
Приложение 2 
ФЕДЕРАЛЬНОЕ СТАТИСТИЧЕСКОЕ НАБЛЮДЕНИЕ 

Конфиденциальность гарантируется получателем информации 

КОМПЛЕКСНОЕ ОБСЛЕДОВАНИЕ УСЛОВИЙ ЖИЗНИ НАСЕЛЕНИЯ  
 

ИНДИВИДУАЛЬНЫЙ ВОПРОСНИК  
ДЛЯ ЛИЦ В ВОЗРАСТЕ 15 ЛЕТ И СТАРШЕ 

 
   ВЫБОРОЧНОЕ ОБСЛЕДОВАНИЕ 
Представляют: Сроки представления  Форма № 2 

интервьюеры комплексного 
обследования условий жизни 
населения 

Согласно 
календарному плану 

Приказ Росстата 
об утверждении формы 
от 26.08.2011   № 376 

- территориальному органу 
Росстата в субъекте 
Российской Федерации по 
установленному им адресу 

 

 

единовременная 

     
Территория _____________________________________________________________ 

Населенный пункт ________________________________________________________ 
 

ЗАПОЛНЯЕТСЯ ИНТЕРВЬЮЕРОМ 

Код 
формы 
по ОКУД 

Код 
субъекта РФ  
по ОКАТО 
(1,2 знаки) 

Код населенного пункта 
по ОКАТО 

(3-11 знаки) 

Код типа насе-
ленного пункта 
(городской – 1;
сельский – 2) 

Номер 
участка 

переписи насе-
ления 

(6 знаков) 

Номер 
домохозяйства 
в пределах тер-

ритории 
(4 знака) 

ИНДИВИДУАЛЬ-
НЫЙ КОД ЧЛЕНА 
ДОМОХОЗЯЙСТВА

1 2 3 4 5 6 7 

 |___|___| |___|___|___|___|___|___|___|___|___
| |___| |___|___|___|___|___|_

__| |___|___|___|___| |___|___| 

 
ЗАПОЛНЯЕТСЯ ИНТЕРВЬЮЕРОМ 

Тип населенного пункта по численности населения (округлить соответствующий код) 

Городское поселение, тыс. чел. Сельское поселение, чел. 
Менее 
50,0 

50,0– 
99,9 

100,0-
249,9 

250,0- 
499,9 

500,0- 
999,9 

1 млн. и бо-
лее 

До 200 201 - 
1000  

1001-
5000  

Более 5000 

8 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
 

ЗАПОЛНЯЕТСЯ ИНТЕРВЬЮЕРОМ 

Дата проведения опроса Время проведения опроса 
начало окончание Число 

(2 знака) 
Месяц 

(2 знака) 
Год 

(4 знака) часов минут часов минут 
9 10 11 12 13 14 15 

|_____|_____| |_____|_____| |____|____|____|____| |_____|_____| |_____|_____| |_____|_____| |_____|_____| 
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Фамилия И.О. интервьюера ________________________________ Номер интервьюера |_____|_____| 

 



Раздел 1. СЕМЕЙНОЕ ПОЛОЖЕНИЕ  
 

РАЗДЕЛ ЗАПОЛНЯЕТСЯ ДЛЯ ЛИЦ В ВОЗРАСТЕ 16 ЛЕТ И СТАРШЕ 

1 НА ОСНОВАНИИ ИНФОРМАЦИИ РАЗДЕЛА 1 «СОСТАВ ДОМОХОЗЯЙСТВА» ВОПРОС-
НИКА ДОМОХОЗЯЙСТВА СДЕЛАЙТЕ ОТМЕТКУ О СЕМЕЙНОМ ПОЛОЖЕНИИ РЕСПОН-
ДЕНТЕ И В ЗАВИСИМОСТИ ОТ НЕЕ ЗАДАЙТЕ СООТВЕТСТВУЮЩИЙ ВОПРОС.  

  СОСТОИТ В ЗАРЕГИСТРИРОВАННОМ БРАКЕ..........  1 

  СОСТОИТ В НЕЗАРЕГИСТРИРОВАННОМ БРАКЕ ....  2 
 

  В БРАКЕ НЕ СОСТОИТ ...................................................  3 → 4 
 

2 В настоящее время Вы и Ваш супруг (супруга)  проживаете: 

  совместно .........................................................  1 → 4 
  раздельно..........................................................  2  
 

3 Укажите основную причину, по которой Вы не проживаете вместе с супругом (су-
пругой): 
УКАЗАТЬ ТОЛЬКО ОДИН ВАРИАНТ ОТВЕТА 

  супруг (супруга) имеет другое место жительства ...........  1  

  супруг (супруга) помещен в институциональное учре-
ждение .................................................................................  2  

  другие причины...................................................................  3  
 

4 Имеете ли Вы детей (вне зависимости от их возраста), проживающих отдельно? 

  Да .....................................................................  1  
  Нет ...................................................................  2 
  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА .............................................  -9 

→ Р.2 
 

5 Где в настоящее время живут Ваши дети, с которыми Вы проживаете отдельно? 

МОЖНО УКАЗАТЬ НЕСКОЛЬКО ВАРИАНТОВ ОТВЕТОВ 

  В том же населенном пункте, где Вы проживаете...........  1  

  В другом населенном пункте, в другом субъекте РФ .....  2  

  В другой стране...................................................................  3  

  Не имею сведений о месте их проживания .....................  4  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ...................................................................  -9  
    

6 Сколько из Ваших детей проживают отдельно от Вас?   

  
УКАЖИТЕ ОБЩЕЕ ЧИСЛО ДЕТЕЙ, ПРОЖИВАЮЩИХ 
ОТДЕЛЬНО ..................................................................................  |_____|  

  ИЗ НИХ ДЕТИ В ВОЗРАСТЕ   
  до 3-х лет ...................................................  |_____| 

  от 3-х до 7-ми лет ......................................  |_____| 

  от 8-ми до 15 лет........................................  |_____| 

→ 9 

  старше 15 лет .............................................  |_____|  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА....................................................................  -9 → Р.2 
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7 Ваши дети, которые проживают отдельно, помогают Вам? 

  Да….1   Нет…..2   Нет необходимости З/О 

1 оказывают денежную помощь.. 1………..2 3 -7 

2 помогают по хозяйству ............. 1………..2 3 -7 

3 покупают продукты, вещи ........ 1………..2 3 -7 

4 ухаживают во время болезни.... 1………..2 3 -7 

5 оказывают другую помощь....... 1………..2 х х 
 

8 Если Ваши дети Вам не помогают, то, как Вы считаете,  почему? 
МОЖНО УКАЗАТЬ НЕСКОЛЬКО ВАРИАНТОВ ОТВЕТОВ 

  У них нет такой материальной возможности ...................  1  

  Не могут по состоянию здоровья ......................................  2  

  У них нет на это времени ...................................................  3  

  Мы не поддерживаем отношения......................................  4 → Р.2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА..............................................................  -9  
 
 

9 Как Вы помогаете своим детям? 
МОЖНО УКАЗАТЬ НЕСКОЛЬКО ВАРИАНТОВ ОТВЕТОВ 

  Оказываю денежную помощь ...........................................  1  

  Помогаю в обеспечении продуктами ................................  2  

  Покупаю вещи .....................................................................  3  

  Оплачиваю жилье................................................................  4  

  Помогаю в  воспитании (в т.ч. внуков) .............................  5  

  Помогаю по хозяйству, на садовом (дачном) участке .....  6   

  Ухаживаю во время болезни ..............................................  7  

  Оказываю другую помощь [УКАЖИТЕ] 
 

8  

  Не помогаю .........................................................................  9  

  В помощи нет необходимости ..........................................  10  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ .....................................................  -7  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ....................................................................  -9  
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Раздел 2.  МНЕНИЕ ОБ УСЛОВИЯХ ПРОЖИВАНИЯ В НАСЕЛЕННОМ ПУНКТЕ  
  

1 С какого года Вы проживаете в своем населенном пункте [ДЛЯ ПРОЖИВАЮЩИХ  
В ГОРОДАХ – в своем районе проживания]? 

РАЙОН ПРОЖИВАНИЯ ОЗНАЧАЕТ МЕСТНОСТЬ В ПРЕДЕЛАХ 15-20 МИНУТ ПЕШКОМ 
ИЛИ 5-10 МИНУТ НА ТРАНСПОРТЕ ОТ ВАШЕГО ДОМА. 

  УКАЖИТЕ ГОД .............................................................. |__|__|__|__|    
2 Можете ли Вы сказать, что Вам нравится жить в Вашем населенном пункте  

(в районе Вашего проживания)? 

  Да ................................................................................. 1  

  Нет ............................................................................... 2  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ........................................... -7   
3 Существуют ли в Вашем населенном пункте (в районе Вашего проживания) про-

блемы, связанные со следующими условиями … 
  Да Нет  ЗАТРУДНЯЮСЬ 

ОТВЕТИТЬ 

1 Высокий уровень преступности (нарушение общественно-
го порядка)................................................................................... 1 2 -7 

 Недоступность государственных и муниципальных услуг  
в сфере…    

2 − медицинского обслуживания ................................ 1 2 -7 
3 − дошкольного и школьного образования............... 1 2 -7 

 Большая отдаленность    
4 − торговых точек........................................................ 1 2 -7 
5 − аптек......................................................................... 1 2 -7 
6 − учреждений культуры ............................................ 1 2 -7 
7 − мест проведения отдыха и досуга ......................... 1 2 -7 
8 − объектов для занятий физкультурой и спортом .. 1 2 -7 

 Плохая организация работы     
9 − жилищно-коммунальных служб............................ 1 2 -7 

10 − общественного транспорта .................................... 1 2 -7 
11 Общая не благоустроенность, недостаточность озеленения .. 1 2 -7 
12 Состояние дорог, безопасность дорожного движения ............ 1 2 -7 
13 Вандализм (умышленные разрушения в общественных ме-

стах и жилых домах)................................................................... 1 2 -7 
14 Распространение наркотиков..................................................... 1 2 -7 
15 Распространение алкоголизма ................................................... 1 2 -7 
16 Загрязненность окружающей среды ......................................... 1 2 -7 

 Укажите, что еще, на Ваш взгляд, является важной  
проблемой, помимо указанных     

17  |_____| х х 

18  |_____| х х 
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Раздел 3.  ТРАНСПОРТНОЕ ОБСЛУЖИВАНИЕ  
   

1 Укажите, какими видами транспорта Вы регулярно пользуетесь? Укажите вид 
транспорта, которым Вы пользуетесь наиболее часто в это время года. 
МОЖНО УКАЗАТЬ НЕСКОЛЬКО ВАРИАНТОВ ОТВЕТОВ    

 Общественный городской  
(пригородный) транспорт  Такси (вкл. частный извоз  

на легковых автомобилях) ........................ 6 
муниципальный ........................ 1 
коммерческий ........................... 2 

Автомобиль, предоставляемый 
работодателем ............................................ 7 

 Электропоезд, пригородный поезд ... 3 Мопед, велосипед и др. ............................ 8 

 Автомобиль, мотоцикл  
(в качестве водителя) ......................... 4 

Другой вид транспорта [УКАЖИТЕ] 
 

9 

 Автомобиль, мотоцикл (в качестве 
пассажира)........................................... 5   

 
  УКАЖИТЕ КОД НАИБОЛЕЕ ЧАСТО ИСПОЛЬЗУЕМОГО ВИДА 

ТРАНСПОРТА 13 |____|____| 
 

  РЕСПОНДЕНТ НЕ ПОЛЬЗУЕТСЯ ТРАНСПОРТОМ  14 → Р.4   
ВОПРОСЫ 2-5 ЗАДАЮТСЯ РЕСПОНДЕНТАМ, УКАЗАВШИМ, ЧТО ОНИ ПОЛЬЗУЮТСЯ 
ОБЩЕСТВЕННЫМ ТРАНСПОРТОМ. ДЛЯ РЕСПОНДЕНТОВ, НЕ ПОЛЬЗУЮЩИХСЯ ОБЩЕ-
СТВЕННЫМ ТРАНСПОРТОМ  – ПЕРЕХОД К СЛЕДУЮЩЕМУ РАЗДЕЛУ 

2 Укажите, как часто в течение последнего месяца Вы пользовались общественным 
транспортом и какова была продолжительность Вашей обычной поездки (в оба 
конца), в том числе на ожидание транспорта и время в пути? 

