ENCUESTA DE ESTUDIO [PAS 23

Bienvenido a este cuestionario:
Este estudio contribuira a profundizar en las percepciones masculinas sobre los Derechos Sexuales
y Derechos Reproductivos y, particularmente, sobre las dimensiones reproductiva y contraceptiva.
Agradecemos su participacion.

El informante idoneo es una persona mayor de 17 afios hombre, que haya iniciado su vida
sexual. La encuesta es andnima, por ello no se solicitara datos como, nombre, teléfono o
direccion, muchas gracias

1. Seleccione el Departamento de residencia:

Chuquisaca
La Paz
Cochabamba
Oruro

Potosi

Tarija

Santa Cruz
Beni
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2. Seleccione la ciudad en la que reside
a. laPaz

El Alto

Villazén

Potosi

Tarija

Llallagua

Sucre
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Yacuiba

SECCION 2: DATOS DEL INFORMANTE

1. ¢Cudlestu edad? |
2. ¢Con que orientacidn sexual se identifica usted?

a. Homosexual

b. Bisexual
c. Heterosexual
d. Asexual
e. Otro
Especificar....cociccene e
3. ¢Cudl es tu nivel de estudios?
a. Ninguno



b. Primaria
c. Secundaria
d. Universitaria
e. Egresado
f. Técnico
g. Licenciado
h. Posgrado
i. Otro

4. Actualmente, (Se encuentra trabajando?
a. Si
b. No

5. ¢Cudl es tu principal fuente de ingresos?
a. Trabajo dependiente asalariado

b. Trabajo independiente
c. Actividades familiares

d. Otro
6. Estado civil
a. Soltero
b. Casado (formalmente)
c. Conviviente o concubino
d. Separado
e. Divorciado
f.  Viudo

7. éUsted tiene hijos/as?
a. Si

b. No—>pasaral9

8. éCudntos hijos(as) tiene?
Hijos bioldgicos
Hijastros
Hijas bioldgicas
Hijastras

9. ¢ Actualmente tienes alguna relacidon afectiva de pareja?
a.Si
b. No

10. ¢En el dltimo mes tuvo relaciones sexuales con...?
a. Supareja
b. Otras personas
c. Su parejay otras personas
d. No tuve relaciones sexuales el Ultimo mes



SECCION 3. CONOCIMIENTO Y USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
1. ¢Cuales Métodos Anticonceptivos conoce? (puede marcar mas de una opcién)
[J Conddn
[] Pildora anticonceptiva
[J DIU (Dispositivo intrauterino o T de cobre)
[J Conddén femenino
[J Implante hormonal
[J Vasectomia
[ Ligadura de trompas
[J Inyectables hormonales (Depoprovera)
[ Pastilla del dia después (Pastilla de anticoncepcién de emergencia)
[l Ninguno

2. ¢(Crees que es importante el uso de algin método anticonceptivo en las relaciones sexuales?
a. Si

b. No—> pasaral 4

3. ¢Por qué Si? (puede marcar mas de una opcién)
[J Ayuda a evitar embarazos no deseados
[J Ayuda a protegernos de ETS
[J Asi no tengo ningiin compromiso con mi pareja
[] Otro (Especificar)2>pasar al 5

4. ¢Por qué NO? (puede marcar mas de una opcion)
[J Mi pareja y yo tenemos mutua confianza
[J Soy estéril
[] Estoy planificando tener hijos/as
[J Otro (Especificar)

5. ¢Cudles métodos utilizas en tus relaciones sexuales?(puede seleccionar mas de una opcidn)
a. Condodn

Calendario

b
c. Coito interrumpido
d. Vasectomia

e

Ninguno

6. ¢Entus relaciones sexuales quién usa algun Método Anticonceptivo?

a. Sdloyo
b. Soélo mi pareja sexual
c. Ambos
d. Ninguno—>pasaral 8

7. ¢éCudando tienes relaciones sexuales quién se encarga de conseguir los Métodos Anticonceptivos?
a. Sdloyo



b. Sdlo mi pareja sexual
c. Ambos
d. Ninguno

8. Entus relaciones sexuales équién crees que es responsable de usar algin Método Anticonceptivo?

a. Sdloyo

b. Soélo mi pareja sexual
c. Ambos

d. Ninguno

9. ¢Sabes qué Método Anticonceptivo esta usando tu pareja?
a. Si

b. No—>pasaral 11

10. ¢Cudl?....coeeeeiiees
[] Pildora anticonceptiva
[J DIU (Dispositivo intrauterino o T de cobre)
[J Conddén femenino
[J Implante hormonal
[ Ligadura de trompas
[J Inyectables hormonales (Depoprovera)
[ Pastilla del dia después (Pastilla de anticoncepcién de emergencia)
[] Calendario
[10Otro

SECCION 4. EMBARAZO, DESEADO, PLANEADO
1. Es o ha deseado ser padre?

a. Si
b. No

2. En una escala del 1 a 5; donde 5 = muy prioritario y 1= nada prioritario. Cuan prioritario para ser

padre es:

L] Terminar de estudiar ......

