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INDAGINE FAMIGLIE E SOGGETTI SOCIALI 
 
Cos'è l'indagine Famiglie e soggetti sociali?  
La rilevazione rappresenta la principale fonte statistica sulla struttura e le caratteristiche sociali delle famiglie in 
Italia. Le differenti tematiche affrontate approfondiscono il percorso di vita individuale e familiare in termini di 
rapporti di coppia e storia riproduttiva, di rapporti interni alla famiglia, di reti di relazione con parenti, amici e 
vicinato e di scambi di aiuto. Tra i vari aspetti, viene affrontato il tema della permanenza e dell’uscita dei giovani 
dalla famiglia di origine. 
 
Sono obbligato/a a rispondere?  
Sì, l’obbligo di risposta per questa rilevazione è sancito dall'art. 7 del d.lgs. n. 322/1989 e dal DPR 9 marzo 2022 di 
approvazione del Programma Statistico Nazionale 2020-2022 e dell'allegato elenco delle rilevazioni che 
comportano l'obbligo di risposta per i soggetti privati. In caso di mancata risposta non è prevista l’applicazione 
della sanzione. L'elenco in vigore delle indagini con obbligo di risposta per i soggetti privati è consultabile sul sito 
internet dell'Istat all’indirizzo https://www.sistan.it/index.php?id=668. 
L’obbligo di risposta non riguarda, in ogni caso, i quesiti di natura sensibile (categorie particolari di dati personali 
- art. 9 Regolamento UE 2016/679), ai quali gli intervistati potranno decidere se rispondere o meno.  
 
La riservatezza è tutelata?  
Sì, tutte le risposte fornite sono protette dalla normativa in materia di protezione dei dati personali (Reg. (UE) 
2016/679, d.lgs.n. 196 del 30 giugno 2003). Le informazioni sul trattamento dei dati personali sono riportate nelle 
lettere informative a firma del Presidente dell’Istat disponibili anche ai seguenti indirizzi: 
https://www.istat.it/it/archivio/4967 (indagine trasversale) https://www.istat.it/it/archivio/294439 (indagine di 
ritorno). Tutte le persone coinvolte nelle attività previste dall’indagine sono tenute al rispetto del segreto 
statistico previsto dall'art. 9 del d.lgs. 322/1989.  
 
A chi posso rivolgermi in caso di difficoltà?  
Per ricevere assistenza e chiarimenti durante la rilevazione è possibile: 

 rivolgersi al Numero Verde gratuito 800.188.802. Il servizio è attivo dal lunedì al sabato (festivi esclusi) dal 
2 maggio al 4 agosto dalle ore 09:00 alle ore 21:00 

 scrivere alla casella di posta elettronica fss@istat.it 

GUIDA ALLA COMPILAZIONE 
 

Chi deve compilare il Questionario? 
 Il questionario deve essere compilato dalla persona cui è stata inviata la lettera dell’Istat (rispondente). 
 Per la compilazione delle Schede individuali può essere necessaria la collaborazione di tutti i componenti 

della famiglia. 
 Nel caso si debba compilare la scheda individuale di un minorenne, questa va compilata con la 

collaborazione di chi ne esercita la responsabilità genitoriale. 
 
 

Come deve essere compilato il Questionario? 
 Alcune informazioni sono precompilate in base ai dati amministrativi disponibili e devono essere 

confermate o modificate se non corrette. 
 È possibile salvare in ogni momento e continuare successivamente, anche uscendo dal questionario, 

senza perdere alcun dato. 
 Per alcune domande è possibile avere maggiori informazioni cliccando sul simbolo “i”. 
 Dopo aver compilato tutte le sezioni, è possibile visionare le risposte fornite dalla pagina Riepilogo. 
 Per completare la compilazione è necessario inviare il questionario dalla pagina Invio o dalla pagina 

Riepilogo. 
 Dopo l'invio non sarà più possibile modificare il questionario.  
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SEZIONE FAMIGLIA E SCHEDE COMPONENTI (per tutte le persone della famiglia) 
 
Come compilare la Lista dei componenti 
 

 La Lista dei componenti della famiglia, precompilata sulla base dei dati amministrativi, deve comprendere 
tutte le persone che appartengono alla famiglia.  

 Appartengono alla famiglia tutte le persone che vivono abitualmenteTT1 nell’abitazione a cui è stata 
inviata la lettera dell’Istat, anche se temporaneamente assentiTT2, legate da vincoli di matrimonio, 
unione civile, parentela, affinità, adozione, tutela o da vincoli affettivi e che compartecipano al reddito 
e/o alle spese quotidiane della famiglia (ad es. alimentari, bollette, affitto, spese mediche ecc.). 

 I lavoratori e gli studenti fuori sede, anche se assenti per più di un anno, vanno inclusi nella famiglia se 
dimorano in un’altra abitazione esclusivamente per motivi di lavoro o studio e contribuiscono 
significativamente al reddito familiare o ne beneficiano. 

 Non fanno parte della famiglia coloro che coabitano per motivi puramente economici o momentanei (ad 
es. colf e badanti, baby-sitter, affittuari, ospiti ecc.).  