 1 КОЛИЧЕСТВО ПОЕЗДОК ...........................................................  |_______|  
 

2 
ВРЕМЯ (в среднем за одну поездку) 

НА ОЖИДАНИЕ ТРАНСПОРТА, минут ...................  |_______| 

 

 3 НА ПОЕЗДКУ, минут ................................................  |_______|   
3 Имеете ли Вы льготы на оплату проезда на общественном транспорте 

(помимо льгот, предоставляемых органами социальной защиты по законодатель-
ству)? 

  Да, имею ..................................................... 1  
  Нет, не имею ............................................... 2 → 5 

4 В какой форме Вам предоставляются такие льготы? 

  пользуюсь служебным удостоверением .......................................... 1  
  получаю бесплатный проездной билет или денежную компен-

сацию на его покупку ........................................................................ 2  
  другой вид льготы ............................................................................ 3  

5 При наличии сбоев в работе наиболее доступного вида общественного транспор-
та, есть ли у Вас  другая возможность добраться до нужного Вам места? 

 Да, могу воспользоваться другим видом общественного транспорта 1  
 Да, могу воспользоваться только более дорогим транспортом  

(извоз на частных автомобилях, такси или другой коммерческий  
транспорт) ................................................................................................  2  

 Да, могу воспользоваться другой возможностью ................................  3  
 Нет, другой возможности не имеется....................................................  4  
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Раздел 4.  ТОРГОВЛЯ И БЫТОВОЕ ОБСЛУЖИВАНИЕ   
   

1 Вы удовлетворены условиями торгового и бытового обслуживания в Вашем  
населенном пункте (в районе Вашего проживания)? 

  
 

Торгового 
обслужива-

ния 

Бытового 
обслужива-

ния 

 

 1 В целом, да .................................................. 1 1 → 3 

 2 В основном, нет .......................................... 2 2  

 3 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ....................... -7 -7     

2 По каким причинам Вы не удовлетворены условиями…..? 
МОЖНО УКАЗАТЬ НЕСКОЛЬКО ВАРИАНТОВ ОТВЕТОВ 

 

 
 

торгового 
обслуживания

бытового 
обслужива-

ния 

 1 Плохой ассортимент ..........................................................  1 1 

 2 Плохое качество товаров, услуг ........................................  2 2 

 3 Уровень цен выше, чем в других местах ..........................  3 3 

 4 Большие очереди, неудобный режим работы ..................  4 4 

 5 Другая причина ...................................................................  5 5 

 6 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7 -7   
3 Где Вы в основном приобретаете для себя (или кто-то делает это для Вас) повсе-

дневные товары (продукты питания, средства личной гигиены), одежду, обувь и,  
при необходимости, товары длительного пользования (бытовая техника, радио-
электронную аппаратуру, средства связи др.) 

  

 

Продукты пита-
ния, средства 

личной гигиены 

Одежда, 
обувь 

Бытовая техни-
ка, радиоэлек-
тронная аппара-
тура, средства 
связи и др. 

 1 В своем населенном пункте (в районе 
своего проживания) .................................... 1 1 1 

 2 В других близлежащих населенных 
пунктах, районах......................................... 2 2 2 

 3 В других субъектах РФ .............................. 3 3 3 

 4 За границей.................................................. 4 4 4 

 5 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ........................ -7 -7 -7     
4 Использовали ли Вы при покупке этих товаров в этом году почту или Интернет? 

  Да, постоянно ............................................. 1   

  Да, в отдельных случаях ........................... 2   

  Нет, не использую, но могу при необ-
ходимости воспользоваться ...................... 3 

  

  Нет, не знаю о такой возможности ........... 4   

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ........................ -7   
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Раздел 5. ТРУДОВАЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ И УСЛОВИЯ ТРУДА 
   

1 Выполняли ли Вы на прошлой неделе какую-нибудь оплачиваемую 
деньгами или натурой работу или имели доходное занятие, включая 
различного рода подработку (хотя бы один час в течение недели)? 

 

  Да .............................................................................. 1 → 4 

  Нет ............................................................................ 2       

2 Возможно,  на прошлой неделе Вы выполняли какую-нибудь работу  
в фермерском хозяйстве или на предприятии или в собственном деле, 
принадлежащем кому-либо из Ваших родственников? 

 

  Да .............................................................................. 1 → 4 

  Нет ............................................................................ 2   
3 Имели ли Вы на прошлой неделе работу или собственное дело,  

на которой  временно отсутствовали по различным причинам? 
 

  Да .............................................................................. 1  

  Нет ............................................................................ 2 → 30     

Далее вопросы будут касаться ОСНОВНОЙ РАБОТЫ, которая была у Вас в этом году.
При наличии нескольких мест работы говорите о той, которую Вы считаете для себя основ-
ной или той, где работали большее количество часов.    

4 Cкажите,  Ваша ОСНОВНАЯ РАБОТА была:  

 На предприятии, в организации (или обособленном подразделе-
нии организации) со статусом юридического лица .......................... 1 

 

 На предприятии индивидуального предпринимателя ...................... 2 

 В фермерском хозяйстве ..................................................................... 3 

 В сфере предпринимательской деятельности без образования 
юридического лица .............................................................................. 4 

→ 6 

 По найму у физических лиц, индивидуальных  
предпринимателей ............................................................................... 5 → 7 

 На индивидуальной основе ................................................................. 6 

 В собственном домашнем хозяйстве по производству продук-
ции сельского, лесного хозяйства, охоты и рыболовства для ре-
ализации................................................................................................ 7 

→ 8 

     
5 К какой форме собственности относится предприятие или организация,  

где Вы выполняли свою основную работу?  

 Государственная или муниципальная................................................ 1  

 Частная.................................................................................................. 2  

 Собственность общественных и религиозных организаций  
(объединений) ...................................................................................... 3 

 

 Иная форма собственности ................................................................. 4  

 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ.......................................................................  -7   
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6 Работали ли Вы в качестве…  

 наемного работника за заработную плату или вознаграждение  
деньгами или натурой, или за денежное довольствие ...................... 1 → 7 

 владельца (совладельца) собственного  предприятия (собствен-
ного дела)............................................................................................... 2 

 члена кооператива (артели, бригады) ................................................. 3 
→ 9 

 индивидуального предпринимателя по договору гражданско-
правового характера с организацией .................................................. 

 
4 

 помогающего на предприятии или в собственном деле, принад-
лежащим кому-либо из Ваших родственников ................................. 5 

→ 10 

  
7 На каких условиях Вы работали …   

 На основе трудового договора (служебного контракта)   
 на неопределенный срок............................................................ 1 
 на определенный срок ............................................................... 2 

 

 На основе устной договоренности,  без оформления ....................... 3 
 На основе трудового договора о выполнении работы на дому ....... 4 

→ 10 

 На основе договора гражданско-правового характера..................... 5   
8 Вы имели работу… 

 С полным рабочим днем (сменой) или полной рабочей неделей ........... 1 

 С неполным рабочим днем (сменой) или неполной рабочей неделей.... 2 

 С гибким режимом работы (гибкий, скользящий рабочий день,  
возможность частичного выполнения обязанностей на дому и т.п.)...... 3 

→ 10 

 
9 Скажите, пожалуйста, на каких условиях осуществлялась деятельность Вашего 

предприятия, кооператива или собственного дела?  
 С привлечением наемных работников ........................ 1  

 Без привлечения наемных работников ........................ 2    
10 Кем вы работали? Укажите название вашей профессии/занятия на Вашей  

основной работе.  
 _________________________________________________

_________________________________________________

Код профессии: 
 

|___|___| 

 

   

11 Связана ли Ваша основная работа с полученной специальностью (согласно  
выданному диплому, свидетельству об образовании)? 

 
 Да, эта работа полностью соответствует полученной  

специальности ............................................................................. 1 
  Да, эта работа по близкой специальности................................. 2 

→ 13 

  Нет, эта работа не по специальности......................................... 3  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ .............................................................. -7     

12 Получали ли Вы когда-либо специальную профессиональную подготовку  
(переподготовку, обучение), чтобы работать на своей нынешней работе?  

  Да, получал ........................................................................... 1  

  Нет, не получал ................................................................... 2 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ...................................................... -7 

→ 14 
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13 В какой степени полученное образование или специальная подготовка помогают 
Вам в Вашей работе в настоящее время?  

  Очень помогают ................................................................... 1  

  Помогают в определенной степени.................................... 2  

  Не помогают совсем ............................................................ 3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................................ -7  
     

14  Считаете ли Вы, что у Вас есть навыки или квалификация для выполнения более 
сложной работы, чем та, которая у Вас есть сейчас? 

  Да ........................................................................................... 1  

  Нет ........................................................................................ 2  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................................ -7  
     

15 Находите ли Вы свою работу безопасной с точки зрения вероятности несчастного 
случая … 

  Совершенно безопасной...................................................... 1  
  Достаточно безопасной ...................................................... 2  
  Опасной в некоторой мере ................................................. 3  
  Опасной ................................................................................ 4  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ...................................................... -7        

16 Случался ли с Вами несчастный случай на производстве, хотя бы, один раз  
ЗА ПОСЛЕДНИЕ 12 МЕСЯЦЕВ? 