U Trabajar.....

[]Casarme......

[J Tener un buen salario......

[l Tener mi casa.....

[J Tener una pareja estable......

[J Que mis papas estén de acuerdo......

3. ¢Puedes asignarles prioridades a los siguientes proyectos de tu vida? (ordenar por prioridad)
[] Terminar de estudiar
U Trabajar
[l Casarme



[J Tener hijos
[l Tener mi casa
[ 1 Comprar un auto
J Mi salud
[J Tener dinero
] Otros
Especificar....ccccocveccenecie e

4. Seguln usted, éQué es tener un hijo/a deseado?
a. Querer cuidar a un bebe

b. Tener un hijo resultado del amor de los padres
c. Planificar tener un hijo/a
d. Otro

5. ¢Cuando consideras que seria el mejor momento para que tu pareja quiera tener un hijo/a?
(seleccionar por orden de prioridades)
[] Cuando ella termine de estudiar
[J Cuando ella tenga trabajo
[J Cuando ella quiera
[] Cuando nos casemos
[J Cuando los dos estan de acuerdo
1 Otro

6. ¢éQué valor le atribuye a estos roles segin su experiencia de paternidad? (donde 1 es menos
importante y 3 mas importante)
Educar a las hijas e hijos en normas y valores....
Proteger a la familia....
Proveer a la familia.....
Cuidar las necesidades de hijas e hijos (alimentarles, bafarles, acompanarles)....
Hacer las tareas del hogar (cocinar, lavar, limpiar) .....
Hablar de emociones con las hijas e hijos.......
Controlar las actividades de hijas e hijos.......
Dirigir/organizar a la familia........
Tomar decisiones.........

SECCION 5. ABORTO
1. Crees que la decisidn de abortar es de:
a. Sélodeella

Sélo mia

De ambos

De mis padres

De los padres de ella
De los médicos

Otro
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ESPeCfiCar....cmininirireinecececece e

2. ¢En qué situacidn estarias de acuerdo con que las mujeres se practiquen un aborto? (opcion
multiple)
[l Incesto
[]Estupro
[J Violacién
[J Cuando su salud se ve en riesgo
[] Cuando existen malformaciones en el bebe
[J Cuando no esta lista para ser madre
[J Cuando no fue planificado por la mujer
[J Cuando no es deseado por la mujer
[J Cuando el método anticonceptivo no funcioné
[J Cuando hay dificultades econdmicas
[1Nunca, aunque sea su cuerpo

3. Siporalgin motivo tu pareja sexual tuviera que realizarse un aborto, tu:

[J Acompanarias a tu pareja durante el procedimiento

[J Acompanarias a tu pareja durante el procedimiento y contribuirias con dinero para cubrir el
costo

[J No acompaniarias a tu pareja durante el procedimiento

[J No la acompaiiarias durante el procedimiento, pero contribuirias con el dinero para cubrir el
costo

[J No la acompafiarias durante el procedimiento, ni le darias dinero

4. ¢En qué situacidn crees que una MUJER decide interrumpir el embarazo? (Puedes marcar mas de
una opcién)
L] Estupro
[J Violacién
[J Cuando su salud se ve en riesgo
[] Cuando existen malformaciones en el bebe
[J Cuando no esta lista para ser madre
[J Cuando no fue planificado por la mujer
[J Cuando no es deseado por la mujer
[J Cuando el método anticonceptivo no funcioné
[J Cuando hay dificultades econdmicas
[1Nunca, aunque sea su cuerpo

SECCION 6. VIOLENCIA / EFECTOS DEL ALCOHOL
1. ¢Qué consideras como violencia sexual? (puede marcar mas de una opcién)
[ITener relaciones sexuales con parientes
[ITener relaciones sexuales con menores de edad
[Tocar a las personas sin su consentimiento
[JPiropear a las personas
[Ofrecer dinero para tener sexo
[ITener sexo duro



[JVer pornografia
CINinguno
[10tro
Especificar....ceeveie e,
éCrees que tu pareja siempre debe estar dispuesta a tener relaciones sexuales contigo?
a. Si

b. No
¢Has tenido relaciones sexuales bajo el efecto del alcohol?
a. Si

b. No—>pasaral5

¢Quién estaba bajo efecto del alcohol?
a. Soloyo

b. Solo mi pareja sexual

c. Ambos

¢Alguna vez has tenido una relacion sexual no consentida?
a. Si
b. No—>fin

¢De parte de quién?

a. De parte mia

b. De parte de la otra persona

c. De ambos