 Se tutti i componenti della famiglia sono elencati e le informazioni precompilate sono corrette, 
selezionare il tasto Conferma la lista. Altrimenti: 

- se nome, cognome, data di nascita o sesso non sono corretti, modificare i relativi campi 
- se al momento della compilazione un componente non fa più parte della famiglia selezionare, a 

seconda del caso, “non vive con me” o “deceduto/a” 
- se al momento della compilazione nella famiglia c’è un nuovo componente, selezionare il tasto 

Aggiungi componente e inserire le informazioni richieste 
 Dopo la conferma della Lista, selezionare il tasto Compila in corrispondenza di ciascun componente per 

compilare le Schede individuali. 
 Dopo la conferma è ancora possibile apportare modifiche alla Lista selezionando il tasto Modifica la 

lista. 
TT1 Un’abitazione si può considerare come dimora abituale se la persona ci vive da almeno 12 mesi oppure ha 
intenzione di viverci per almeno 12 mesi. Nel caso in cui tali circostanze non possano essere stabilite, si deve 
considerare come dimora abituale il luogo di residenza legale o dichiarato nei registri. 
TT2: L’assenza temporanea dalla famiglia è generalmente determinata da uno dei seguenti motivi: 

 emigrazione in altro Comune o all'estero, nel caso si tratti di emigrazione per esercizio di occupazioni 
stagionali o comunque temporanee 

 servizio di volontariato 
 istruzione 
 noviziato religioso 
 ricovero in istituti di cura con permanenza inferiore ai due anni 
 detenzione in attesa di giudizio, condanna inferiore a cinque anni, obbligo di soggiorno per motivi di 

prevenzione, rieducazione di durata inferiore ai cinque anni 
 affari, turismo, breve cura e simili 
 servizio statale all'estero 
 missione fuori sede, compresa la frequenza di corsi di qualificazione o aggiornamento professionale, 

nonché di avanzamento 
 imbarco su navi della marina militare e mercantile. 

Per i motivi sopra indicati, dove non è specificata la durata dell’assenza, se questa dovesse protrarsi in modo 
continuativo per almeno un anno, la persona deve essere esclusa dalla famiglia. 
 
Le informazioni su nome, cognome e data di nascita devono essere riportate in maniera precisa. In particolare, 
per nomi e cognomi stranieri, si suggerisce di chiedere all’intervistato di riportarli su un foglio di carta e poi 
acquisirli.  
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SG.1a_1 
Nome_COMP1 

SG.1b_1 
Cognome_COMP1 

SG.2_1 
Data di 
nascita_COMP1 
 

SG.3_1 
Sesso_COMP1 

Destinatario 
della lettera 
Istat 

SG. 4_1  
Vive all’indirizzo a 
cui è stata inviata 
la lettera 
dell’Istat: 
1 Sì 
2 No, trasferito nello 

stesso comune  
3 No, trasferito in un 

altro comune 
|_|_|_|_|_|_|  

4 No, trasferito 
all’estero 

5 Deceduto/a 
SG.1a_$ 
Nome_COMP$ 

SG.1b_$ 
Cognome_COMP$ 

SG.2_$  
Data di 
nascita_COMP$ 
 

SG.3_ $ 
Sesso_COMP$ 

 SG. 4_$  
Vive con lei 
(destinatario della 
lettera inviata 
dall’Istat): 
1 Sì, vive 

abitualmente 
con me  

2 Sì, vive con me, ma 
è temporanea-
mente assente 

3 No, non vive con 
me  

4 No, è deceduto/a 
 
AGGIUNGI COMPONENTE                   CONFERMA LA LISTA 
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INFORMAZIONI SUL COMPONENTE [NOME COGNOME] 
(per tutte le persone della famiglia) 

 
*SG.7_$ – Quale relazione di parentela o convivenza [NOME COGNOME COMPONENTE] ha con lei?  

1. Coniuge di (NOME COGNOME PR) o unito/a civilmente TT1 con (NOME COGNOME PR)  
2. Convivente di (NOME COGNOME PR) (unione consensuale) TT2  
3. Figlio/a di (NOME COGNOME PR) e del suo partner TT3 attuale  
4. Figlio/a di una relazione precedente di (NOME COGNOME PR)  
5. Figlio/a di una relazione precedente del partner TT3 di (NOME COGNOME PR)  
6. Genero/nuora di (NOME COGNOME PR) o del partner TT3 di (NOME COGNOME PR)  
7. Genitore di (NOME COGNOME PR)  
8. Partner TT3 del genitore di (NOME COGNOME PR)  
9. Suocero/a TT4 di (NOME COGNOME PR)  
10. Nonno/a di (NOME COGNOME PR) o del partner TT3 di (NOME COGNOME PR)  
11. Fratello/sorella di (NOME COGNOME PR)  
12. Cognato/a: fratello/sorella del partner TT3 di (NOME COGNOME PR)  
13. Cognato/a: partner TT3 del fratello/sorella di (NOME COGNOME PR) o partner del fratello/sorella del 

partner di (NOME COGNOME PR)  
14. Nipote: figlio/a del figlio/a di (NOME COGNOME PR) e/o del partner TT3 di (NOME COGNOME PR)  
15. Nipote: figlio/a del fratello/sorella di (NOME COGNOME PR) e/o del partner TT3 di (NOME COGNOME 

PR)  
16.  Altro parente di (NOME COGNOME PR) e/o del partner TT3 di (NOME COGNOME PR)  
17. Altra persona coabitante TT6 senza legami di coppia, parentela o affinitàTT5  

 
TT1 Unito civilmente si riferisce solo ai partner dello stesso sesso (ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20 maggio 2016, art. 1 commi 1-35, 
che regolamenta le unioni civili) 
TT2 Considerare sia le convivenze registrate sia quelle non registrate in Comune 
TT3 Partner si riferisce a coniuge, unito civilmente, convivente 
TT4 È il genitore del partner oppure il partner del genitore del partner del destinatario della lettera dell’Istat 
TT5 Per affinità si intende il rapporto di parentela tra un coniuge e i consanguinei dell'altro 
TT6 Si includono le persone legate da amicizia 
 
SG.8_$ [NOME COGNOME] è suocero/a in quanto: 

1. È madre/padre del partner TT3 
2. È partner TT3 della madre/del padre del partner  

 
*SG.9_$ [NOME COGNOME] è suo nonno/a o del suo/a partner TT3? 

