pasa a 
sección PHH 

BV.8 ¿Cuántos baños tiene? 1. Un baño 
2. Dos baños 
3. Tres baños o más 
-9. No respondo 

 

BV.9 ¿El baño tiene…? 
En caso de tener más de uno, respondé por el 
que más uses 

1. Inodoro con botón, mochila o cadena 
(arrastre de agua) 
2. Inodoro sin botón ni cadena (a balde) 
3. Pozo 
-9. No respondo 

 
 

BV.10 El desagüe del inodoro ¿es…? 1. A red pública (cloaca) 
2. A cámara séptica y pozo ciego 
3. Sólo a pozo ciego 
4. A hoyo, excavación en la tierra, etc. 
-9. No respondo 

 

 
 



 
 

SECCIÓN 5: PAREJA, HIJOS/AS/ES, ESTADO CIVIL Y COMPOSICIÓN EL HOGAR [PHH] 
 

Ahora siguen unas preguntas acerca de con quién vivís, si estás en pareja y tu estado civil. 
 

PHH.1 Actualmente, ¿tenés pareja? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PHH.2 ¿Tu estado civil es…? 1. Soltero/a/e 
2. Casado/a/e 
3. Viudo/a/e 
4. Unión de hecho 
5. Unión civil  
6. Separado/a/e 
7. Divorciado/a/e 
-9. No respondo 

 

PHH.3 ¿Tenés hijos/as/es? 1.Sí 
2.No 
-9. No respondo 

 

PHH.4 ¿Cuántos hijos/as/es tenés? (listado de 1 a 15) 
-9. No respondo 

 

Filtro de vivienda colectiva: quienes viven en la calle o en una institución, pasen a sección 9, HO 
Resto, vivienda particular, continúa 

PHH.5 ¿Vivís solo/a/e en tu hogar? 
Nos interesa que pienses en el hogar como un 
grupo de personas con quienes vivís y 
compartís los gastos del hogar (comida, 
alquiler, servicios, etc.) 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

0 y 99 pase a 
PPH.8 

PPH.6 Contándote a vos, ¿cuántas 
personas viven en tu hogar de 
forma permanente? 
Indicá con números 

(abierta numérica) 
 
-9. No respondo 

 

PPH.7 ¿Con quiénes vivís?  
Marcá todas las opciones que correspondan 

1. Cónyuge, pareja/s 
2. Hijo/a/e/s, hijastro/a/e/s 
3. Madre, padre o persona a cargo de tu 
crianza 
4. Hermano/a/e/s 
5. Otras personas, familiares 
6. Otras personas, no familiares 
-9. No respondo 

 

PPH.8 ¿Tenés hijo/a/e/s que no vivan con 
vos? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PPH.9 ¿Cuántas habitaciones tiene este 
hogar? 
No contés cocina, baño, pasillos, lavadero y 
garaje excepto que se usen para estar o 
dormir. Nos referimos a habitaciones que no 
compartís con otros hogares. 

(abierta, numérica de 1 a 15) 
 
-9. No respondo 

 

PPH.10 De estas habitaciones, ¿cuántas 
usan habitualmente para dormir? 

(abierta, numérica de 1 a 10) 
 
-9. No respondo 

 

 
 



 
 

SECCIÓN 6: PRINCIPAL SOSTÉN DEL HOGAR [PSH] 
Filtro: sólo para quienes respondieron 2 en PHH.5 

Resto, quienes respondieron 1 o -9 en PHH.5, pase a sección 7. IEH 
 
Ahora queremos preguntarte por la persona que realiza el mayor aporte económico para el funcionamiento o 
sostenimiento cotidiano del hogar donde vivís… 
 

PSH.1 ¿Quién es la persona que más 
contribuye a pagar los gastos del 
hogar, o sea, la persona que es 
principal sostén del hogar (PSH)? 
Recordá que nos interesa que pienses en el 
hogar como un grupo de personas con quienes 
vivís y compartís gastos (comida, alquiler, 
servicios, etc.) 