  Да ........................................................................................... 1  
  Нет ........................................................................................ 2  
  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА..................................................................... -9       

17 Как бы Вы могли охарактеризовать свою основную работу с точки зрения  
физических затрат на ее выполнение?  

 Очень тяжелая работа (копали, рубили, переносили тяжести,  кирпич, 
стройматериалы,  дерево, другие тяжелые вещи и т.п.) ..................................... 1 

 

 Тяжелая работа (строительные работы,  работа в поле,  ремонт боль-
шегрузных транспортных средств или сельскохозяйственной техники)........... 2 

 

 Работа средней тяжести (длительная ходьба, стояние, малярные рабо-
ты, обслуживание станков, слесарные работы, вождение сельхозтехники 
или автомобиля, уход за сельскохозяйственными  животными и т.п.) ............... 3 

 

 Легкая работа (сидячая умственная работа за столом, конторский труд) .. 4  

 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ....................................................................  -7      
18 Опишите, пожалуйста, условия Вашего труда Да, все 

время 
Да,  

иногда 
Нет З/О 

1 Связана ли Ваша работа с нервным напряжением, 
стрессами (или работа является лихорадочной, умственно 
напряженной и т.п.)?............................................................. 1 2 3 -7 

2 Испытываете ли Вы на рабочем месте воздействие 
вредных производственных факторов (повышенный 
уровень шума, ультразвука, инфразвука, вибрации, запыленно-
сти или загазованности воздуха, излучения, едкий запах и т.п.)? . 1 2 3 -7 

3 Есть другие неудобства (например, холод, сырость)? ......... 1 2 3 -7         
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19 Сколько часов в неделю Вы работаете (или работали) на своей основной работе, 
включая оплачиваемую сверхурочную работу, если таковая имеется?  

  УКАЖИТЕ В ЧАСАХ ............................................................ |__|__|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7   
20 Сколько времени Вы обычно затрачиваете на то, чтобы добраться до работы и с 

работы (не считая  времени, затрачиваемого на поездку, для того, чтобы отвести 
ребенка (детей) в детский сад, совершить покупки и любые иные необходимые 
дела)? 

  Ежедневно, в оба конца [УКАЖИТЕ В МИНУТАХ] .................. 1|_____|  

  Работаю в том самом доме/месте, где живу.............................. 2  

  Работаю с временным пребыванием в другом населенном 
пункте ........................................................................................... 3 

 

 

21 Укажите, пожалуйста, степень удовлетворенности своей основной работой  
по каждому из таких аспектов как ... 
  Вполне 

удовлетво-
рен 

Не вполне 
удовлетворен  

Совсем не 
удовле-
творен 

Затрудняюсь 
ответить 

1 Заработок ................................................. 1 2 3 -7 
2 Надежность работы ................................ 1 2 3 -7 
3 Обязанности, которые Вы выполняе-

те............................................................... 1 2 3 -7 
4 Режим работы.......................................... 1 2 3 -7 
5 Условия труда ......................................... 1 2 3 -7 
6 Расстояние до работы (время, которое 

Вам приходится тратить, чтобы добраться 
до работы) .................................................. 1 2 3 -7 

7 Профессиональная удовлетворен-
ность (в состоянии применять свои идеи на 
работе, возможности для профессионально-
го роста)..................................................... 1 2 3 -7 

8 Моральное удовлетворение (ощущение, 
что выполняете «полезную» работу») ............ 1 2 3 -7     

22 Выполняли ли Вы, наряду со своей основной работой в этом году, какую-нибудь 
дополнительную работу на предприятии (в организации) или, может быть, у Вас 
было еще какое-либо самостоятельное  занятие в качестве подработки? 

 Да, выполнял дополнительную работу по договору на 
предприятии, в организации .................................................... 1 

 

 Да, имел самостоятельное занятие, случайную подработку.. 2  

 Нет, не выполнял никакой дополнительной работы .............. 3 → 24   
23 Приходилось ли Вам использовать свой очередной отпуск или брать дополни-

тельный неоплачиваемый отпуск, чтобы работать на дополнительной работе  
или подрабатывать в этом году?  

  Да................................................................................................... 1  
  Нет................................................................................................. 2  
  Не применимо (не наступила дата отпуска) ............................. 3   
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24 На своей основной и, если таковая имеется, на дополнительной работе …  

1 в какое время – дневное или ночное Вы работали в этом году?  

  только в дневное время .............................................................. 1  

  только в ночное время................................................................ 2  

  в дневное и в ночное время........................................................ 3  

2 приходилось ли Вам работать в выходные и в официальные праздничные дни 
в этом году? 

  да, это определено условиями договора (устно или письменно) ..  1  

  да, приходилось по другим причинам ...................................... 2  

  нет, не приходилось.................................................................... 3  
   

25 Какой период времени в этом году Вы работали на своей основной и,  
если таковая имеется, на дополнительной работе?  

  Полностью весь период (т.е. с января по сентябрь) ................. 1   → 34 

  Работал не полностью весь период ............................................ 2    

  УКАЖИТЕ КОЛИЧЕСТВО МЕСЯЦЕВ РАБОТЫ |_____|    
26 В тот период, когда Вы не работали, Вы …  

  Находились в отпуске по уходу за ребенком ........................... 1 → 27 

  Находились в каком-либо другом отпуске (не могли вре-
менно выполнять свою работу) ................................................. 2 

  Не работали по другой причине. ............................................... 3 
→ 34 

 
27 Укажите год и месяц, когда Вы ушли в отпуск, и в каком месяце этого года Вы  

приступили к работе (если начало отпуска приходится на 2011 год, укажите только 
дату начала отпуска).   

 1 ГОД и МЕСЯЦ ухода в отпуск по случаю рождения 
ребенка ............................................................................

|_____| |_____| 
     год       месяц 

 

  ДЛЯ УКАЗАВШИХ НАЧАЛО ОТПУСКА   

  В 2011 ГОДУ.............................................................. → 34  

 2 ДО 2011 ГОДА 
УКАЖИТЕ ГОД И  МЕСЯЦ ОКОН-
ЧАНИЯ ОТПУСКА .....................................

 |_____| 
    месяц 

 

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ................................................. -9   
28 Вы вернулись на ту же работу или Вам пришлось ее поменять? 

  Да, я работаю на прежнем месте .................................................  1 → 34 
  Нет, у меня другая работа ...........................................................  2  
   

29 По какой причине Вам пришлось поменять работу? 
  За мной не сохранилось прежнее место работы (не удалось 

сохранить собственное дело) ....................................................  1 
  По личной инициативе (к примеру, необходим другой  

график работы)...............................................................................  2 
  По производственной необходимости (например, предло-

жено другое место или решили открыть другое собствен-
ное дело)..........................................................................................  3 

  Другая причина .............................................................................  4 

→ 34 



12 

 

  
30  Уточните, пожалуйста, какое из определений, которые я сейчас назову, в 

большей мере соответствовало Вашему положению В ЭТОМ ГОДУ: 
 

  Занятый .......................................................................................... 1 → 34 

  В отпуске по уходу за ребенком.................................................. 2 → 32 
  Ищущий работу (безработный) ................................................... 3 → 31 
  Студент, учащийся дневной формы обучения .......................... 4 
  Пенсионер...................................................................................... 5 
  Занятый работой по дому............................................................. 6 
  Длительно нетрудоспособный..................................................... 7 
  Другое ........................................................................................... 8 

→ 32 

31  Были ли Вы зарегистрированы как безработный в службе занятости населения? 

  Да.................................................................................................... 1  

  Нет.................................................................................................. 2  

32 Была ли у Вас когда либо оплачиваемая деньгами или натурой работа  
(имели доходное занятие) до начала этого года? 

  Да, была постоянная работа ............................................ 1 

  Да, была работа, но не постоянная ................................. 2 
→ 33 

  Нет, никогда не работал до начала этого года ................ 3  

 ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТ В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ  

РАБОТАЕТ ................................................................................  →  35 

 НЕ РАБОТАЕТ ..........................................................................  →  37 

33 Укажите год окончания Вашей трудовой деятельности (или год, когда Вы  
выполняли последний раз какую-либо работу).  

  УКАЖИТЕ ГОД......................................... |___|___|___|___| 
год 

 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................. -7 →  36 

34 Сколько лет в общей сложности Вы работали до начала этого года? 

  Менее одного года......................................................... 1  

  Более одного года .......................................................... 2  

  УКАЖИТЕ  ОБЩИЙ СТАЖ РАБОТЫ........................... 3 |_____| →  36 

ВОПРОСЫ 35-37 ЗАДАЮТСЯ ЛИЦАМ, НЕ ДОСТИГШИМ ПЕНСИОННОГО ВОЗРАСТА. ДЛЯ 
ЛИЦ В ПЕНСИОННОМ ВОЗРАСТЕ ПЕРЕХОД К ВОПРОСУ 38 

35 Как вы получили свою нынешнюю работу (или ту работу, которая считается  
Вашей последней работой)?  

  С помощью службы занятости .............................................  1 

  С помощью отклика на объявление о наборе на работу  2 

  С помощью поданного объявления (нанесения персо-
нального визита) ....................................................................  3 

  С помощью родителей (друзей, знакомых).........................  4 

  С помощью других источников (способов поиска)............  5 

→  38 
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36 Имеете ли Вы стаж работы, дающий право на досрочный выход на пенсию? 

  Нет, не имею ............................................................................... 1 

  Да, имею менее одного года....................................................... 2 
→  37 

  Да, имею более одного года ....................................................... 3  

  УКАЖИТЕ   
ОБЩИЙ СТАЖ ЭТОЙ РАБОТЫ ДО НАЧАЛА 2011 ГОДА .. 4 |___| 

 

  В ТОМ ЧИСЛЕ СТАЖ ЭТОЙ РАБОТЫ ДО НАЧАЛА 
2002 ГОДА ................................................................................. 5 |___| 

  НЕ ИМЕЕТСЯ ........................................................................... 6 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................. -7 

 

   
37 Имеете ли Вы стаж на работах, связанных с вредным производством? 

  Нет, не имею ............................................................................... 1 

  Да, имею менее одного года....................................................... 2 
→  38 

  Да, имею более одного года ....................................................... 3  

  УКАЖИТЕ   
ОБЩИЙ СТАЖ ЭТОЙ РАБОТЫ ДО НАЧАЛА 2011 ГОДА 4 |___| 

 

  В ТОМ ЧИСЛЕ СТАЖ ЭТОЙ РАБОТЫ ДО НАЧАЛА 
2002 ГОДА ................................................................................. 5 |___| 

  НЕ ИМЕЕТСЯ ........................................................................... 6 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................. -7 

 

   
38 Ищете ли Вы для себя подходящую работу (или более подходящую по сравнению 

с нынешней работу)?  

  Да .......................................................................................... 1  

  Нет ........................................................................................ 2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7 
→ 42 

  
39 Какую работу Вы ищете? 