1. È mio nonno/a 

2. È nonno/a del mio/della mia partner TT3 

 
*SG.10_$ – Stato civile di [NOME COGNOME] 

1. Celibe/nubile  
2. Coniugato/a (coabitante o non coabitante) TT7  
3. Separato/a di fatto TT9  
4. Separato/a legalmente  
5. Divorziato/a  
6. Vedovo/a  
7. Unito/a civilmente TT7 TT8  
8. Già in unione civile TT8 per interruzione dell’unione (equiparato alla separazione di fatto 
9. Già in unione civile TT8 per scioglimento dell’unione (equiparato al divorzio)  
10. Già in unione civile TT8 per decesso del partner  

 
TT7 Sono comprese le persone coniugate o unite civilmente che vivono una situazione di lontananza dal coniuge per motivi contingenti o 
di necessità senza interruzione della relazione affettiva 
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TT8 Ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 
TT9 Persone coniugate che vivono uno stato di crisi della coppia sia occupando alloggi diversi sia condividendo lo stesso alloggio 
 
SG.11_$ – Mese e anno del matrimonio o dell’unione civile di [NOME COGNOME] 
 

|_|_| Mese  |_|_|_|_| Anno 
 
*SG.12_$ – Stato civile prima del matrimonio o dell’unione civile attuale di [NOME COGNOME]] 

1. Celibe/nubile 
2. Divorziato/a 
3. Vedovo/a 
4. Già in unione civile TT8 per scioglimento dell’unione (equiparato al divorzio)  
5. Già in unione civile TT8 per decesso del partner  
6. Non so  
 
TT8 Ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 

 
*SG.13_$ – Luogo di nascita di [NOME COGNOME]] 

1. Italia  Specificare il comune di nascita|_|_|_|_|_|_| 
2. Estero  Specificare lo stato estero di nascita|_|_|_|  

*SG.14_$ – Cittadinanza di [NOME COGNOME 
          Se ha un’altra cittadinanza oltre a quella italiana, deve selezionare “Italiana” 

1. Italiana 

2. Straniera Specificare lo stato estero di cittadinanza |_|_|_|  
3. Apolide 

 
*SG.15_$ – [NOME COGNOME] ha la cittadinanza italiana dalla nascita? 

1. No 
2. Sì  
3. Non so  

 
*SG.16_$ – In che anno [NOME COGNOME] ha acquisito la cittadinanza italiana? 
 |_|_|_|_| anno 

|9|9|9|9| non so  
 

SG.17_$ – Stato estero di cittadinanza precedente di [nome$ cognome$] 
 |_|_|_|  |9|9|9| apolide 
 
*SG.18_$ –Dal momento della nascita, [NOME COGNOME] ha sempre vissuto in Italia? 
      Non considerare eventuali viaggi o vacanze di durata inferiore ad un anno, che ha trascorso fuori dall’Italia 

1. No 
2. Sì  



 

8 
 

 
SG.19α_$ – In che anno [NOME COGNOME] ha iniziato a vivere stabilmente in Italia? 
Fare riferimento all’ultimo (o unico) arrivo successivo a un periodo lungo (di almeno sei mesi) vissuto in un altro 
Paese 
 
SG.19β_$ – In che anno [NOME COGNOME] è tornato/a a vivere in Italia? 
Fare riferimento all’ultimo (o unico) arrivo successivo a un periodo lungo (di almeno sei mesi) vissuto in un altro 
Paese 
 

Anno |_|_|_|_| 
 
SG.20_$ – Qual è il motivo principale per cui [NOME COGNOME] ha lasciato il suo Paese di origine? 

1. Lavoro 
2. Famiglia 
3. Studio 
4. Guerra/conflitti/disastri ambientali 
5. Altro (Specificare) 

 

*SG.21_$ – Qual è il titolo di studio più alto che [NOME COGNOME] ha conseguito tra quelli elencati? 
1. Nessun titolo  
2. Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3. Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4. Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5. Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di I 

livello  
6. Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7. Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II livello  
8. Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio ordinamento) 
9. Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta a fini 

speciali o parauniversitaria  
10. Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, Master 

di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  
11. Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM)  
12. Non so solamente per $>1 

 
SG.22_$ – In che anno [NOME COGNOME] ha conseguito il titolo di studio più elevato? 
Anno |_|_|_|_| 

|9|9|9|9| non so  
 
SG.23 α _$ – [NOME COGNOME] frequenta: 

1. Asilo Nido (incluso Sezione primavera e o Tagesmutter) solo la mattina 
2. Asilo Nido (incluso Sezione primavera e o Tagesmutter) fino al pomeriggio 
3. Scuola dell’infanzia solo la mattina 
4. Scuola dell’infanzia fino al pomeriggio 
5. Scuola primaria solo la mattina 
6. Scuola primaria fino al pomeriggio 
7.  Non frequenta né asilo, né scuola dell’infanzia, né scuola primaria 
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SG.23β_$ – [NOME COGNOME] è attualmente iscritto/a ad un corso di studi? 