1 Yo 
2. Mi pareja 
3. Mi pareja y yo aportamos lo mismo 
4. Mi hijo/a/e, hijastro/a/e 
5. Mi hermano/a/e 
6. Mi padre o madre 
7. Otro/a/e familiar 
8. Otra persona no familiar 
9. Otra persona (que no es mi pareja) y yo 
aportamos lo mismo 
-9. No respondo 

1, 3, 9 y -9 pase a 
sección 7 
2, 4, 5, 6 y 7 pase 
a PSH.3 

PSH.2 ¿Qué relación tenés con esa 
persona? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

 

PSH.3 ¿Cuál es el máximo nivel educativo 
que tiene la persona que más 
contribuye? 
Si estás cursando actualmente, indicá el nivel 
incompleto que corresponda al que cursa. 

1. No concurrió a la escuela 
2. Primaria (o EGB) incompleto 
3. Primaria (o EGB) completo 
4. Secundaria (o polimodal) incompleto 
5. Secundaria (o polimodal) completo 
6. Terciario incompleto 
7. Terciario completo 
8. Universitario incompleto 
9. Universitario completo 
10. Posgrado universitario incompleto 
11. Posgrado universitario completo 
12. Educación especial 
-9. No respondo 

 

PSH.4 ¿Trabaja esa persona por un 
ingreso? ¿Hace changas, vende 
cosas o realiza alguna otra 
actividad que le da ingresos para 
sostener el hogar? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

1 pase a PSH.6 
0 continúa 

PSH.5 ¿En cuál de las siguientes 
situaciones se encuentra? 
Marcá todas las respuestas que correspondan. 

1. Desocupado/a/e, busca trabajo 
2. Hace tareas domésticas o de cuidado 
3. Jubilado/a/e, pensionado/a/e 
4. Vive de rentas (alquileres, intereses) 
5. Tiene una enfermedad crónica o 
discapacidad 
6. Otra situación, ¿cuál? 
-9. No respondo 

Pasa a sección 7 

PSH.5.o Otra situación, ¿cuál? (abierta) 
 
-9. No respondo 

Pasa a sección 7 

PSH.6 Contando a esta persona, ¿cuántas 
personas en total trabajan en el 
negocio, empresa, institución, 
cooperativa en la que trabaja? 

1. Una persona; esta persona sola 
2. De 2 a 5 personas 
3. De 6 a 40 personas 
4. De 41 a 100 personas 
5. 101 a 200 personas 
6. 201 o más personas 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

PSH.7 ¿Cuál es el nombre de su 
ocupación, trabajo? 
Te damos unos ejemplos: docente de media, 
personal de limpieza en casas particulares, 

(abierta, codificada con la Clasificación 
Internacional de Ocupaciones, CIUO 
2008) 
 

 



 
oficial albañil, hago tortillas para vender, 
médico/a. 

9999. No respondo 

PSH.8 ¿Qué tareas o actividades realiza en 
ella? 
Por favor, respondé con detalle. 
Te damos unos ejemplos: prepara clases, las 
da y corrige pruebas; limpia, cocina en casa 
de familia; levanta paredes, hace la mezcla, 
coordina el trabajo de peones; prepara la 
masa, asa las tortillas, las vende en la 
estación; atiende pacientes, receta 
tratamientos. 

PSH.9 ¿Cuál de las siguientes situaciones 
laborales describe mejor su 
trabajo? 

1. Patrón/a/e o empleador/a/e, con 
empleados/as/es 
2. Trabajador/a/e por su cuenta, sin 
patrón/a/e y sin empleados/as/es 
3. Obrero/a/e o empleado/a/e (changas, 
trabajos temporarios, trabajador/a familiar, 
pasante, becario/a/e, etc.). 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

 
SECCIÓN 7: INGRESOS Y ESTRATEGIAS DEL HOGAR [IEH] 

 
Ahora siguen unas pocas preguntas acerca de los ingresos de tu hogar y cómo se las arreglan para vivir con los 
ingresos que tienen. Te recordamos que la encuesta tiene fines académicos, que las respuestas son confidenciales y 
que las protege el secreto estadístico. 
 