УКАЖИТЕ ТОЛЬКО ОДИН ВАРИАНТ ОТВЕТА 

  Любую другую работу ........................................................ 1  

  Только работу по своей специальности ............................ 2  

  Только работу на дому или очень близко к дому............. 3  

  Только работу с хорошей зарплатой ................................. 4  

  Не знаю определенно .......................................................... 5  
 

40 Как бы Вы предпочли работать? 

  Полное время работы (по крайней мере, 35 часов  
в неделю) ........................................................................................1 

 

  Неполное время работы ................................................................2  

  Полное или неполное время работы в определенные  
месяцы года ....................................................................................3 

 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ...........................................................-7  
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41 Имеете ли Вы реальную возможность найти подходящую (или более подходя-
щую) для Вас работу в ближайшее время? 

  Такую работу  можно найти достаточно легко ................  1  

  Такую работу  найти можно...............................................  2  

  Такую работу найти довольно сложно .............................  3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ.....................................................  -7  
 

42 Помимо работы обычная деятельность может включать и другие занятия, напри-
мер, уход за детьми или другими лицами. Сейчас я задам Вам несколько вопро-
сов о таких занятиях. 

Входит ли в круг ваших ежедневных занятий уход за детьми, своими собствен-
ными или чужими (без оплаты)? 

  Да ..........................................................................................  1  

  Нет ........................................................................................  2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7 

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА..............................................................  -9 

→ 44 

   
43 Примерно, сколько часов в неделю Вы проводите, ухаживая за детьми?  

  УКАЖИТЕ В ЧАСАХ ............................................................ |_____|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7     
44 Входит ли в круг ваших ежедневных занятий уход, без оплаты, за другим лицом 

(другими лицами), которое нуждается в особой помощи из-за престарелого воз-
раста, болезни или нетрудоспособности? Это лицо (или эти лица) может прожи-
вать как в Вашем домохозяйстве, так и в другом месте. 

  Да, уход за одним или несколькими лицами,  

проживающими в домохозяйстве .........................  1 

 

  проживающими в другом месте ...........................  2    

  Нет ........................................................................................  3 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7 
  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА..............................................................  -9 

→ Р.6 

   
45 Примерно, сколько часов в неделю Вы проводите, ухаживая за этим человеком 

(этими людьми)?  

  УКАЖИТЕ В ЧАСАХ ............................................................ |_____|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7  
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Раздел 6. СОЦИАЛЬНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ  
 

ПОЛУЧЕНИЕ ПЕНСИЙ И МЕР СОЦИАЛЬНОЙ ПОДДЕРЖКИ  
1 Получаете ли Вы пенсию?  Да .............................. 1  

  Нет ............................ 2 → 6   
2Какой вид пенсии Вам  назначен? 
ДЛЯ ЛИЦ, КОТОРЫМ НАЗНАЧЕНО ДВА ВИДА ПЕНСИИ, УКАЖИТЕ КОД ПО КАЖДОМУ ИЗ 
ВИДОВ ОТДЕЛЬНО 

 Пенсия в связи с достижением пенсионного возраста или с приоб-
ретением соответствующего стажа   

  пенсия по старости (выход на пенсию по достижении пенси-
онного возраста) ........................................................................... 1  

  пенсия по государственному пенсионному обеспечению 
(гражданам, пострадавшим в результате Чернобыльской и др. 
катастроф) ................................................................................... 2  

  социальная пенсия (нет страхового стажа или стаж менее  
5 лет)............................................................................................. 3  

  досрочная трудовая пенсия (за работу в районах Крайнего  
Севера и приравненных к ним местностях, за работу в особых условиях 
труда и по отдельным специальностям с правом на досрочный выход 
на пенсию) .......................................................................................................... 4  

  военная или приравненная к ней пенсия .................................. 5  
  пенсия по выслуге лет  лицам из числа госслужащих............. 6  
 Пенсия по инвалидности   
  Трудовая пенсия по инвалидности (назначена инвалидность 

и есть стаж)................................................................................. 7  
  По государственному пенсионному обеспечению (инвали-

дам-участникам ВОВ, лицам, получившим травмы или заболе-
вания на военной службе) .............................................................. 8  

  Социальная пенсия по инвалидности (назначена инвалид-
ность и никогда не работал, инвалид с детства) .......................... 9 

 

 Пенсия по потери кормильца   
  Трудовая пенсия по потере кормильца (умерший родствен-

ник, на иждивении которого состоял, имел стаж) ....................... 10  
  Социальная пенсия по потери кормильца (состоял на иж-

дивении у лица, не имеющего трудового стажа,  погибшего на 
военной службе или пострадавшего в результате Чернобыль-
ской и др. катастроф)................................................................... 11   

3 В каком году была назначена пенсия? 
ЕСЛИ ДВЕ ПЕНСИИ. ТО УКАЖИТЕ ГОД НАЗНАЧЕНИЯ ПЕРВОЙ 

  УКАЖИТЕ ГОД И МЕСЯЦ ...................................................  |___|___|___|___|
год 

|___|___| 
месяц  

4 Имеете ли Вы право на получение надбавки к пенсии (не считая социальной доп-
латы к пенсии до величины прожиточного минимума пенсионера)? 

  Да ......................................................................  1 → 5 

  Нет ....................................................................  2 → 6  
5 Укажите, какая именно надбавка Вам назначена 

   
Код вида  

надбавки к пенсии 

|____|____| 
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6 Относитесь ли Вы к одной из категорий граждан, имеющих право на социальную 
поддержку? 

   Код категории Не относится  

 1 согласно федеральному законодательству |___|___|    → 8 99 → 8 
 2 согласно региональному законодательству |___|___|    → 7 99 → 8    

7 Назовите, какими видами социальной поддержки Вы пользовались в этом году? 

  Бесплатный или льготный проезд:   
  на городском транспорте ............................................... 1  
  на пригородном транспорте .......................................... 2  
  на междугородном транспорте ..................................... 3  
  Льготы по оплате жилья и услуг жилищно-

коммунального хозяйства................................................... 4  
  Бесплатный или льготный отпуск лекарств по рецеп-

там......................................................................................... 5  
  Льготы при протезировании зубов .................................... 6  
  Льготы на  приобретение путевок для санаторно-

курортного лечения и дома отдыха ................................... 7  
  Ничего из перечисленного ................................................. 8  
 

8 Состоите ли Вы сейчас на социальном обслуживании в органах социальной за-
щиты населения? 

  Да .......................................................................................... 1 → 10 
  Нет ........................................................................................ 2 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7 

→ 9 
     

ВОПРОС 9 ЗАДАЕТСЯ НЕРАБОТАЮЩИМ ЛИЦАМ СТАРШЕ 65 ЛЕТ. ДЛЯ ДРУГИХ ЛИЦ ПЕ-
РЕХОД К ВОПРОСУ 13.  

9 Хотели бы Вы встать на социальное обслуживание в органах социальной защиты 
населения? 

  Да .......................................................................................... 1 → 12 

  Нет ........................................................................................ 2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7 
→ 13 

     

10 Укажите год, когда Вы впервые были поставлены  на социальное обслуживание, 
независимо от последующего изменения его формы  

  УКАЖИТЕ ГОД ....................................................................  |___|___|___|___| 
год 

 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ...............................................  -7      

11 Укажите форму социального обслуживания, которое Вы получаете в настоящее 
время 

  срочное социальное обслуживание (оказание единовре-
менной  экстренной помощи) ................................................. 1  

  надомное обслуживание (социально-бытовое/ социально-
медицинское) .......................................................................... 2  

  полустационарное обслуживание (в отделениях дневного 
пребывания учреждений социального обслуживания)............. 3  

  социально-консультативная помощь ................................ 4  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7    
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12 На каких условиях предоставляется социальное обслуживание (или на каких  
условиях, Вы бы хотели его получать)? 

  Полностью бесплатно (с включением гарантированного  
бесплатного перечня услуг) ........................................................ 1  

  На условиях частичной оплаты за счет собственных 
средств ( с включением гарантированного бесплатного 
 и дополнительного платного перечня услуг) .............................. 2  

  На условиях полной оплаты за счет собственных средств... 3  
  На основе договора ренты с пожизненным содержанием.... 4  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ..................................................... -7   

13 Получали ли Вы в этом году, какую-либо помощь  от предприятия, на котором  
работаете в настоящее время или работали до ухода на пенсию? 

  Материальная помощь на лечение и/или на лекарства..... 1  
  Оплата путевок на лечение (отдых) или оплата проезда 

к месту лечения (отдыха)..................................................... 2  
  Другие виды материальной поддержки ............................. 3  
  Не получал ничего из перечисленного............................... 4    

14 Была ли у Вас в течение этого года необходимость обратиться по какому-либо 
вопросу… 

  в отделение Пенсионного Фонда ....................................... 1  
  в органы социальной защиты населения........................... 2  
  в отделение Фонда социального страхования .................. 3  
  не было такой необходимости ........................................... 4 → Р.7    

15 Укажите, в какие именно организации необходимо было обратиться, и смогли ли 
Вы это своевременно сделать. 
[ПРИ НАЛИЧИИ ОБРАЩЕНИЯ] Укажите, пожалуйста,  …   

1. число посещений для решения одного вопроса  
2. суммарное  время, которое занимала дорога в учреждение (в оба конца) 
3. суммарное время, которое ушло на ожидание в очереди и на решение вопроса 

УКАЖИТЕ НЕ БОЛЕЕ 4-х СЛУЧАЕВ ОБРАЩЕНИЯ, КОТОРЫЕ РЕСПОНДЕНТ 
СЧИТАЕТ НАИБОЛЕЕ ВАЖНЫМИ.   

Время, затраченное  

  
Код 

учреж-
дения 

Смогли ли 
обратиться  

своевременно  
   Да…….1   → 

  Нет……..2 

Число 
посеще-
ний, раз

на дорогу,  
часов-минут 

на ожидание в очереди 
и на решение вопроса, 
часов-минутминут 

1  |____| 1…….2 |____| час |____|  мин |_____| час |____|  мин |_____| 

2  |____| 1…….2 |____| час |____|  мин |_____| час |____|  мин |_____| 

3  |____| 1…….2 |____| час |____|  мин |_____| час |____|  мин |_____| 

4  |____| 1…….2 |____| час |____|  мин |_____| час |____|  мин |_____| 
 

16 Если Вам не удалось своевременно обратиться в эти учреждения, то, по какой 
причине?  

  Отсутствие необходимой информации о работе этих учреждений 1  
  Неудобный график работы учреждений ..............................................  2  
  Дорогой транспорт на поездку в эти учреждения ...............................  3  
  По другим причинам. УКАЖИТЕ  

 
4 
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Раздел 7. ОБРАЗОВАНИЕ И ОБУЧЕНИЕ 
   

1 Какое образование Вы имеете?  
 ОТМЕТЬТЕ ТОЛЬКО ОДИН КОД  

  Послевузовское профессиональное ................................................ 1 
  Высшее профессиональное (высшее) –   
  бакалавриат 2 
  специалитет, магистратура .................................................... 3 
  Неполное высшее профессиональное (незаконченное высшее) 

– оконченные 3 курса и более ......................................................... 4 

  Среднее профессиональное (среднее специальное) ...................... 5 
  Начальное профессиональное (профессионально-техническое) . 6 

 
 
 
 
 
→ 3 

  Среднее (полное) общее................................................................... 7 
  Основное общее (неполное среднее) .............................................. 8 
  Не имеете основного общего........................................................... 9 

→ 2 

  
ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТУ БОЛЕЕ 65 ЛЕТ, ТО ПЕРЕХОДИТЕ К ВОПРОСУ 25      

Да................ 1  2 Имеете ли Вы профессию или специальность, под-
твержденную дипломом, свидетельством, удосто-
верением или другим документом?  Нет.............. 2 → 5       

3 По какой специальности  (профессии) Вы получили образование? Назовите, 
пожалуйста, Все Ваши специальности (профессии), согласно выданным дипло-
мам (свидетельствам)  
ЗАПИШИТЕ ПОДРОБНО ВСЕ, ЧТО ГОВОРИТ РЕСПОНДЕНТ О КАЖДОЙ СПЕЦИАЛЬ-
НОСТИ (ПРОФЕССИИ), И ПРОСТАВЬТЕ СООТВЕТСТВУЮЩИЙ КОД СПЕЦИАЛЬНО-
СТИ 

 1  |___|___|___|___|___|___|___| 

 2  |___|___|___|___|___|___|___| 

 3  |___|___|___|___|___|___|___|      
4 Сколько лет суммарно Вы затратили на обучение, чтобы достичь нынешнего 

уровня образования? 

  УКАЖИТЕ КОЛИЧЕСТВО ЛЕТ................................................  |______|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................................  -7     
ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТ СТАРШЕ ТРУДОСПОСОБНОГО ВОЗРАСТА, Т.Е. МУЖЧИНА СТАРШЕ 60 
ЛЕТ, ЖЕНЩИНА – СТАРШЕ 55 ЛЕТ, ТО ПЕРЕХОДИТЕ К ВОПРОСУ 25     

5 Учитесь ли Вы  в каком-либо образовательном учреждении в настоящее время?  
  Да 1  

  Нет 2   ⇓  

               ДЛЯ ЛИЦ В ВОЗРАСТЕ ДО 24 ЛЕТ      → 21 

       ДЛЯ ЛИЦ В ВОЗРАСТЕ СТАРШЕ 24 ЛЕТ     → 25  
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6 Какое образование Вы получаете в данное время?  

УКАЗАТЬ ТОЛЬКО ОДИН КОД   
  Среднее (полное) общее .....................................................  1 → 7 
  Начальное профессиональное............................................  2  

  Среднее профессиональное ...............................................  3 → 14 

  Высшее профессиональное ................................................  4  

  Послевузовское профессиональное ..................................  5 → 25    
ВОПРОСЫ ДЛЯ ПОЛУЧАЮЩИХ СРЕДНЕЕ ОБЩЕЕ ОБРАЗОВАНИЕ     

7 Посещаете ли общеобразовательное учреждение?  
  Да ................................................................................................. 1 → 9 

  Нет, не посещаю, но обучаюсь на дому с прикреплением к 
конкретному общеобразовательному учреждению ............... 2  

  Нет, не посещаю общеобразовательного учреждения по 
другим причинам ...................................................................... 3 → 11 

 

8 По какой форме Вы обучаетесь на дому?  
  Индивидуальное обучение с использованием дистанци-

онных технологий, по индивидуальным планам и т.д. 1  

  Обучение в форме семейного образования ............................2  
  Обучение в форме экстерната .................................................3  
 

9 Укажите, в каком именно общеобразовательном учреждении и в каком классе 
Вы учитесь в настоящее время.   

    
УКАЖИТЕ В 

КАКОМ КЛАССЕ 

  Общеобразовательное учреждение обычного типа ............ 1 |____| 

  Гимназия, лицей или общеобразовательное учреждение 
с углубленным изучением отдельных предметов ................ 2 

|____| 

  Специальное (коррекционное) учреждение ......................... 3 |____| 

 
 
Другое учреждение, осуществляющее образовательный 
процесс (УКАЖИТЕ КАКОЕ ИМЕННО) 
 

4 |____| |____| 

        
КОДЫ К ВОПРОСУ  9 

1 Кадетское учреждение, общеобразовательная 
школа-интернат с первоначальной летной под-
готовкой 

4 Образовательное учреждение для детей, нуждаю-
щихся в психолого-педагогической и медико-
социальной помощи 

2 Специальное учебно-воспитательное учрежде-
ние для детей и подростков с девиантным пове-
дением 

5 Вечернее (сменное) общеобразовательное учреж-
дение 

3 Оздоровительное образовательное учреждение 
санаторного типа для детей, нуждающихся в 
длительном лечении 

6 Другое учреждение, осуществляющее образова-
тельный процесс 
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10 Имеется ли в Вашем общеобразовательном учре-

ждение что-либо из  того, что я назову Вам.  
10.1. Если да, то как часто Вы этим 

пользуетесь? 
   Да…1→10.1 

Нет..2 
Активно 
пользуюсь Пользуюсь изредка Не поль-

зуюсь 

 1 Компьютерный класс........................ 1……..2 3 4 5 
 2 Доступ к сети Интернет.................... 1……..2 3 4 5 
 3 Собственный сайт в сети Интер-

нет. 1……..2 3 4 5 
 4 Электронный дневник учащегося 

.. 1……..2 3 4 5 
 5 Программы с использованием ди-

станционных технологий…….. 1……..2 3 4 5 
 6 Электронная библиотека, библио-

тека……… 1……..2 3 4 5 
 7 Спортзал, бассейн ............................. 1……..2 3 4 5    

11 Посещаете ли Вы дополнительные занятия … 
  факультативные занятия или  занятия по специальной  

программе .............................................................................................. 1  
  занятия с репетитором для повышения уровня успеваемости 2  
  центр дополнительного образования .................................................. 3  
  музыкальная школа .............................................................................. 4  
  центр детского творчества, технические секции и т.п. .................... 5  
  спортивные школы, секции ................................................................. 6  
  курсы иностранного языка................................................................... 7  
  компьютерные курсы ........................................................................... 8  
  учебные центры обучения на производстве....................................... 9   

ВОПРОСЫ 12 -13 ДЛЯ УЧАЩИХСЯ 10-11-х КЛАССОВ, 
ДЛЯ УЧАЩИХСЯ ДРУГИХ КЛАССОВ - ПЕРЕХОД К ВОПРОСУ 16   

12 Как вы готовитесь к единому государственному экзамену (ЕГЭ) 
  самостоятельно .................................................. 1  
  с репетитором..................................................... 2  
  на подготовительном отделении ВУЗа ............ 3  
  специально не готовлюсь .................................. 4    

13 Принимали ли Вы участие или готовитесь к участию в олимпиадах школьников?
  Международных ............................................... 1  
  Всероссийских................................................... 2 
  Региональных и других олимпиадах .............. 3 

→ 16 

  Не принимал участия в олимпиадах ............... 4   
14 По какой форме обучения Вы обучаетесь   

УКАЖИТЕ ТОЛЬКО ОДИН ОТВЕТ  
 Очная ................................................. 1 Заочная ............................. 3 
 Очно-заочная (вечерняя) .................. 2 Экстернат ......................... 4 

   



21 

 

15 По какой специальности  (профессии) Вы получаете в настоящее время  обра-
зование?  
[ ИНТЕРВЬЮЕР! ЗАПИШИТЕ ПОДРОБНО ВСЕ, ЧТО ГОВОРИТ РЕСПОНДЕНТ О КАЖ-
ДОЙ СПЕЦИАЛЬНОСТИ (ПРОФЕССИИ), И ПРОСТАВЬТЕ СООТВЕТСТВУЮЩИЙ КОД 
СПЕЦИАЛЬНОСТИ ]  

 1  |___|___|___|___|___|___|___| 

 2  |___|___|___|___|___|___|___|     
16 Ваше обучение  [ПО БАЗОВОЙ ПРОГРАММЕ] …. ?  

  Бесплатное (за счет бюджетных средств) .................... 1  →19  

  На платной основе (по договору с полным или  
частичным возмещением стоимости обучения).......... 2     

17 Кто оплачивает Ваше обучение?   
МОЖНО УКАЗАТЬ БОЛЕЕ ОДНОГО ВАРИАНТА ОТВЕТА  

  Домохозяйство (Вы сами или кто-либо из членов 
Вашего домохозяйства) ................................................. 1  

  Предприятие, организация по месту работы  
(Вашей или членов Вашего домохозяйства)................ 2  

  Спонсоры (частные лица или организации),  
родственники, не проживающие с Вами и др. ............ 3 

→19 

    
18 Получали ли Вы или кто-либо из членов Вашего домохозяйства кредит  

для оплаты Вашего обучения  

  Да, и он еще выплачивается .......... ........................... 1 
  Да, но он уже выплачен ................. ........................... 2 

 

  Нет, не получали ............................ ............................ 3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ........................................  -7      
19 Где находится образовательное учреждение? 

  В населенном пункте, где Вы проживаете................... 1  

  В другом населенном пункте ........................................ 2  

  В другой стране .............................................................. 3           
20 УКАЖИТЕ НАЗВАНИЕ НАСЕЛЕННОГО ПУНКТА 

 
 
 
 
 

  Код 
субъекта РФ по ОКАТО 

 (1,2 знаки ) 

Код населенного пункта по ОКАТО 
(3-11 знаки) 

  20.1  |___|___| 20.2 |___|___|___|___|___|___|___|___|___| 
  
ПРОВЕРЬТЕ! ПРИ НАЛИЧИИ ОТМЕТКИ О ТОМ, ЧТО РЕСПОНДЕНТ УЧИТСЯ В ДРУГОМ 
НАСЕЛЕННОМ ПУНКТЕ ПО ЭТОМУ РЕСПОНДЕНТУ ДОЛЖЕН БЫТЬ ЗАПОЛНЕН РАЗДЕЛ 5 
ВОПРОСНИКА ДЛЯ ДОМОХОЗЯЙСТВА  
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21 Как и где Вы проводите свое свободное время? Укажите не более 3-х основных 
занятий 

  Общаюсь с друзьями...................................................... 1  

  Читаю книги, хожу в библиотеку ................................. 2  

  Провожу время за компьютером .................................. 3  

  Смотрю телевизор .......................................................... 4  

  Занимаюсь своим увлечением (хобби)......................... 5  

  Хожу на дискотеки, в клубы, в кино ............................ 6  

  Занимаюсь спортом........................................................ 7  

  Занимаюсь домашними делами .................................... 8  

  Подрабатываю ................................................................ 9  

 
 Другое занятие. УКАЖИТЕ 

 
10 
|____|        

22 Собираетесь ли Вы продолжать обучение дальше …? 

 Да........................................... 1  

 Нет......................................... 2 

 Пока не определился ........... 3  
⇓ 

 

 
ДЛЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ В ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ 
УЧРЕЖДЕНИЯХ -  ЗАВЕРШЕНИЕ ОПРОСА И ПЕРЕХОД  
К СЛЕДУЮЩЕМУ РАЗДЕЛУ. 
ДЛЯ ДРУГИХ ЛИЦ     → 25  

23 В каком образовательном учреждении Вы собираетесь продолжить обучение… 

  в профессиональном училище, в технической 
школе ......................................................................... 1 

 

  в техникуме, колледже и т.п. .................................. 2  

  в институте, университете, академии..................... 3  

  в аспирантуре (ординатуре, адъюнктуре) .............. 4 → 25  
24 Посещаете ли Вы дополнительные занятия с целью подготовки для поступле-

ния в образовательное учреждение  
  Да, посещаю подготовительные курсы .................  1 

  Да, занимаюсь с репетитором ....... ........................  2 
 

  Нет .................................................. ........................  3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ........................................  -7         
ДЛЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ В ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ УЧРЕЖДЕНИЯХ -  ЗАВЕРШЕНИЕ 
ОПРОСА И ПЕРЕХОД К СЛЕДУЮЩЕМУ РАЗДЕЛУ 
  

25 Посещаете ли Вы какие-либо курсы или другие виды дополнительного  
образования (обучения)? 

  Да ..............................................................................  1  

  Нет ............................................................................  2 → 28 
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26 Какие именно? 

  Курсы по изучению иностранных языков ................... 1  

  Курсы повышения квалификации ................................ 2  

  Профессиональные семинары, тренинги ..................... 3  

  Единовременные (разовые) профессиональные 
лекции (конференции, семинары, тренинги) ................................ 4  

  МВА (Мастер делового администрирования) .............................. 5  

  Профессиональные курсы (для получения новой  
профессии) .......................................................................................... 6  

  Обучение по линии службы занятости  
(для безработных).............................................................................. 7  

  Любительские курсы (вкл. водительские) ............................... 8  

  Другое.............................................................................. 9  
 

27 За счет каких источников оплачивается обучение 

  Из средств домохозяйства....................................................  1  

  Из собственных средств .......................................................  2  

  За счет средств других лиц, не являющихся членами  
домохозяйства .......................................................................  3  

  Оплачивает работодатель.....................................................  4  

  Обучение за счет государственной службы занятости .....  5  

  Оплачивается из других источников (спонсоры,  
фонды)....................................................................................  6  

 

28 Хотели ли бы Вы заняться вновь или дополнительно обучением по подходящей 
для Вас программе? 

  Нет, не испытываю такой необходимости .........................  1  

  Да, но не вижу для себя такой возможности (нехватка 
средств, отсутствие времени) ..............................................  2  

  Да, и я ищу такую возможность ..........................................  3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ........................................................ -7  
 

Раздел 8.  ВЛАДЕНИЕ КОМПЬЮТЕРОМ И ИСПОЛЬЗОВАНИЕ СЕТИ ИНТЕРНЕТ 
   

1 Имеете ли Вы навыки практической работы с персональным компьютером?  
  Да........................................................................................... 1  
  Нет ........................................................................................ 2  

  Не могу сказать определенно ............................................. 3    
2 Имеете ли возможность для выхода в Интернет?  

  Да............................................................................................ 1  

  Нет ......................................................................................... 2   → Р.9  

  Не могу сказать определенно .............................................. 3    
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3 Какие устройства, имеющиеся в Вашем распоряжении,  имеют доступ  
к сети Интернет?    

  Персональный компьютер.......................................... 1  
  Портативный компьютер ........................................... 2  
  Мобильный телефон ................................................... 3  
  Другое .......................................................................... 4  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ............................................. -7       

4 Как часто Вы пользуетесь выходом в Интернет?   
  Постоянно (более 1 раза в неделю)............................. 1  
  От случая к случаю....................................................... 2  
  Не пользуюсь ................................................................ 3  → Р.9      

5 Для каких целей Вы пользуетесь выходом в Интернет? 
УКАЖИТЕ ВСЕ ВИДЫ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ 

 

 Поиск или выполнения оплачиваемой работы, рассылка информации ...... 1 

 Получение информации, оформление документов на сайтах органов 
государственной власти, госучреждений и ведомств  ................................. 2 

 Поиск информации о товарах и услугах для повседневной жизни,   
заказ товаров (бронирование мест), подача собственных объявлений  
о продаже личных вещей и имущества ......................................................... 3 

 Осуществление финансовых операций (оплата услуг, перевод денег) ....... 4 

 Дистанционное обучение по обязательной или дополнительной  
программе, пользование электронными библиотеками, энцикло- 
педиями и др ..................................................................................................... 5 

 Прочтение новостной информации, статей.................................................... 6 

 Общение в социальных сетях для поддержания личных контактов  
и обмена информацией, переписка с родными и близкими. ........................ 7 

 Обсуждение социальных и политических вопросов, участие  
в Интернет-акциях, опросах общественного мнения и др. . ......................... 8 

 Провождение времени за скачиванием фильмов, музыки и игр,  
за игрой в сетевые игры и др.   . ...................................................................... 9 

 Для других целей .............................................................................................. 10       
ВОПРОС 6 ЗАДАЕТСЯ ПРИ НАЛИЧИИ ОТМЕТКИ «2» ПО ВОПРОСУ 5 

6 Как бы Вы оценили в целом полноту и своевременность полученных услуг на 
сайтах государственных учреждений?  

 Информация была получена своевременно и в полном 
объеме ...................................................................................  1 

 На поиск информации ушло много времени или получен-
ной информации было недостаточно ................................  2    

 Необходимой информации найти не удалось....................  3 

 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ..................................... -7 
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ВОПРОС 7 ЗАДАЕТСЯ ПРИ НАЛИЧИИ ОТМЕТКИ «7» ПО ВОПРОСУ 5 
 

7 Как часто Вы общаетесь с людьми через сети  Интернет?  
 

  Постоянно (более 1 раза в неделю) .......................... 1  

  От случая к случаю ..................................................... 2  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ........................................... -7  
    
Раздел 9. ОТДЫХ И СВОБОДНОЕ ВРЕМЯ 
 

1 Совершали ли Вы ЗА ПОСЛЕДНИЕ 12 МЕСЯЦЕВ туристическую или экскурсион-
ную поездку продолжительностью, по крайней мере, в одну неделю? Если нет,  
то укажите год, в котором Вы совершали такую поездку последний раз 

  Да .................................................................................. 1  → 3 

  Нет ................................................................................ 2   

  УКАЖИТЕ ГОД ПОСЛЕДНЕЙ ПОЕЗДКИ.............. |___|___|___|___|
год 

 

  Ни разу не совершал такую поездку ......................... 3   

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................................ -7 → 3  
2 По какой причине?  

УКАЖИТЕ ТОЛЬКО ОДИН ВАРИАНТ ОТВЕТА 

  Предпочитаю отдыхать с выездом на дачу, отдыхать 
у родственников и знакомых в другой местности .......... 1  

  По состоянию здоровья ..................................................... 2  

  По семейным обстоятельствам......................................... 3  

  Не могу себе это позволить из-за нехватки средств....... 4  

  Такие поездки меня не интересуют ................................. 5  

  Другая причина .................................................................. 6    
3 Были ли Вы и как часто В ТЕЧЕНИЕ ПОСЛЕДНИХ 12 МЕСЯЦЕВ …  

Как часто?    Были ли? 
Да…1 → 
Нет..2 

Регулярно Один или несколько 
раз 

 1 в кино....................................................... 1………2 3 4 

 2 в театре .................................................... 1………2 3 4 

 3 на концерте ............................................. 1………2 3 4 

 4 на художественной выставке,  
в музее ..................................................... 1………2 3 4 

 5 в ресторане, кафе, баре .......................... 1………2 3 4 

 6 в церкви или на встрече верующих ...... 1………2 3 4 

 7 на каком-либо спортивном  
мероприятии в качестве зрителя ........... 1………2 3 4   
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4 Являетесь ли Вы членом каких-либо общественных, добровольных или  
благотворительных организаций (движений)? 

  Да .....................................................................  1  
  Нет ...................................................................  2 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ....................................... -7 

→ 6 
 

5 Вы принимаете участие в деятельности … 
МОЖНО ОТМЕТИТЬ  НЕСКОЛЬКО ВАРИАНТОВ ОТВЕТА 

  общественных организаций, движений........................................ 1  

  советов и организационных комитетов  
по подготовке каких-либо мероприятий ...................................... 2 

 

  советов ветеранов ........................................................................... 3  
  советов, добровольных союзов по делам семьи, детей и  

молодежи......................................................................................... 4 
 

  движений в защиту животных ...................................................... 5  
  религиозной общины ..................................................................... 6  
  другой общественной, добровольной или  

благотворительной организации  7 
 

        
ОТВЕТЬТЕ, ПОЖАЛУЙСТА, НА НЕСКОЛЬКО ВОПРОСОВ, КОТОРЫЕ ХАРАКТЕРИЗУЮТ 
ВАШЕ ФИЗИЧЕСКОЕ СОСТОЯНИЕ В ЦЕЛОМ 

6 Можете ли  Вы наравне со всеми вести активную жизнь?  

  Да, могу заниматься этим наравне со всеми ....................  1  

  Нет, не могу, не позволяет здоровье, возраст ..................  2 

  Не имею ни к чему из этого интереса или желания ........  3 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7 

→  Р.10 

      
7 В течение этого года занимались ли Вы активными  

видами отдыха? 
7.1 Как часто? 

 
Как часто?   

 
Да…1 → 7.1 
Нет..2 Время  

от времени 
Регулярно 

 1 Спортивная секция ................................... 1………2 3 4 
 2 Фитнес ....................................................... 1………2 3 4 
 3 Плавание, занятия водными видами 

спорта......................................................... 1………2 3 4 
 4 Игры на открытом воздухе (хоккей, 

футбол, волейбол, бадминтон и т.п.) ...... 1………2 3 4 
 5 Спортивный туризм, походы................... 1………2 3 4   
ЕСЛИ ПО ВСЕМ СТРОКАМ ВОПРОСА 7 ОТМЕЧЕН КОД «2», ЗАДАЙТЕ СЛЕДУЮЩИЙ  
ВОПРОС  

8 Если Вы не занимаетесь активными видами отдыха, то по какой причине … 
  Нет желания............................................... 1   
  Высокая стоимость занятий ..................... 2   
  Не хватает времени ................................... 3   
  Нет поблизости мест для занятий............ 4   
  Нет, по другой причине............................ 5    
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Раздел 10.  ЗДОРОВЬЕ И МЕДИЦИНСКОЕ ОБСЛУЖИВАНИЕ 
   
СОСТОЯНИЕ ЗДОРОВЬЯ  
 

1 Как Вы сами оцениваете состояние своего здоровья? Оно у Вас … 

  Очень хорошее.................................................  1 

  Хорошее ...........................................................  2 

  Удовлетворительное .......................................  3 

→ 4 

  Плохое ..............................................................  4  

  Очень плохое ...................................................  5  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ..........................................  -9  
 

2 Прибегаете ли Вы к помощи другого человека для самообслуживания  
или другой ежедневной деятельности? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7  
 

3 Можете ли вы обычно (исключая временные проблемные ситуации) без труда, 
без посторонней помощи выходить из дома? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7  
 

4 Имеется ли у Вас какая-либо хроническая болезнь, установленная врачом? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7 
→ 6 

 

5 Находитесь ли Вы под диспансерным наблюдением по поводу хрони-
ческих заболеваний (или перенесенного инфаркта, инсульта) 

 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ..........................................  -9  
 
 

6 Имеете ли Вы полис медицинского страхования? 

  Да, обязательного медицинского страхования ................  1 → 8 

  Да, добровольного медицинского страхования ...............  2 

  Да, обязательного и добровольного медицинского 
страхования .........................................................................  3 

→ 7 

  Нет никакого .......................................................................  4 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7 
→ 8 
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7 За счет каких источников оплачивается полис добровольного медицинского 
страхования? 

  Оплачиваете Вы сами ........................................................... 1  

  Оплачивает работодатель..................................................... 2  

  Из других источников ......................................................... 3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  
 
 

8 Назначалась ли Вам когда-либо группа инвалидности? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2     

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ..........................................  -9    
→ 14 

 

9 В каком году Вам впервые была назначена инвалидность? 

  Инвалид с детства ...........................................  1  

  УКАЖИТЕ ГОД.................................................  |________|  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ..........................................  -9  
 

10 Установлена ли сейчас группа инвалидности? 

  Да ......................................................................    

  I группа..........................................................  1  

  II группа ........................................................  2  

  III группа .......................................................  3  

  Нет ....................................................................  4 

  В процессе оформления ..................................  5 

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ..........................................  -9 

→ 14 

 
 

11 Проводилась ли медико-социальная экспертиза. Если да, то в каком году  
в последний раз она была проведена 

  Да ......................................................................  1  

  УКАЖИТЕ ГОД ПРОХОЖДЕНИЯ....................  |________|  

  Нет ....................................................................  2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7 
→ 14 

 
 

12 Определена ли индивидуальная программа медицинских реабилитационных  
мероприятий. Если да, то, в каком году 

  Да ......................................................................  1  

  УКАЖИТЕ ГОД НАЗНАЧЕНИЯ .......................  |________|  

  Нет ....................................................................  2 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7 
→ 14 
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13 Можете ли Вы сказать, что назначенная программа реабилитации…? 

 1 является для Вас подходящей (оптимальной), учитывая состояние 
Вашего здоровья 

 

  в полной мере.......................................................... 1  
  не в полной мере ..................................................... 2  
  нет ............................................................................ 3  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ.................................... -7  
 

 2 выполняется в соответствии с запланированными мероприятиями  

  полной мере............................................................. 1  
  не в полной мере ..................................................... 2  
  не выполняется ....................................................... 3  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ.................................... -7  
 
 

ПОТРЕБНОСТЬ В МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ  
14 Были ли в этом году случаи, когда Вам пришлось сократить свою работу по дому, 

на работе или в свободное время по причине недомогания, болезни или травмы? 
  Да ......................................................................  1  
  Нет ....................................................................  2  
 

15 Были ли случаи, когда в этот период Вы не могли встать с постели  
в течение одного полного дня или два и более дней подряд? 

  Да ......................................................................  1  
  Нет, переношу заболевание на ногах ............  2  
 

16 Какие специальные приспособления (средства) требуются Вам в повседневной 
жизни и для обеспечения реабилитации?  

  очки (контактные линзы) ...................................................  1 

  слуховой аппарат ................................................................  2 
→ 19 

  инвалидная коляска, ходунки, поручни, трости ..............  3  

  протезы ................................................................................  4  

  протезно-ортопедические изделия ....................................  5  

  другие технические средства .............................................  6  

  ничего из перечисленного..................................................  7    → 19 
 

17 Обеспечены ли Вы необходимыми техническими средствами? 

  Да, в полном объеме .......................................  1    → 19 
  Да, но в не полном объеме .............................  2        

  Нет, не обеспечены .........................................  3        
 

18 Если не обеспечены, то по какой причине?   
  Ждем, когда подойдет очередь на обеспе-

чение .................................................................  
1  

  Нет денег, чтобы купить .................................  2  
  Нет в продаже ..................................................  3  
  Другое...............................................................  4  
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19 Какая по характеру медицинская помощь требуется в настоящее время? 
УКАЖИТЕ ТОЛЬКО ОДИН ВАРИАНТ ОТВЕТА 

  долговременная (длительная) медицинское наблюде-
ние, помощь и уход (вследствие хронического заболе-
вания или инвалидности) ...................................................  1  

  восстановительное лечение (после перенесенного за-
болевания  или травмы), реабилитация ............................  2  

  медицинская помощь при обострении хронических 
заболеваний .........................................................................  3  

  медицинская помощь при недомоганиях, простудных 
заболеваниях .......................................................................  4  

  в медицинской помощи нет необходимости ....................  5 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7 

→ 26 

20 Кто оказывает Вам эту помощь? 

  Лечащий врач ......................................................................  1  
  Медицинская (патронажная) сестра .................................  2  
  Социальный работник ........................................................  3  
  Знакомый врач или знакомый медицинский работник ...  4  
  Специально нанятый человек ............................................  5  
  Родные, знакомые ...............................................................  6  
  Справляетесь с этим самостоятельно................................  7  
  Никто не оказывает.............................................................  8  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  

21 Нуждаетесь ли Вы в таких методах лечения как…? 

  Дополнительное обследование у специалистов...............  1  
  Хирургическая операция....................................................  2  
  Протезирование и ортезирование (за искл. зубного) ......  3  
  Нет, не нуждается ни в чем из перечисленного ...............  4 → 26 

22 Имеется ли заключение медицинских специалистов о необходимости направле-
ния Вас на дальнейшее лечение или обследование в  специализированные меди-
цинские учреждения? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2 
  Метод лечения устанавливается ....................  3 

→ 26 
 

23 Получали ли Вы направление на дальнейшее лечение или обследование в спе-
циализированные медицинские учреждения, больницы в этом году? 

  Да ......................................................................  1  
  Нет ...................................................................  2 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7 

→ 26 
 

24 Прошли ли Вы курс лечения или обследование в этом году? 

  Да, прошел полностью ....................................  1 → 26 

  Да, прошел, но не полностью.........................  2  

  Нет ....................................................................  3  
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25 Если не прошли курс лечения или обследование, то по какой причине? 

  Ожидаю очереди .................................................................  1  

  Не определено место для продолжения лечения .............  2  

  Предлагается платное лечение, на которое нет средств .  3  

  Нет средств на покупку лекарств, медикаментов ............  4  

  Другое [УКАЖИТЕ] 

______________________________________________ 

5  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА..............................................................  -9  
 
 
 

АМБУЛАТОРНО-ПОЛИКЛИНИЧЕСКАЯ ПОМОЩЬ И ДИСПАНСЕРИЗАЦИЯ 
 

26 Обращались ли Вы в этом году за амбулаторно-поликлинической помощью  
в медучреждения? 

  Да ......................................................................  1 → 28 
  Нет ....................................................................  2  
 

27 Когда Вы обращались в медицинское учреждение в последний раз по поводу 
собственных проблем со здоровьем? 

  УКАЖИТЕ ГОД............................................ |__|__|__|__|   

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ....................... -7  
→ 32 

 

28 Сколько раз Вы обращались в этом году за амбулаторно-поликлинической помо-
щью в медучреждения? 

  ЧИСЛО ОБРАЩЕНИЙ..................................... |______|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ........................ -7  
 

29 Получили ли Вы медицинскую помощь в последний раз, когда Вы за ней  
обращались в этом году? 

  Да ......................................................................  1       → 31 

  Нет ....................................................................  2  
 

30 По какой причине Вы не смогли получить медицинскую помощь? 
УКАЖИТЕ ОДНУ ОСНОВНУЮ ПРИЧИНУ 

  Не было нужного специалиста ..........................................  1  

  Не смог предварительно записаться к врачу....................  2  

  Не было необходимых медикаментов или  
оборудования.......................................................................  3  

  Большие очереди на прием ................................................  4  

  Необходимое лечение предлагалось на платной  
основе ...................................................................................  5  

  Отказали в медицинской помощи по другой причине ....  6  
 

31 Сколько времени Вы потратили на … 

 1 запись к врачу......................................................................  часов |____| мин |_____| 

 2 ожидание приема или осмотра врача ................................  часов |____| мин |_____| 
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32 Получали ли в этом году медицинскую помощь или консультацию в рамках  
специальных акций  (выездные бригады врачей, дни здоровья и др.)? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2  

  Ничего не знал о таких мероприятиях ..........  3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ .............................. -7  
 
 
 
 

СКОРАЯ МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ 
 

33 Приходилось ли Вам в этом году вызывать скорую помощь? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет ....................................................................  2      → 36  
 

34 Как часто Вам приходилось вызывать скорую медицинскую помощь? 

  Регулярно, один или несколько раз в месяц.....................  1  

  Один или несколько раз в год............................................  2  
 

35 Сколько времени Вы ожидали последний раз приезда скорой помощи? 

   часов |____| мин |_____|  
 
 
 

СТАЦИОНАРНАЯ ПОМОЩЬ (ГОСПИТАЛИЗАЦИЯ В БОЛЬНИЦУ)  

36 Была ли у Вас в этом году  госпитализация (лежали ли Вы в больнице)? 

  Да ..........................................................................................  1  

  Нет ........................................................................................  2      → 39  

37 Как часто? Укажите   

 1 ОБЩЕЕ КОЛИЧЕСТВО СЛУЧАЕВ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ ...   |_____|  

 2 ОБЩЕЕ КОЛИЧЕСТВО ДНЕЙ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ ..........   |_____|  

 3 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  

 ЕСЛИ РЕСПОНДЕНТ ЗАТРУДНЯЕТСЯ С ОТВЕТОМ НА ВОПРОС ОБ ОБЩЕМ 
ЧИСЛЕ ДНЕЙ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ, ПОПРОСИТЕ ЕГО УКАЗАТЬ КОЛИЧЕСТВО 
ДНЕЙ  

 1 по первому случаю госпитализации ................................  |_____|  

 2 по последнему случаю госпитализации............................  |_____|  
 

38 Сколько дней Вы ожидали приема в больницу после направления 
при последней госпитализации? 

  ЧИСЛО ДНЕЙ......................................................... |______|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................. -7  
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НЕУДОВЛЕТВОРЕННАЯ ПОТРЕБНОСТЬ В МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ  

39 Были ли у Вас в этом году случаи, когда Вы нуждались в медицинской помощи, 
но не обращались за ней в медицинское учреждение? 

  Да ......................................................................  1        
  Нет ....................................................................  2       
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7     

→ 41 

40 По какой причине Вы не обращались за медицинской помощью в медучреждение?
МОЖНО УКАЗАТЬ НЕСКОЛЬКО ПРИЧИН 

  Не рассчитываю на эффективное лечение (нет нужных спе-
циалистов, необходимых медикаментов или оборудования).............. 1  

  Не удовлетворяет работа медучреждения (необходимость 
предварительной записи, большие очереди, невнимательное от-
ношение, плохие условия приема или содержания больных)............... 2  

  Не могу добираться до медучреждения без посторонней по-
мощи................................................................................................ 3  

  Было тяжело добраться до медучреждения................................. 4  
  Не располагал информацией о том, где можно получить не-

обходимую медицинскую помощь............................................... 5  
  Не было времени ............................................................................ 6  
  Необходимое лечение можно получить только  

на платной основе .......................................................................... 7  
  Лечился (лась) сам (а) 8  
  Другие причины ............................................................................. 9  
 

41 Нуждались ли Вы в этом году в медицинском осмотре или консультации  
с врачом? 

  Регулярно, один или несколько раз в месяц ..................... 1        
  Один или несколько раз в год ............................................ 2        
  Нет, не нуждался ................................................................. 3   
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................ -7  

→ 44 
 

42 Кто оказывал Вам эту помощь?  

  Знакомый врач (медицинский работник) .........................  1  
  Родные, знакомые ...............................................................  2  
  Никто не оказывал ..............................................................  3   
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  

→ 44 
 

43 Платили ли Вы за эту помощь? 

  Да ......................................................................  1  
  Нет ....................................................................  2  
  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА ..........................................  -9  
 

44 Обращались ли Вы в этом году  без посещения медицинского учреждения …? 

  За консультативной помощью медицинских  
работников...........................................................................  1  

  За помощью народных целителей, гомеопатов,  
знахарей,  экстрасенсов ......................................................  2  

  Нет, не обращался  ни за какой медицинской помощью  3  
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СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ ПОМОЩЬ 
45 Есть ли у Вас проблемы с полостью рта, требующие стоматологической помощи? 

  Да ......................................................................  1  
  Нет ....................................................................  2   
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7   
 

46 Обращались ли Вы в этом году за стоматологической помощью? 

  Да ......................................................................  1  

  Нет, не посещаю стоматолога ........................  2 

  Нет, не было необходимости..........................  3 
→ 51 

 

47 Куда Вы обращались за стоматологической помощью в этом году? 

  В государственное медучреждение.............................................. 1  
  В платную клинику или к частнопрактикующим врачам ......... 2  
  В стоматологический  кабинет иного учреждения или орга-

низации (по месту работы, лечения, отдыха и др)...................... 3  
 

48 Получили ли Вы необходимую стоматологическую помощь в последний раз,  
когда Вы за ней обращались в этом году? 

  Да ......................................................................  1      
  Нет ....................................................................  2 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7    

→ 50 
 

49 Платили ли Вы в этом году за стоматологическую помощь из собственных 
средств? 

  Да, во всех случаях..........................................  1 

  Да, но в редких случаях ..................................  2 

  Нет, не платил..................................................  3 

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7 

→ 52 

 

50 По какой причине Вы не получили необходимой стоматологической помощи?  
ЗАПИШИТЕ СО СЛОВ РЕСПОНДЕНТА 

     

     
 

51 Когда в последний раз Вы посещали врача-стоматолога? 

  УКАЖИТЕ ГОД ПОСЛЕДНЕГО ПОСЕЩЕНИЯ...................  |__|__|__|__|  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ................................................  -7  

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА .............................................................  -9  
 
 

ЛЕКАРСТВЕННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 
 

52 Как часто в повседневной жизни Вы принимаете лекарства (медицинские  
препараты) 

  Ежедневно ...........................................................................  1  

  Только при заболевании или обострении болезни ..........  2  

  Не пользуюсь лекарствами ................................................  3    →  56 
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53 В основном Вы … 

  оплачиваете покупку лекарств из собственных средств .  1     
  приобретаете лекарства бесплатно или по льготным 

ценам ....................................................................................  2     
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7    
 

54 Сталкивались ли в этом году с такими проблемами как … 

  Отсутствие денежных средств на покупку лекарств, 
выписанных врачом ............................................................  1  

  Отсутствие необходимых лекарств в аптеках ..................  2  
  Отсутствие возможности вовремя получить рецепт 

на покупку лекарств ...........................................................  3  
  Отсутствие возможности вовремя приобрести лекар-

ства (не могли сами выйти из дома, добраться до аптеки, 
некого было попросить об этом) 4  

  Другое [УКАЖИТЕ]  
_________________________________________________________ 

5  

  Не сталкивался ни с одной из этих проблем ....................  6    → 56  

55 Приходилось ли Вам в этом году отказываться от назначенного врачами лечения 
(полностью или частично) из-за этих проблем? 

  Да, довольно часто или практически всегда ....................  1  

  Да, но в редких (или исключительных) случаях..............  2  

  Нет, не приходилось ...........................................................  3  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  
 
 
 
 
 

САНАТОРНО-КУРОТНОЕ ЛЕЧЕНИЕ  
56 Выезжали ли Вы на санаторно-курортное лечение в этом году? 

  Да .............................................................................  1    → 58 
  Нет ...........................................................................  2    

57 Когда Вы были на санаторно-курортном лечении в последний раз? 

  УКАЖИТЕ ГОД ......................... |__|__|__|__|   
 

  Никогда не был в санаторно-курортном учреждении .....  2    

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................  -7    
→ 59 

     

58 Соответствует ли полученное в санатории лечение медицинским показаниям …? 

 Да ....................................................................  1 → 61 
 Нет ..................................................................  2  
 ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ..........................  -7  

59 Предлагалось ли Вам в этом году санаторно-курортное лечение? 
  Да ......................................................................  1  
  Нет ....................................................................  2 
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ............................   -7 

→ 61 
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60 По какой причине Вы не воспользовались в этом году санаторно-курортным  
лечением? 

  Необходимого лечения не предлагают .............................  1  

  По состоянию здоровья ......................................................  2  

  Нужна помощь в сборе и подготовке документов...........  3  

  Не позволили семейные обстоятельства...........................  4  

  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ................................................  -7  
 
КУРЕНИЕ И АЛКОГОЛЬНЫЕ НАПИТКИ 

 

61 Курите ли Вы? 

  Не курю и не курил(а) ..........................................  1  →  63 

  Курил(а), но бросил(а) ..........................................  2   
  Курю изредка .........................................................  3  
  Курю ежедневно 

до 5 сигарет в день  ..................................  4  
  до 10 сигарет в день  ................................  5  
  до одной пачки в день  .............................  6  
  более одной пачки в день ........................  7  

62 В каком возрасте Вы начали курить? 

  До 15 лет ................................................................  1   
  В возрасте 15-20 лет ..............................................  2   
  В возрасте 20-30 лет ..............................................  3  
  После 30 лет  ..........................................................  4  
  ЗАТРУДНЯЮСЬ ОТВЕТИТЬ ...................................  -7  

63 Употребляете ли Вы алкогольные напитки? 

  Да .......................................................... 1 →  64 

  Нет ........................................................  2    

  ОТКАЗ ОТ ОТВЕТА..............................   -9 
Опрос  

завершен 

64 Какие алкогольные напитки Вы употребляете и как часто? 

 

 

водку,  
коньяк,  

настойку и 
др. крепкие 
напитки 

вино (в т.ч. 
домашнее), 
шампанское 

пиво 

1 Практически не употребляю ........................... 1 1 1 
2 Употребляю только по праздникам ................ 2 2 2 
3 Употребляю 1-2 раза в месяц .......................... 3 3 3 
4 Употребляю 1 раз неделю  ............................... 4 4 4 
5 Употребляю несколько раз в неделю .............. 5 5 5 
6 Употребляю практически каждый день .......... 6 6 6 
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Раздел 11. ПРИМЕЧАНИЯ ИНТЕРВЬЮЕРА  
 
 
 
 ИНТЕРВЬЮЕР! ЗАПОЛНИТЕ ДАННЫЙ РАЗДЕЛ САМОСТОЯТЕЛЬНО ПОСЛЕ  

ТОГО, КАК ПОКИНЕТЕ ДОМОХОЗЯЙСТВО         
Да, сразу ............................................................................ 1

Были небольшие колебания............................................. 2

1 Сразу ли респондент согласился 
принять участие в обследовании?

Долго не соглашался ........................................................ 3            
2 Какие слова,  аргументы 
или доводы  помогли 
Вам убедить респонден-
та принять участие в об-
следовании? 

ЗАПИШИТЕ: 

________________________________________________________________

________________________________________________________________

________________________________________________________________   
Кто-либо еще из членов домохо-
зяйства ................................................... 1 

3 Отметьте, присутствовал ли при проведении 
интервью, хотя бы некоторое время: 

Другие люди, не члены домохозяй-
ства ........................................................ 2               

4 Оцените, каким было отношение 
респондента к интервью? 

5 Оцените сообразительность респондента: 

Дружеским и заинтересованным........... 1 Очень несообразительный .......................... 1 

Не особенно заинтересованным ............ 2 Нуждался в повторном чтении вопросов .. 2 

Сообразителен как большинство рес-
пондентов ..................................................... 3 

Нетерпеливым и беспокойным..............

Неприязненным .....................................

3 

4 
Значительно сообразительнее, чем 
большинство респондентов ........................ 4        

6 Отметьте, насколько открытым, по 
вашему мнению, был респондент 
во время интервью? 

7 Отметьте, насколько, по Вашему мнению, 
надежна полученная информация? 

Очень неохотно отвечал на все во-
просы ....................................................... 1 

Полностью надежна ..................................... 1 

Неохотно отвечал на часть вопросов.... 2 Надежна по большинству вопросов............ 2 

Был довольно открыт, как и боль-
шинство респондентов ........................... 3 Надежная лишь по некоторым вопросам ... 3 

Был более открыт, чем большинство 
респондентов........................................... 4 Ненадежная ................................................... 4 
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ИНФОРМАЦИЯ О КАЧЕСТВЕ ВОПРОСОВ 

 
Местонахождение 

проблемного вопроса 
Раздел 
вопрос-
ника 

Номер 
вопроса 

Тип  
отметки  

Код  
проблемы 

Комментарий, примечания 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 
 

 