1. Scuola primaria 
2. Scuola secondaria di I grado 
3. Percorso di istruzione e formazione di 3-4 anni (IeFP), corso di formazione professionale regionale di 

durata superiore a 600 ore (6 mesi)  
4. Scuola secondaria di II grado 
5. Percorso di istruzione e formazione tecnico superiore post-diploma non universitario (IFTS, ITS)  
6. Corso di laurea (di I e II livello, a ciclo unico)/Master (di I e II livello), corso AFAM (di I e II livello, a ciclo 

unico) 
7. Dottorato di ricerca, corso di diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM) 
8. No, non è iscritto/a a nessun corso di studi 

 
*SG.24_$ – Condizione professionale unica o prevalente di [NOME COGNOME] 

1. Occupato/a 
2. In cerca di nuova occupazione 
3. In cerca di prima occupazione 
4. Casalinga/o 
5. Studente/ssa 
6. Inabile al lavoro per problemi di salute di lunga durata 
7. Ritirato/a dal lavoro (in pensione da lavoro) 
8. In altra condizione TT10 
9. Non so  

TT10 Ad esempio benestanti, detenuti, pensionati per motivi diversi dall’attività lavorativa o persone in servizio civile 
 
SG.25_$ – Fonte principale di reddito di [NOME COGNOME] 

1. Reddito da lavoro dipendente  
2. Reddito da lavoro autonomo  
3. Pensione  
4. Indennità e provvidenze varie  
5. Redditi patrimoniali 
6. Mantenimento da parte dei familiari  

 
Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali (art.9 
GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà rispondere 
data l’importanza della ricerca. 
(S) SG.26_$ – A causa di problemi di salute, in che misura [NOME COGNOME] ha delle limitazioni nelle attività 

che le persone abitualmente svolgono? Direbbe che ha:  
1. Limitazioni gravi 
2. Limitazioni non gravi 
3. Nessuna limitazione  

 
(S) SG.27_$ – Queste limitazioni durano da almeno 6 mesi? 

1. No 
2. Sì 

 
*SG.29_$ – [NOME COGNOME] è un figlio adottivo? 

1. No, è un figlio biologico  
2. No, è un figlio in affido  
3. Sì, è un figlio adottivo 
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SG.30_$ – In che anno [NOME COGNOME] è stato adottato? 

|_|_|_|_| 
 

*SG.31_$ Quando [NOME COGNOME] non è con Lei o a scuola viene affidato ad altre persone non coabitanti? 
1.  No  
2.  Sì 

 
SG.32_$ Tra le persone non coabitanti a chi viene affidato/a [NOME COGNOME] prevalentemente, quando non 

è con Lei o a scuola? 
1. Nonni materni 
2. Nonni paterni 
3. Zii materni 
4. Zii paterni 
5. Altri parenti, amici o vicini 
6. Persona retribuita (baby-sitter) 
7. Altro (Specificare)  

 
SG.33_$ – Con quale frequenza [NOME COGNOME] viene affidato a questa persona? 

1. Tutti i giorni 
2. Qualche volta a settimana 
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4) 
5. Qualche volta all'anno  

 
SEZIONE 1 – USCITA DALLA FAMIGLIA DI ORIGINE  

(per tutti i rispondenti) 
 
1.1 –  Secondo lei, in generale a che età è giusto che i figli lascino la famiglia di origine?  
           Indichi l’età sia per i maschi, sia per le femmine 

Età figli maschi   |__|__|  
Età figlie femmine  |__|__|  

 
*1.2 – In passato ha smesso di vivere con i suoi genitori per almeno 3 mesi?  

1.  No  
2.  Sì  
 

1.3 –  In che mese e anno ha lasciato la famiglia di origine per almeno 3 mesi?  
Se è successo più di una volta, fare riferimento alla prima  

Mese   |__|__|  
Anno   |__|__|__|__|  
 

1.4 – Qual è il motivo principale per cui la prima volta ha lasciato la famiglia di origine? 
Si riferisca sempre alla prima volta 

1. Convivenza (unione libera)  
2. Matrimonio  
3. Lavoro  
4. Studio 
5. Per esigenze di autonomia/indipendenza  
6. Decesso dei genitori  
7. Altro (Specificare)   
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1.5 – In che mese e anno ha ricominciato a vivere con i suoi genitori? 
          Si riferisca alla prima volta 

Mese   |__|__|  
Anno   |__|__|__|__|  
 

1.6 – Qual è il motivo principale? 
1. Difficoltà economiche proprie 
2. Difficoltà economiche dei miei genitori 
3. I miei genitori hanno bisogno di aiuto o compagnia 
4. Ho bisogno di aiuto o compagnia da parte dei miei genitori 
5. Altro (Specificare) 

 
 

SEZIONE 2 – PERMANENZA NELLA FAMIGLIA DI ORIGINE 
(per le persone fino a 49 anni che vivono con almeno un genitore) 

 
2.1 – Alcune persone della sua età vivono nella famiglia di origine. C’è chi lo fa per scelta e chi lo fa perché 

condizionato da vari problemi. Per quali motivi vive con i suoi genitori? 
         Possibili più risposte 

1. Sto ancora studiando  
2. Sto bene così, conservo comunque la mia libertà  
3. Ho pensato alla possibilità di andarmene ma ancora non me la sento  
4. Se me andassi dovrei rinunciare a troppe cose  
5. Non trovo un lavoro/un lavoro stabile  
6. Non posso sostenere le spese di un affitto o dell’acquisto di una casa  
7. I miei genitori se ne dispiacerebbero  
8. I miei genitori hanno bisogno di me (sono anziani, hanno problemi di salute, ecc.)  
9. Altro (Specificare)  

 
2.2 – Prevede di uscire dalla sua famiglia di origine nei prossimi 3 anni? 

1. Certamente no  
2. Probabilmente no  
3. Probabilmente sì 
4. Certamente sì 

 
2.3 – Per quale motivo?  

1. Matrimonio/Unione Civile 
2. Convivenza  
3. Lavoro 
4. Studio 
5. Esigenze di autonomia/indipendenza 
6. Altro (Specificare)   
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SEZIONE 3 – UNIONE ATTUALE 
(per tutti i rispondenti) 

 
*3.1α – Attualmente ha una relazione affettiva con un/a partner? 
*3.1β – Attualmente ha una relazione affettiva con un/a partner iniziata successivamente a settembre 2016? 
*3.1γ – La convivenza con il suo/la sua partner attuale è iniziata successivamente a settembre 2016? 

