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diarios 

personales
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1. LOCALIZACIÓN

Provincia

Cantón

Distrito

UPM

Fecha de inicio

4. SEMANA DE LA ENTREVISTA3. DECENA

5. INFORMANTE

Razón de no respuesta

Estuvo ausente en la semana de la entrevista. . . . . . . . O1

No tuvo gastos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . O2

Rehusó dar la información . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . O3

Lo llenó en la aplicación F3 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .O4

Lo llenó en el F2 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  O5

Otra razón (especifique)                                                  

                                                                                        O6

Fecha de Finalización

Estructura

Parte

Hogar

2. ENTREVISTADOR

Nombre del entrevistador

No de teléfono

Correo electrónico

Cédula

También lo puede 
llenar en aplicación 
para el teléfono o 

tableta, consulte al 
entrevistador

Línea

CONFID
ENCIA

LCuestionario                                                                                
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Cada miembro del hogar de 12 años de edad o más, excepto la persona que 
llena el formulario 2: “Gastos Diarios del Hogar y el formulario 4 “Gastos de 
Otros Periodos”. 

¿Quién debe llenar este formulario?

   ¿Cómo se llena?

Describa detalladamente cada artículo o servicio adquirido con 
las características del producto y la cantidad, así como el tipo de 
negocio donde lo compró o de dónde lo recibió, la forma de pago 
o si fue regalado o tomado de un negocio propio y si lo comprado 
es para consumo del hogar o para regalar. Guíese con los ejemplos

  Recuerde...

  Registe solo un artículo por renglón

  Lo que indique en esta libreta no debe ser reportado 
como gasto del hogar en la entrevista correspondiente 
que se llenará para los gastos generales de la familia.

En la pestaña de gastos diarios registre TODOS los gastos 
personales que tenga durante los 7 días de la encuesta 
(como alimentos, artículos o servicios).  Esto incluye todo 
lo que compre para consumo propio o para regalar y 
también aquello que reciba regalado o como pago por su 
trabajo. 

En las pestañas: último mes, últimos 3 meses,  últimos  6 meses y últimos 
12 meses responda las mismas preguntas para los bienes y servicios que se 
mencionan en cada caso, si los ha adquirido  en el periodo indicado.

¿Qué debe anotar?
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VERIFIQUE ANOTAR SOLO LO QUE NO SE DECLARÓ EN EL FORMULARIO 2

Registre TODO lo que compre durante la semana, para USTED o para regalar

¿Qué artículo o servicio adquirió?Día

1 Gallo pinto con huevo y tortillas 1 plato mediano

1 taza mediana

--------

--------

1 caja de 250 ml

1 porción individual

1 vaso grande

1 porción mediana con helado 

1 café negro

1 Recarga celular

 pasaje de bus ida y vuelta 

1 Jugo de naranja los pinitos

1 postre tres leches

1  limonada

1  ensalada de frutas

¿Qué presentación, tamaño o peso?

(2) (3) (4)

Ejemplos de Io que debe anotar:
Agua, jugos, refrescos, cervezas.

Pan, repostería y galletas. 

Comidas preparadas en restaurantes, exprés o para llevar (casados, chifrijo, cantonés, pizza, 
etc.)

Frutas, confites, helados  y similares. 

Anote 
el día

Registre los alimentos, bebidas o servicios 
adquiridos, con la cantidad y marca

Solo para ALIMENTOS
Ej.: Kilogramos, gramos, litros, 
grande, mediano, pequeño, etc.

SECCIÓN A. GASTOS PERSONALES DIARIOS

mar

“

“

“

miér

jue

vier

sab

}

Ejemplo



5

¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió?

Soda el mercado

Vendedor en la calle Efectivo

Tarjeta débito

Para mí

Para mí ####

####

####

####

####

####

####

Transportes  
AUTOVISA Efectivo Para mí

Pulperia el pueblo Fiado Para mi hija

cafeteria tarjeta crédito Para mí

soda la esquina Me invitaron Para mí

Heladería Efectivo invitación a mi 
sobrino

¿Para quién fue 
la compra? ¿Cuánto gastó?

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡

Pasajes de autobús, tren, taxi.

Gasolina, diésel, peajes y estacionamientos.