IEH.1 En el último mes, ¿cuántas 
personas aportaron ingresos para 
los gastos del hogar? 
Por favor completá con números. Si no 
tuvieron ingresos colocá 0. 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

0 pase a IEH.3 

IEH.2 Aproximadamente, ¿cuánto fue el 
ingreso en dinero total de tu hogar 
el mes pasado?  
Sumá tanto los ingresos de los trabajos, como 
de las jubilaciones, pensiones, planes sociales, 
AUH u otros ingresos como envíos desde otros 
hogares, intereses, etc. No sumes los 
aguinaldos, medio-aguinaldos o SAC -sueldo 
anual complementario- en caso de que lo 
hayan recibido el mes pasado. 

1. Menos de $80.000 
2. $80.000 a $119.999 
3. $120.000 a $159.999 
4. $160.000 a $199.999 
5. $200.000 a $249.999 
6. $250.000 a $299.999 
7. $300.000 a $349.999 
8. $350.000 a $449.999 
9. $450.000 a $599.999 
10. $600.000 y más 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

IEH.3 ¿Los ingresos que tuvieron el mes 
pasado en tu hogar…? 

1. Les alcanzaron y pudieron ahorrar 
2. Les alcanzaron pero no pudieron 
ahorrar 
3. No les alcanzaron 
-9. No respondo 

 

IEH.4 En los últimos 3 meses, en tu hogar, ¿han…  
IEH.4.1 …cobrado planes de empleo (como 

el Potenciar Trabajo) o dinero del 
estado nacional o provincial (como 
la AUH, Tarjeta Alimentar, etc.)? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IEH.4.2 …recibido ropa, alimentos, 
mercadería de comedores, 
gobierno, iglesias, escuelas, etc.? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

IEH.4.3 …pedido plata o préstamos a 
familiares, amigo/a/e/s, bancos, 
financieras, etc.? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 



 
 

SECCIÓN 8: TRABAJO DOMÉSTICO Y DE CUIDADOS NO REMUNERADOS [TDC] 
 
Continuamos con unas breves preguntas acerca de tu trabajo doméstico y de cuidados. 
 

TDC.1 ¿Cuál de las siguientes frases 
describe mejor el modo en el que 
participás en las tareas domésticas 
de tu hogar (como limpiar la casa, 
lavar la ropa, cocinar, hacer las 
compras, etc.)? 

1. Yo me ocupo principalmente de estas 
tareas 
2. Yo realizo estas tareas, pero comparto 
la responsabilidad con otra persona 
3. Yo ayudo, pero otra persona tiene la 
principal responsabilidad 
4. Yo no realizo ni ayudo en estas tareas 
-9. No respondo 

 

TDC.2 Al menos parte de las tareas 
domésticas en tu hogar, ¿las realiza 
una persona (familiar o no, con 
paga o no) que no viva 
permanentemente en el hogar? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

TDC.3 En tu hogar, ¿cuidás o ayudás a 
cuidar a personas que requieren 
atención específica como 
niño/a/e/s, personas mayores, 
personas con discapacidad, etc? 
 

1. Sí, soy quien me ocupa principalmente 
de estas tareas 
2. Sí, yo realizo estas tareas pero 
comparto la responsabilidad con otra 
persona 
3. Sí, yo ayudo pero otra persona tiene la 
principal responsabilidad 
4. No, no realizo ni ayudo en estas tareas 
-7. No hay personas que requieren 
atención específica en mi hogar 
-9. No respondo 

 

TDC.4 ¿Cuidás a personas fuera de tu 
hogar sin recibir una remuneración 
por ello? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

 
SECCIÓN 9: HOGAR DE ORIGEN [HO] 
Filtro: sólo para quienes tienen 25 años o más. 

El resto pasa a sección 10 
 
Ahora nos interesa preguntarte por tu vida cuando tenías 15 años, o bien alrededor de esa edad. Nos interesa saber 
con quién vivías, y la educación y el trabajo de quien era la persona principal sostén de tu hogar. 
 

HO.1 ¿Vivías solo/a/e a tus 15 años? 
 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

1 continúa 
0 y -9 pase a HO.3 
 

HO.2 ¿Por qué vivías solo/a? 
 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

pase a HO.4 

HO.3 ¿Quién era el principal sostén 
económico de tu hogar? O sea, 
¿quién realizaba el mayor aporte 
económico al hogar? 
 

1. Yo 
2. Mi padre 
3. Mi madre 
4. Mi padre y mi madre / Mis padres / Mis 
madres 
5. Mi abuela 
6. Mi abuelo 
7. Otra persona, ¿quién? 
-5. No recuerdo 
-9. No respondo 

1 pase a HO.4 
2, 3, 4, 5, 6, 7, -5 y 
-9 pase a HO.5 

HO.3.o Otra persona, ¿quién? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

HO.4 ¿De qué vivías? ¿Trabajabas? ¿De 
qué trabajabas? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

todos/as/es pasan 
a sección 10 



 
HO.5 ¿Cuál era el máximo nivel educativo 

que tenía en ese momento el o la 
principal sostén del hogar? 
Si en la pregunta anterior respondiste “Mi 
padre y mi madre / Mis padres / Mis madres”, 
a partir de ahora respondé solo en referencia a 
una de esas personas.  
 
 
 

1. No concurrió a la escuela 
2. Primaria (o EGB) incompleto 
3. Primaria (o EGB) completo 
4. Secundaria (o polimodal) incompleto 
5. Secundaria (o polimodal) completo 
6. Terciario incompleto 
7. Terciario completo 
8. Universitario incompleto 
9. Universitario completo 
10. Posgrado universitario incompleto 
11. Posgrado universitario completo 
12. Educación especial 
-9. No respondo 

 

HO.6 ¿En cuál de las siguientes 
situaciones se encontraba el o la 
principal sostén del hogar? 
Marcá todas las respuestas que correspondan 
 

1. Trabajaba 
2. Desocupado/a/e, buscaba trabajo 
3. Haciendo tareas domésticas o de 
cuidado 
4. Jubilado/a/e, pensionado/a/e 
5. Viviendo de rentas (alquileres, 
intereses) 
6. Tenía una enfermedad crónica o 
discapacidad 
7. Otra situación 
-5. No recuerdo 
-9. No respondo 

1 pasa a HO.7 
2, 3, 4, 5, 6, -5 y -9 
pasa a sección 10 

HO.6.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

Pasa a sección 10 

HO.7 ¿Cuál era el nombre de su 
ocupación, trabajo principal? 
Te damos unos ejemplos: docente de media, 
personal de limpieza en casas particulares, 
oficial albañil, hago tortillas para vender, 
médico/a 

(abierta, codificada con la Clasificación 
Internacional de Ocupaciones, CIUO 2008) 
 
9999. No respondo 

 

HO.8 ¿Qué tareas o actividades realizaba 
en ella? 
Por favor, respondé con detalle. 
Te damos unos ejemplos: levantaba paredes, 
hacía la mezcla, coordinaba el trabajo de 
peones; preparaba la masa, asaba las tortillas, 
las vendía en la estación; atendía pacientes, 
recetaba tratamientos. 

HO.9 ¿Cuál de las siguientes situaciones 
laborales describía mejor su trabajo 
principal? 
 