 

1. No  
2. Sì 

 

3.2 – Il suo/la sua partner è: 
1. Maschio 
2. Femmina 

 
*3.3 – Quando è nato/a il suo/la sua partner?  

Giorno   |__|__| Mese   |__|__|Anno   |__|__|__|__|  
 

 
3.5 – Stato civile del partner 

1. Celibe/nubile  
2. Coniugato/a (coabitante o non coabitante) TT7  
3. Separato/a di fatto TT9  
4. Separato/a legalmente  
5. Divorziato/a  
6. Vedovo/a  
7. Unito/a civilmente TT7 TT8  
8. Già in unione civile TT8 per interruzione dell’unione (equiparato alla separazione di fatto)  
9. Già in unione civile TT8 per scioglimento dell’unione (equiparato al divorzio)  
10. Già in unione civile TT8 per decesso del partner  

 
TT7 Sono comprese le persone coniugate o unite civilmente che vivono una situazione di lontananza dal coniuge per motivi contingenti o 
di necessità senza interruzione della relazione affettiva 
TT8 Ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 
TT9 Persone coniugate che vivono uno stato di crisi della coppia sia occupando alloggi diversi sia condividendo lo stesso alloggio 
 

3.6 Qual è il titolo di studio più alto che ha conseguito il suo/la sua partner tra quelli elencati? 
 

1. Nessun titolo  
2. Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3. Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4. Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5. Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di I 

livello  
6. Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7. Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II livello  
8. Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio ordinamento) 
9. Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta a fini 

speciali o parauniversitaria  
10. Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, Master 

di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  
11. Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM)  
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3.7 – Qual è il luogo di nascita del suo/della sua partner? 
 

1. Italia Specificare il comune di nascita|_|_|_|_|_|_|  
2. Estero Specificare lo stato estero di nascita|_|_|_| 

 

3.8 – Qual è la cittadinanza del suo/della sua partner? 

         Se ha un’altra cittadinanza oltre a quella italiana, deve selezionare “Italiana” 
1. Italiana 

2. Straniera Specificare lo stato estero di cittadinanza |_|_|_|  
3. Apolide  

 

3.9 – Qual è la condizione professionale unica o prevalente del suo/della sua partner? 
1. Occupato/a 
2. In cerca di nuova occupazione 
3. In cerca di prima occupazione 
4. Casalinga/o 
5. Studente/ssa 
6. Inabile al lavoro per problemi di salute di lunga durata 
7. Ritirato/a dal lavoro 
8. In altra condizione TT10 

 
TT10 Ad esempio benestanti, detenuti, pensionati per motivi diversi dall’attività lavorativa o persone in servizio civile 
 
*3.10 – Lei ha detto di avere una relazione con una persona con cui non convive. Lei e/o il suo/la sua partner 

non vuole o le circostanze vi impediscono di vivere insieme? 
1. Né io né il mio partner vogliamo convivere  
2. Io non voglio convivere  
3. Il mio partner non vuole convivere  
4. Siamo costretti dalle circostanze  
5. Non ci abbiamo mai pensato  

 
3.11 – Principalmente, per quale motivo o circostanza non vivete insieme?  

1. Non siamo pronti a vivere insieme  
2. Per mantenere l’indipendenza/autonomia  
3. Per impegni familiari (figli, genitori anziani, disabili) 
4. Per motivi di lavoro/studio 
5. Per la situazione economica  
6. Per problemi legati alla casa  
7. Per motivi legali  
8. Altro (Specificare) 

 
3.12 – Dove abita il suo/la sua partner? 

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
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3.13 – Con che frequenza vi vedete?  
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
3.14 – Con che frequenza vi sentite per telefono? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
3.15 – Con che frequenza vi videochiamate (ad esempio usando applicazioni come WhatsApp, Skype, Meet, 

Zoom, ecc.) 
1 Tutti i giorni  
2 Qualche volta a settimana   
3 Una volta alla settimana 
4 Qualche volta al mese (meno di 4)  
5 Qualche volta all'anno  
6 Mai  

 
3.16 – Con che frequenza vi tenete in contatto tramite messaggi (ad esempio usando SMS, WhatsApp, Telegram, 

Messenger, ecc.)?  
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
3.17 – Pensa che nei prossimi 3 anni andrete a vivere insieme? 

1 Certamente no  
2 Probabilmente no 
3 Probabilmente sì  
4 Certamente sì  

 
3.18– Quanti anni avevate lei e il suo attuale partner quando è iniziata la vostra relazione affettiva? 

Indichi sia la sua età, sia quella del suo partner 
Io |__|__|  
Partner |__|__|  

 
3.19 – Inserisca il codice e la descrizione della professione del suo/della sua partner  
Nel caso in cui svolga più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale e indichi nel modo più 
dettagliato possibile qual è il lavoro, la professione o il mestiere svolto (es.: addetta alla vendita di automobili, 
custode di biblioteca, conducente di taxi, ecc.) evitando termini generici come impiegato od operaio.  
Consulti il navigatore delle professioni TT20 e, una volta scelta l'opzione che più si avvicina all'attività svolta, copi o 
trascriva il codice. 
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Codice |_|_|_|_|_|  
Descrizione dell’attività lavorativa_________________________________________________| 
 
TT20 Per individuare il codice, inserire il nome della professione nel riquadro “Inserisci la professione che vuoi 
cercare” e avviare la ricerca cliccando sul simbolo della lente di ingrandimento. Qualora il risultato della ricerca 
non sia uno solo, verranno mostrate tutte le professioni possibili. Per individuare il codice più appropriato avrà a 
disposizione una descrizione delle attività svolte nell'ambito di ciascuna professione.  
 