Recarga celular.

Lotería, chances, tiempos.

Artículos de higiene personal.

G
A
S
T
O
S

 D
I
A
R
I
O
S

}
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¿Qué artículo o servicio adquirió?Día ¿Qué presentación, tamaño o peso?

(2) (3) (4)

Anote 
el día

Registre los alimentos, bebidas o servicios 
adquiridos, con la cantidad y marca

Solo para ALIMENTOS
Ej.: Kilogramos, gramos, litros, 
grande, mediano, pequeño, etc.

SECCIÓN A. GASTOS PERSONALES DIARIOS
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¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra? ¿Cuánto gastó?

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡

G
A
S
T
O
S

 D
I
A
R
I
O
S
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SECCIÓN A. GASTOS PERSONALES DIARIOS

¿Qué artículo o servicio adquirió?Día ¿Qué presentación, tamaño o peso?

(2) (3) (4)

Anote 
el día

Registre los alimentos, bebidas o servicios 
adquiridos, con la cantidad y marca

Solo para ALIMENTOS
Ej.: Kilogramos, gramos, litros, 
grande, mediano, pequeño, etc.
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G
A
S
T
O
S

 D
I
A
R
I
O
S

¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra? ¿Cuánto gastó?

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡
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SECCIÓN A. GASTOS PERSONALES DIARIOS

¿Qué artículo o servicio adquirió?Día ¿Qué presentación, tamaño o peso?

(2) (3) (4)

Anote 
el día

Registre los alimentos, bebidas o servicios 
adquiridos, con la cantidad y marca

Solo para ALIMENTOS
Ej.: Kilogramos, gramos, litros, 
grande, mediano, pequeño, etc.
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G
A
S
T
O
S

 D
I
A
R
I
O
S

¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra? ¿Cuánto gastó?

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡
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SECCIÓN A. GASTOS PERSONALES DIARIOS

¿Qué artículo o servicio adquirió?Día ¿Qué presentación, tamaño o peso?

(2) (3) (4)

Anote 
el día

Registre los alimentos, bebidas o servicios 
adquiridos, con la cantidad y marca

Solo para ALIMENTOS
Ej.: Kilogramos, gramos, litros, 
grande, mediano, pequeño, etc.
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G
A
S
T
O
S

 D
I
A
R
I
O
S

¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra? ¿Cuánto gastó?

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡
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Observaciones:
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¿Cómo lo adquirió 
o pagó?

¿Para quién fue 
la compra?

Monto del último 
recibo

(mensualidad)

(6) (7) (8)

¿En el ÚLTIMO MES   
tuvo gastos o realizó 
pagos por...

...servicio telefónico 
celular postpago con 
plan (que incluye 
teléfono)?

...servicio telefónico 
celular postpago con 
plan sin teléfono?

….servicio telefónico 
celular postpago sin  
plan?

Especifique Especifique

SECCIÓN B. MENSUALIDAD EN CELULAR POSTPAGO

Ú
L
T
I
M
O

M
E
S
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¿Qué artículo o servicio adquirió? ¿Qué cantidad?

(3) (4)

Especifique

GASTOS PERSONALES DEL ÚLTIMO MES

VERIFIQUE ANOTAR SOLO LO QUE NO SE DECLARÓ EN EL FORMULARIO 4

Otros gastos personales que se realizan frecuentemente y los adquirió o pagó en el último mes

Por ejemplo:
Maquillaje, cremas, perfumes, corte de cabello, tintes, manicure y pedicure.

Novelas, CD, DVD, USB, cartuchos.

Entradas a espectáculos deportivos o recreativos (discotecas, cines, teatro otros), mensualidad 
gimnasio.

Pago de matrícula o cursos universitarios o técnicos.

Corte de cabello

Gimnasio 1

1
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¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra?

¿Cuánto gastó o valora 
lo recibido?
(Precio de contado EN 
COLONES)

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡

Ú
L
T
I
M
O

M
E
S

Maquillaje, cremas, perfumes, corte de cabello, tintes, manicure y pedicure.

Productos medicinales o farmacéuticos como medicamentos contra gripe, vacunas,
entre otros. 

Tarjetas para regalos, cartulinas, lapiceros, lápices de color, cuadernos, entre otros.