1. Patrón/a o empleador/a, con personas 
empleadas a cargo 
2. Trabajador/a por su cuenta, sin patrón/a 
y sin personas empleadas a cargo 
3. Obrero/a/e o empleado/a/e (persona 
empleada en un comercio u oficina en 
relación de dependencia, changas, 
trabajos temporarios, trabajador/a/e 
familiar, pasante, becario/a/e, etc.). 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

SECCIÓN 10: PARTICIPACIÓN, SOPORTE SOCIAL Y RELIGIÓN [PSR] 



 

 
Ahora siguen unas preguntas sobre tu participación en grupos, con quiénes contás, y sobre religión 
 

PSR.1 Actualmente, ¿participas en algún grupo, organización, colectivo o 
asociación… 

 

PSR.1.1 política o partidaria? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.2 religiosa? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.3 deportiva o cultural? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.4 de ayuda social o comunitaria 
(comedor, merenderos, etc.)? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.5 de lesbianas, gays u homosexuales, 
bisexuales, trans, diversidad sexual 
en general? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.6 de mujeres o feministas? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.7 estudiantil? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.8 sindical? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.9 Otro tipo de grupo, organización, 
colectivo o asociación? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

PSR.1.o ¿Qué otro tipo de grupo, 
organización, colectivo o asociación 
es? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

 

PSR.2 Habitualmente, ¿con quién podés 
contar cuando necesitás ayuda 
económica? 
Para cada una de las situaciones, podés elegir 
más de una opción 
 

1. Pareja/s 
2. Familiares 
3. Amistades 
4. Profesional de la salud, terapeuta, 
psicólogo/a/e, etc. 
5. Otras personas (ej: compañero/a/e/s de 
trabajo, de estudio, vecinos/as/es, etc.) 
0. Nadie 
-9. No respondo 

 

PSR.3 Habitualmente, ¿con quién podés 
contar cuando necesitás que te 
cuiden cuando atravesás una 
enfermedad? 
Para cada una de las situaciones, podés elegir 
más de una opción 

1. Pareja/s 
2. Familiares 
3. Amistades 
4. Profesional de la salud, terapeuta, 
psicólogo/a/e, etc. 
5. Otras personas (ej: compañero/a/e/s de 
trabajo, de estudio, vecinos/as/es, etc.) 
0. Nadie 
-9. No respondo 

 

PSR.4 Habitualmente, ¿con quién podés 
contar cuando te sentís mal de 
ánimo? 
Para cada una de las situaciones, podes elegir 
más de una opción 

1. Pareja/s 
2. Familiares 
3. Amistades 
4. Profesional de la salud, terapeuta, 
psicólogo/a/e, etc. 
5. Otras personas (ej: compañero/a/e/s de 
trabajo, de estudio, vecinos/as/es, etc.) 
0. Nadie 
-9. No respondo 

 



 
PSR.5 ¿En cuál tradición religiosa y/o 

espiritual fuiste criado/a? 
Podés seleccionar más de una opción 

1. Católica 
2. Judía 
3. Musulmana 
4. Cristiana evangélica 
5. Budista 
6. Creyente, pero ninguna religión en 
particular 
7. Ninguna religión 
8. Otro 
-9. No respondo 

4 pase a PSR.5.e 
Resto pase a 
PSR.6 
 

PSR.5.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

PSR.5.e ¿En cuál denominación cristiana 
evangélica fuiste criado/a? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

 

PSR.6 Actualmente, ¿a cuál tradición 
religiosa y/o espiritual perteneces?  
Podés seleccionar más de una opción 
 

1. Católica 
2. Judía 
3. Musulmana 
4. Cristiana evangélica 
5. Budista 
6. Creyente, pero ninguna religión en 
particular  
7. Ninguna religión 
8. Otro 
-9. No respondo 

4 pase a PSR.6.e 
Resto pasa a 
sección 11 

PSR.6.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

PSR.6.e ¿A cuál denominación cristiana 
evangélica pertenecés? 

(abierta) 
 
-9. No respondo 

 

 
 
 
 
 
 

SECCIÓN 11: SALUD [S] 
 
Nos interesa hacer unas preguntas sobre tu salud. Recordá que todas las respuestas de esta encuesta son  
confidenciales y protegidas por el secreto estadístico. 
 

S.1 ¿Estás asociado/a/e a…? 
En el caso de tener más de una opción, elegí 
sólo una (la principal) 

1. Una obra social (incluye PAMI) 
2. Una prepaga o mutual 
3. Un sistema de emergencias médicas 
4. Un programas o plan estatal de salud 
5. No estoy asociado/a/e a nada 
-9. No respondo 

 

S.2 En general, ¿vos dirías que tu salud 
es…?  

1. Excelente 
2. Muy buena 
3. Buena 
4. Regular 
5. Mala 
-9. No respondo 

 

S.3 ¿Tenés algún tipo de enfermedad 
crónica/condición crónica de salud? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

1 pase a S.4 
0, -8 y -9 pase a 
S.5 

S.4 ¿Cuál/es? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 



 
S.5 ¿Tenés dificultad para…  
S.5.1 … Ver, aun usando anteojos? 1. No tengo dificultad 

2. Tengo alguna dificultad 
3. Tengo mucha dificultad 
4. No puedo hacerlo 
-9. No respondo 

 

S.5.2 ... Oír, aun usando un dispositivo 
auditivo? 

1. No tengo dificultad 
2. Tengo alguna dificultad 
3. Tengo mucha dificultad 
4. No puedo hacerlo 
-9. No respondo 

 

S.5.3 ... Caminar o subir escaleras? 1. No tengo dificultad 
2. Tengo alguna dificultad 
3. Tengo mucha dificultad 
4. No puedo hacerlo 
-9. No respondo 

 

S.5.4 ... Recordar o concentrarte? 1. No tengo dificultad 
2. Tengo alguna dificultad 
3. Tengo mucha dificultad 
4. No puedo hacerlo 
-9. No respondo 

 

S.5.5 ... Realizar tareas de cuidado 
personal, como bañarte o vestirte? 

1. No tengo dificultad 
2. Tengo alguna dificultad 
3. Tengo mucha dificultad 
4. No puedo hacerlo 
-9. No respondo 

 

S.5.6 …Comunicarte usando tu lenguaje 
habitual (por ejemplo, entender o 
ser entendido por otros)?  

1. No tengo dificultad 
2. Tengo alguna dificultad 
3. Tengo mucha dificultad 
4. No puedo hacerlo 
-9. No respondo 

 

S.6 En los últimos 12 meses (último año) ¿tuviste…  
S.6.1 … Estrés? 0. No 

1. Sí 
-9. No respondo 

 

S.6.2 … Depresión? 0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

S.6.3 … Angustia, miedo o ansiedad?  0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

S.7 ¿Alguna vez en tu vida pensaste en 
suicidarte? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

 

 



 
 

SECCIÓN 12: DISCRIMINACIÓN Y AGRESIÓN [DA] 
 
Por último, queremos hacerte unas preguntas sobre situaciones de discriminación y agresión por tu identidad de 
género y/o tu orientación sexual que hayas sufrido en los últimos 12 meses (último año). 
 

DA.1 En los últimos 12 meses (último 
año), ¿sufriste discriminación, 
agresiones o acoso en Argentina? 
De ser así, señalá el o los motivos 
de la discriminación, agresión o 
acoso vivido. 
Marcá todas las respuestas que correspondan 

1. Sí, por pertenecer a pueblos originarios 
2. Sí, por mi orientación sexual 
3. Sí, por mi identidad de género 
4. Sí, por vivir con VIH o sida 
5. Sí, por mi estado de salud (diabetes, 
celiaquía, epilepsia, etc.) 
6. Sí, por tener alguna discapacidad 
7. Sí, por mi edad 
8. Sí, por mi religión 
9. Sí, por nacionalidad o por ser migrante 
10. Sí, por mi color de piel 
11. Sí, por ser gordo/a/e, tener sobrepeso 
12. Sí, por mi forma de pensar, ideología 
13. Otro motivo, ¿cuál? 
14. No, no sufrí discriminación 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

DA.1.o Otro motivo, ¿cuál? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

DA.2 En los últimos 12 meses (último año) por motivo de tu orientación sexual 
y/o identidad de género… 
La opción No aplica / No corresponde puede usarse cuando no realizaste esa acción y/o no 
estuviste en esa situación y/o no participaste de esos grupos en el último año. Por ejemplo, no 
estuviste trabajando y/o buscando trabajo. 