3.20 – In quale settore di attività economica lavora il suo/la sua partner?  
Nel caso in cui svolga più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale 

1. Agricoltura  
2. Industria in senso stretto 
3. Costruzioni  
4. Commercio, alberghi e ristorazione  
5. Pubblica Amministrazione, Comunicazione, Sanità e Altri servizi  

 
3.21 – Il suo/la sua partner lavora a tempo pieno o a tempo parziale (part-time)? 

1. A tempo pieno  
2. A tempo parziale (part-time) volontario    
3. A tempo parziale (part-time) involontario  

 
*3.22–Il suo/la sua partner svolge: 
Nel caso in cui svolga più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale 

1. Un lavoro alle dipendenze Un lavoro di: 
2. Collaborazione coordinata e continuativa/collaborazione a progetto  
3. Prestazione d’opera occasionale  
Un lavoro autonomo come: 
4. Imprenditore  
5. Libero professionista  
6. Lavoratore in proprio  
7. Coadiuvante nell’azienda di un familiare  

 
3.23 – Il suo/la sua partner ha dei dipendenti?  
Se l’aiutano dei familiari senza essere pagati non li consideri. 

1. No, nessuno  
2. Sì   Specificare il numero |_|_|_|_|  

 
3.24 – Il suo/la sua partner è: 

1. Dirigente 
2. Quadro 
3. Impiegato/a 
4. Operaio/a 

 
*3.25 – Il lavoro del suo/della sua partner è a termine (lavoro a tempo determinato) oppure non ha una 
scadenza (lavoro a tempo indeterminato)? 

1. A tempo determinato  
2. A tempo indeterminato  
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3.26 – Per quale motivo il lavoro del suo/della sua partner è a termine? 
1. Per imparare il lavoro (stage, tirocinio, praticantato) 
2. Per svolgere un periodo di prova 
3. Per acquisire un titolo di studio che prevede esperienza di lavoro (apprendistato in parte studio e in 

parte lavoro) 
4. È un lavoro stagionale 
5. Il lavoro è per sua natura occasionale, discontinuo o intermittente 
6. Per occupare un posto vacante (comprese supplenze brevi e incarico a termine nella scuola, nella sanità, 

ecc.)  
7. È l’unico che è stato proposto (compreso lavoro senza contratto) 
8. Altro (Specificare) 
9. Non so 

 
3.27 – La madre del suo/della sua partner è in vita? 

1. No 
2. Sì 

 
3.28 – Qual è il titolo di studio più alto conseguito dalla madre del suo/della sua partner? 
Risponda anche se la madre del suo/della sua partner non è più in vita 

1 Nessun titolo 
2 Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3 Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4 Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5 Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di I 

livello  
6 Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7 Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II livello  
8 Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio ordinamento) 
9 Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta a fini 

speciali o parauniversitaria  
10 Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, Master 

di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  
11 Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM) 
12 Non so 

 
3.29 – Il padre del suo/della sua partner è in vita? 

1. No 
2. Sì 

 
3.30 – Qual è il titolo di studio più alto conseguito dal padre del suo/della sua partner? 
Risponda anche se il padre del suo/della sua partner non è più in vita 

1 Nessun titolo 
2 Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3 Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4 Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5 Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di I 

livello  
6 Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7 Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II livello  
8 Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio ordinamento) 
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9 Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta a fini 
speciali o parauniversitaria  

10 Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, Master 
di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  

11 Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM) 
12 Non so 

 

3.31 – Dove abita la madre del/della suo/a partner?   
1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 

 
3.32 – Con che frequenza vede la madre del/della suo/a partner?  

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
3.33 – Dove abita il padre del/della suo/a partner?   

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 

 
3.34 – Con che frequenza vede il padre del/della suo/a partner?  

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
*3.35α – Il suo/la sua partner ha o ha avuto fratelli o sorelle? 
*3.35β – Oltre ai fratelli/sorelle conviventi, il suo/la sua partner ha o ha avuto altri fratelli o sorelle? 

1. No  
2. Sì  Specificare il numeroTT13 |_|_|  

 
TT13 Consideri anche fratelli o sorelle non più in vita 
 
3.36 – Il suo/la sua partner ha avuto fratelli o sorelle ora deceduti? 

1. No  
2. Sì  Quanti? |_|_|  
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3.37 – Il suo/la sua partner ha o ha avuto figli suoi nati vivi, adottati o affiliati?TT14 
Non consideri i figli avuti nell’unione attuale 
1. No  
2. Sì    

        TT14 Figli di partner precedenti 

 
3.38 – Quanti sono? 

- Quanti figli biologici del/della partner                |_|_|  
- Quanti figli adottati/affiliati TT14 dal/dalla partner |_|_|  

 
TT14 Figli di partner precedenti 
 

Per tutti coloro che hanno un/una coniuge 
 
*3.39 – Prima del matrimonio ha convissuto con il suo/la sua partner attuale? 

1. No  
2. Sì 

 
3.40 – Quando è iniziata la convivenza? 

Mese |m|m|   Anno |a|a|a|a|    
 
3.41 – All’inizio della convivenza Lei o il suo/la sua partner eravate in attesa di una sentenza di divorzio? 

1. No  
2. Sì 

 
*3.42 – All'inizio della convivenza lei o il suo/la sua partner avevate già pensato di sposarvi? 

1. Sì, eravamo già decisi  
2. Sì, ma eravamo indecisi 
3. No, non ci avevamo ancora pensato 
4. No, eravamo contrari al matrimonio 

 
3.43 – Quale tra i seguenti motivi vi ha maggiormente spinto al matrimonio? 

1. La vita in comune ha confermato che potevamo sposarci  
2. È stata ottenuta la sentenza di divorzio  
3. Aspettavamo un bambino o avevamo intenzione di averlo o adottarlo 
4. Avremmo preferito non sposarci ma l’unione libera comporta troppe difficoltà nella società attuale 
5. Per soddisfare le aspettative dei genitori o di altre persone 
6. Altro (Specificare___________________________) 

 
3.44 – Con quale rito è stato celebrato il matrimonio? 

1. Civile 
2. Religioso 

 
3.45 – Avete scelto la comunione o la separazione dei beni?  

1. Comunione dei beni  
2. Separazione dei beni 
3. Non so 

 

3.46 – Prima del matrimonio, avete portato un anello di fidanzamento? 
1. No 
2. Sì, entrambi 
3. Sì, solo il mio/la mia partner 
4. Sì, solo io 
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*3.47 - Prima o dopo la cerimonia di nozze avete dato una festa o un ricevimento? 
1. No  
2. Sì, uno 
3. Sì, più di uno   Quanti? |_|_|  

 

3.48 - Ricorda quante persone hanno partecipato complessivamente alla festa o al ricevimento? 
         Nel caso di più feste indichi il numero totale delle persone che hanno partecipato 

Numero di persone |_|_|_|_| 
Non ricordo  9999 |_|  

 

3.49 - Siete andati in viaggio di nozze? 
1. No 
2. Sì 

 
Per tutti coloro che sono uniti civilmente 

 
*3.50– Prima dell’unione civile ha convissuto con il suo/la sua partner attuale? 

1. No  
2. Sì  

 
3.51 – Quando è iniziata la convivenza? 

Mese |_|_|   Anno |_|_|_|_| 
 
*3.52 - Prima o dopo la cerimonia dell’unione civile avete dato una festa o un ricevimento? 

1. No  
2. Sì, uno 
3. Sì, più di uno   Quanti? |_|_|  

 

3.53 - Ricorda quante persone hanno partecipato complessivamente alle feste o al ricevimento? 
         Nel caso di più feste indichi il numero totale delle persone che hanno partecipato 

Numero di persone |_|_|_|_|  
Non ricordo  9999 |_| 

 

3.54 - Siete andati in viaggio per festeggiare l’unione civile? 
1. No 
2. Sì 

 
*3.55 – Nei prossimi 3 anni intendete costituire un’unione civileTT8? 

1. Certamente no  
2. Probabilmente no  
3. Probabilmente sì  
4. Certamente sì  

 
TT8 Ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 
 

3.56 – Nei prossimi 3 anni intendete sposarvi? 
1. Certamente no  
2. Probabilmente no  
3. Probabilmente sì  
4. Certamente sì   
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SCRIPT2. Le prossime domande riguardano la vita di coppia. 
 
3.57 Tra lei e il suo/la sua partner chi contribuisce maggiormente al lavoro domestico (ad esempio lavare, 

stirare, riordinare, cucinare, ecc.)? 
1. Molto più io 
2. Un po’ più io 
3. Più o meno lo stesso  
4. Un po’ più il mio/la mia partner 
5. Molto di più il mio/la mia partner 

 

3.58 Quanto è soddisfatto/a di come è diviso il lavoro domestico tra lei e il suo/la sua partner? 
        Non consideri il lavoro svolto dagli altri componenti della famiglia 

1. Molto  
2. Abbastanza  
3. Poco  
4. Per niente 

 

3.59 Tra lei e il suo/la sua partner chi contribuisce maggiormente alla cura dei figli (ad esempio cure fisiche, 
aiuto nello studio, gioco, ecc.)? 

1. Molto più io 
2. Un po’ più io 
3. Più o meno lo stesso  
4. Un po’ più il mio partner 
5. Molto di più il mio partner 

 

3.60 Quanto è soddisfatto/a di come è diviso il lavoro di cura dei figli tra lei e il suo/la sua partner? 
         Non consideri il lavoro svolto dagli altri componenti della famiglia 

1. Molto  
2. Abbastanza  
3. Poco  
4. Per niente 

 

3.61 – Lei ha un suo conto corrente bancario o postale? 
           Consideri anche quelli cointestati. Escluda quelli a nome di ditte, aziende, ecc.  

1. No  
2. Sì Specificare il numero di conti correnti posseduti |__|__|  

 
3.62 – Lei e il suo/la sua partner come gestite i vostri soldi (guadagni, rendite, profitti, ecc.)?  

1. Gestisco tutti i soldi io e do al mio/alla mia partner la sua parte 
2. Il mio/la mia partner gestisce tutti i soldi e dà a me la mia parte 
3. Condividiamo i nostri soldi e ognuno prende quello di cui ha bisogno  
4. Condividiamo solo una parte dei nostri soldi e teniamo separato il resto  
5. Ognuno gestisce i propri soldi 
6. Altro (Specificare______________________)   

 
3.63 – L’abitazione nella quale è iniziata la convivenza con il suo/la sua partner attuale è stata: 

1. Costruita o acquistata  
2. Ricevuta in eredità, dono, dote dai genitori o suoceri  
3. Messa a disposizione a titolo gratuito o per una piccola somma dai genitori o suoceri  
4. Era già di uno di voi 
5. Affittata 
6. Altro (Specificare _____________________) 
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3.64 – Siete stati aiutati economicamente dai vostri genitori o da altri parenti per l’abitazione in cui siete 
andati a convivere?  
Possibili più risposte 

1. Sì, dai genitori  
2. Sì, dai suoceri  
3. Sì, da altri parenti  
4. Sì, da altre persone (non parenti)  
5. No, da nessuno. Abbiamo contato solo sulle nostre disponibilità economiche  

 
3.65 All’inizio della convivenza, dove è andato/a ad abitare rispetto a sua madre?  

1. Insieme o In un altro appartamento dello stesso caseggiato  
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduta 

 
3.66 –E rispetto a suo padre?  