Salon de belleza Tarjeta de crédito Para mí

Gym Efectivo Para mí

####

####
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¿Qué artículo o servicio adquirió? ¿Qué cantidad?

(3) (4)

Especifique

VERIFIQUE ANOTAR SOLO LO QUE NO SE DECLARÓ EN EL FORMULARIO 4

Otros gastos personales que se realizan con cierta frecuencia y los adquirió o pagó en los 3 últimos meses

Por ejemplo:
Ropa, calzado y accesorios de vestir.

Artículos, servicios de médicos veterinarios y compra de animales domésticos.

Servicios privados de médicos y odontológicos, exámenes, análisis y tratamientos 
médicos.

Tennis para hombre MRK

Consulta dentista 1

1 par

GASTOS PERSONALES DEL ÚLTIMOS TRES MESES
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¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra?

¿Cuánto gastó o valora 
lo recibido?
(Precio de contado EN 
COLONES)

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡

Ú
L
T
I
M
O
S

3

M
E
S
E
S

Plantas, macetas, semillas, entre otros.

Aparatos y accesorios terapéuticos como frenillos, zapatos ortopédicos, entre otros.

Confección, arreglos o alquiler de prendas de vestir, gafas para sol, joyas, entre otros.

Vendedor a domicilio A pagos Uso personal

Consultorio Tarjeta de crédito Propio

####

####
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VERIFIQUE ANOTAR SOLO LO QUE NO SE DECLARÓ EN EL FORMULARIO 4

Otros gastos personales que se realizan con cierta frecuencia y los adquirió o pagó en los últimos 6 meses

Por ejemplo:
Aparatos para el cuidado personal, rasuradora eléctrica, secador de pelo, plancha para  el 
cabello.

Juegos, juguetes (incluyendo descarga digital).

Compra de teléfono personal.

Respuestos y accesorios para el vehículo.

GASTOS PERSONALES DEL ÚLTIMOS SEIS MESES

¿Qué artículo o servicio adquirió? ¿Qué cantidad?

(3) (4)

Especifique

Bicicleta colibrí usada

Curso de baile

1

2 meses
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Ú
L
T
I
M
O
S

6

M
E
S
E
S

Cambio de aceites, aros y llantas.

Compra y reparación de bicicleta, pesas bolas, mesas de pool o de ping pong, tablas de 
surf, equipo de buceo.

Cursos libres de inglés, cocina, música, entre otros.

¿Cómo lo adquirió 
o pagó?¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 

la compra?

¿Cuánto gastó o valora 
lo recibido?
(Precio de contado EN 
COLONES)

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡

####

####

Al vecino Fiado Para un regalo

Academia Efectivo Personal
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VERIFIQUE ANOTAR SOLO LO QUE NO SE DECLARÓ EN EL FORMULARIO 4

Otros gastos personales que se realizan con cierta frecuencia y los adquirió o pagó en los últimos 12 meses

Por ejemplo:
Paseos turísticos, transporte de larga distancia terrestre, aéreo o marítimo dentro o fuera 
del país, alquiler de vehículo no de trabajo.
Paquetes turísticos (interior o exterior del país, por tierra, mar o aire), servicio de alojamiento 
(hotel, cabinas, cabañas), club de viajes utilizado.
Impuestos de salida del país, impuestos por compras en el exterior o del vehículo, derecho 
de circulación.

GASTOS PERSONALES DEL ÚLTIMOS 12 MESES

¿Qué artículo o servicio adquirió? ¿Qué cantidad?

(3) (4)

Especifique

Derecho de circulación

Hospedaje hotel playa

1

2 noches
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Ú
L
T
I
M
O
S

1
2

M
E
S
E
S

¿Dónde lo adquirió? ¿Para quién fue 
la compra?

¿Cuánto gastó o valora 
lo recibido?
(Precio de contado EN 
COLONES)

(5) (6) (7) (8)

Especifique el tipo de 
negocio

Especifique Especifique
Registre el valor o 
costo del bien o servicio 
adquirido en ₡

####

####

Banco Transferencia por 
internet

propia

Hotel Deposito bancario consumo personal e 
invitación a amigo

¿Cómo lo adquirió 
o pagó?
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Observaciones:


