Instrucciones

Este cuestionario sirve para conocer su opinién acerca de su calidad de vida, su salud, y otras
areas de su vida. Por favor conteste a todas las preguntas. Sino esta seguro(a) sobre qué
respuesta dara a una pregunta, escoja la que le parezca mas apropiada. A veces, ésta
puede ser su primera respuesta.

Tenga presente su modo de vivir, expectativas, placeres y preocupaciones. Le pedimos
que piense en su vida durante las dos ultimas semanas. Por ejemplo, pensando en las dos
ultimas semanas, se puede preguntar:

Nada Unpoco | Moderado Bastante | Totalmente
1 Obtiene de otros el apoyo que 1 2 3 4 g
necesita?

Haga un circulo en el numero que mejor defina cuanto apoyo obtuvo de otros en las dos
ultimas semanas. Usted hara un circulo en el niumero 4 si obtuvo bastante apoyo de otros,
como sigue:

Nada Unpoco | Moderado Bgstagte Totalmente

(Obtiene de otros el apoyo que | 2 3 @ 3
necesital

Haria un circulo en el 1 si no obtuvo el apoyo que necesitaba de otros en las dos ultimas

semanas. Por favor lea cada pregunta, valore sus sentimientos, y haga un circulo en el

numero de la escala de cada pregunta que sea su mejor respuesta.

Gracias por su ayuda