 

DA.2.1 ¿Te desestimaron en una búsqueda 
laboral o te despedieron de un 
trabajo? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.2 ¿Recibiste un trato desigual 
respecto a los beneficios, cargas, 
prestaciones laborales o ascensos 
en un trabajo? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.3 ¿Te agredieron o discriminaron 
compañeros de trabajo o clientes?
​  

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.4 ¿Recibiste mala atención o maltrato 
en servicios de salud o por 
profesionales de la salud? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.5 ¿Recibiste mala atención o maltrato 
al hacer trámites o reclamos en 
oficinas públicas? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.6 ¿Te maltrataron, abusaron de vos o 
agredieron policías o fuerzas de 
seguridad pública?  

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 



 
DA.2.7 ¿Te agredieron o discriminaron 

profesores, personal o directivos en 
una institución educativa (escuela o 
universidad)? ​  

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.8 ¿Te agredieron o discriminaron 
compañeros de estudio (en escuela 
o universidad)? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.9 ¿Te excluyeron, marginaron o 
expulsaron de un grupo o ambiente 
religioso? 
 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.10 ¿Te excluyeron, marginaron o 
expulsaron de un ambiente de 
militancia política o social? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.11 ¿Te excluyeron, marginaron o 
expulsaron de una institución 
deportiva o de un equipo deportivo? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.12 ¿Te prohibieron la entrada o 
permanencia en algún comercio o 
boliche? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.13 ¿Recibiste insultos, amenazas, 
burlas u otras agresiones por parte 
de vecinos o personas 
desconocidas en la calle o lugares 
públicos? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.14 ¿Te maltrató, abusó de vos o 
agredió tu pareja o expareja? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

DA.2.15 ¿Te maltrataron, agredieron, 
amenazaron o extorsionaron por 
redes sociales o en apps? 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 
-8. No sé 
-7. No aplica / No corresponde 

 

Filtro: sólo para quienes respondieron 2, 3, 5, 6, 7, 8, 9 y 10 en IGOS.1 
Resto pase a DA.3 en caso de corresponder 

DA.3 ¿Te llamaron en voz alta por tu 
nombre asignado al nacer o por tu 
sexo asignado al nacer con el 
objeto de ridiculizarte? 

0. No 
1. Sí 
-8. No sé 
-9. No respondo 

 

Filtro: sólo para quienes respondieron 1 en alguna de las siguientes preguntas: DA.2.1, DA.2.2, DA.2.3, DA.2.4, DA.2.5, DA.2.6,
DA.2.7, DA.2.8, DA.2.9, DA.2.10, DA.2.11, DA.2.12, DA.2.13, DA.2.14 y DA.2.15. 

Resto pase a sección 13 
DA.4 ¿Denunciaste alguno de estos 

hechos? 
 

0. No 
1. Sí 
-9. No respondo 

1 pase a Q5 
2 y 99 pase a 
sección 13 

DA.5 ¿Ante quién o qué organismo 
realizaste la denuncia o contaste 
sobre estos hechos? 
Marcá todas las opciones que correspondan. 
 

1. Policía / Línea 911 o 101  
2. Línea 114 / Línea 137 
3. Juzgado / Fiscalía / Ministerio Público  
4. INADI, Defensoría del Pueblo, u otro 
organismo oficial contra la discriminación y 
violencias a nivel provincial o municipal 

 
 



 
5. Medios de comunicación o por redes 
sociales 
6. ONG o grupo de activismo LGTBIQ+ o 
por la diversidad sexual 
7. Familiares, amistades o personas 
conocidas 
8. Otra opción, ¿cuál? 
-8. No sé 
-9. No respondo 

DA.5.o Otra opción, ¿cuál? (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

 
SECCIÓN 13: FIN DE CUESTIONARIO [F] 

F.1 ¿Cómo te enteraste de esta 
encuesta? 
Si lo viste en más de un lugar, podés elegir más 
de una opción 

1. Instagram 
2. Twitter 
3. Facebook 
4. Whatsapp 
5. Medios de Comunicación 
6. Por amigos/as/es o conocidos/as/es 
7. Vía pública / Folletos 
8. Otro 

 

F.1.o Otro (abierta) 
 
-9. No respondo 

 

F.2 Ya casi terminamos con el 
cuestionario. ¿Hay algo que quieras 
agregar o comentar de lo que nos 
contaste? 

0. No 
1. Sí 

0 pase a F.4 

F.3 ¿Qué querés agregar o comentar 
sobre el cuestionario? 

(abierta)  

F.4 Si querés recibir reportes de los 
resultados generales del estudio, 
podés dejarnos tu email: 

(abierta) Pase a mensaje 
de finalización 
cuestionario 

 
 
 
Mensaje finalización cuestionario 
 
¡Muchas gracias por tus respuestas y tu tiempo! 
 
Hacé click en ENVIAR al finalizar esta página para cargar tu respuesta.  
 
Tu información nos resulta de mucho interés y estás ayudando a generar estadísticas únicas con 
información sobre las condiciones de vida y situación de las personas de la diversidad sexual y de 
género en el país. 

Nos darías una gran ayuda si les contás a tus amigxs o conocidxs de la iniciativa. Hagamos correr 
la voz. Podés recomendarles responder el cuestionario, compartiendo el siguiente mensaje en 
redes sociales o vía WhatsApp. 
 
……………………….. 
[MENSAJE PARA REDES] 
 
🏳️‍🌈Participá del Relevamiento de las Condiciones de vida de la diversidad sexual y de género de 
Argentina.🏳️‍⚧️ #ContarEsVisibilizar 
¡Gracias por colaborar con esta iniciativa!  
 
Respondé la encuesta en censodiversidad.ar 
……………………….. 



 
 
Encontranos en nuestra web censodiversidad.ar y en nuestras redes: 

Instagram: @CensoDiversidad  

Twitter: @CensoDiversidad  

Facebook: https://www.facebook.com/censodiversidad 

……………………… 
 
Si sentiste algún malestar o molestia en relación con alguna pregunta del cuestionario, podés 
comunicarte con las personas responsables del estudio al email: censodiversidad@gmail.com  
 
O bien: 
 
Línea de prevención del suicidio: 135 (línea gratuita).  
0800 345 1435 (desde todo el país) 
(011) 5275-1135 (Ciudad de Buenos Aires) 
Página web: https://www.asistenciaalsuicida.org.ar/   
 
Línea de atención del Programa Acompañar ante situaciones de violencia por motivos de 
género: 144 (línea gratuita).  
 
Línea contra la violencia familiar o sexual: 137. Es gratuita, nacional y brinda contención, 
asistencia y acompañamiento las 24 horas. WhatsApp + 54 11 3133-1000 
 
Línea telefónica nacional para atención en salud mental: Hospital Bonaparte brinda 
contención e información para problemáticas de salud mental las 24 horas y desde cualquier 
punto del país. Atienden situaciones de crisis y urgencias. Se puede llamar al 0800 999 0091. 
 
Línea de asistencia a víctimas de discriminación, racismo y xenofobia: 168. Atiende todos 
los días de 9 a 19 horas. Correo electrónico 0800@inadi.gob.ar 
 
Servicio de contención Facultad de Psicología y Ciencias Médica (UNC, Córdoba).  
Email: contencion@psicologia.unc.edu.ar - Página de Facebook: 
https://www.facebook.com/pg/contencionPsicologiayMedicasUNC/about/?ref=page_internal  
 
Salud mental responde. Es un dispositivo que brinda orientación interdisciplinaria telefónica de 
forma confidencial a personas de CABA que requieran asistencia o acompañamiento en salud 
mental. Todos los días, las 24 hs. 0800-333-1665. Instagram @SaludMentalBA 

mailto:censodiversidad@gmail.com
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