1. Insieme o In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduto 

 
3.67 –All’inizio della convivenza, dove è andato/a ad abitare rispetto a sua suocera?  

1. Insieme o In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduta 

 
3.68 –E rispetto a suo suocero?  

1. Insieme o In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduto 
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SEZIONE 4 – STORIA DELLE RELAZIONI DI COPPIA  

(per tutti i rispondenti) 
 
*4.1α – Prima della relazione attuale, ha avuto relazioni di coppia con persone con cui ha convissuto o si è 
sposato/a o si è unito/a civilmente? 
*4.1β – In passato, ha avuto relazioni di coppia con persone con cui ha convissuto o si è sposato/a o si è 
unito/a civilmenteTT8? 
*4.1γ – Tra settembre 2016 e oggi, ha avuto relazioni di coppia con persone con cui ha convissuto o si è 
sposato/a o si è unito/a civilmenteTT8? 
 

1. No  
2. Sì  *Quante? |_|_| 

 
TT8 Ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 
 
 
SCRIPT3. Le prossime domande riguardano le sue convivenze precedenti, iniziando dalla convivenza più recente 
fino alla prima.  
 
*4.2_$ - Nome del partner/della partner con cui ha vissuto in precedenza  

Può usare anche uno pseudonimo o un nome di fantasia 
 ___________________________ 
 
4.3_$ – Sesso di (nome partner):      

1.  Maschio  
2.  Femmina 
 

4.4_$ – Data di nascita di [NOME PARTNER ]: 
gg |__|__|   mese |__|__| anno |__|__|__|__|4   

 
4.5_$ – Data in cui avete iniziato a convivere 

 
mese |__|__| anno |__|__|__|__|  
 

4.6_$ – Qual è il titolo di studio che aveva [NOME PARTNER ] al momento dell’inizio della convivenza? 
 

1. Nessun titolo 
2. Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3. Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4. Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5. Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di 

I livello  
6. Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7. Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II 

livello  
8. Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio 

ordinamento) 
9. Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta 

a fini speciali o parauniversitaria  
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10. Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, 
Master di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  

11. Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM) 
12. Non so 

 
4.7_$ – [NOME PARTNER ] aveva dei figli, avuti da un’unione precedente, quando avete iniziato a convivere? 
 1 No 
 2 Sì  Quanti? |_|_|  

 
4.8_$ - All’inizio della convivenza, dove è andato/a ad abitare rispetto a sua madre?  

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduta 

 
4.9_$ - E rispetto a suo padre?  

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduto 

 
4.10_$ - All’inizio della convivenza, dove è andato/a ad abitare rispetto a sua suocera?  

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduta 

 
4.11_$ - E rispetto a suo suocero?  

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 
8. Era già deceduto 
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*4.12_$ – Si è sposato/a o si è unito/a civilmenteTT8 con [NOME PARTNER ]? 
1 No  
2 Sì, mi sono sposato/a 
3 Sì, mi sono unito/a civilmenteTT8 

TT8 ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 
 
4.13_$ – Data del matrimonio o dell’unione civile 

gg |__|__|mese |__|__| anno |__|__|__|__|  
  

4.14_$ – Con quale rito è stato celebrato il matrimonio? 
1. Civile 
2. Religioso 

 
4.15_$ – Avevate scelto la comunione o la separazione dei beni? 

1. Comunione dei beni  
2. Separazione dei beni 
3. Non so 

 
4.16_$ – Prima del matrimonio, avete portato un anello di fidanzamento? 

1 No 
2 Sì, entrambi 
3 Sì, solo lui/lei 
4 Sì, solo io 

 

*4.17_$α - Prima o dopo la cerimonia di nozze avete dato una festa o un ricevimento? 
*4.17_$β - Prima o dopo la cerimonia dell’unione civile avete dato una festa o un ricevimento? 

1. No  
2. Sì, uno  Sì, più di uno   Quanti? |_|_| 

 
4.18_$ - Ricorda quante persone hanno partecipato complessivamente alla festa o al ricevimento? 

Nel caso di più feste indichi il numero totale delle persone che hanno partecipato 
Numero di persone |_|_|_|_|  
Non ricordo  |9|9|9|9| 

 
4.19_$α - Siete andati in viaggio di nozze? 
4.19_$β - Siete andati in viaggio per festeggiare l’unione civile? 

1. No 
2. Sì 

 
*4.20_$ – Come si è conclusa la convivenza, il matrimonio o l’unione civileTT8 con [NOME PARTNER ]? 

1 Ci siamo lasciati 
2 Vedovanza  

TT8 ai sensi della Legge Cirinnà n.76 del 20/05/2016, art. 1 commi 1-35, che regolamenta le unioni civili tra persone dello stesso sesso 
 
4.21_$ – Di chi è stata l’iniziativa? 
1 Mia  
2 Del/Della partner 
3 Di entrambi 
4 Preferisco non rispondere 

 
 
 

4.22 α _$ – In che mese e anno vi siete lasciati? 
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4.22 β _$ – In che mese e anno è deceduto/a? 
  
     mese |_|_| anno |_|_|_|_|  
 
4.23_$ – Si è separato/a legalmente?  
1 No 
2 Sì |_|_| mese |_|_|_|_| anno 
 
4.24_$ – Ha divorziato?  
1 No 
2 Sì |_|_| mese |_|_|_|_| anno 
 
4.25_$ – Ha sciolto l’unione civile? 
1 No 
2 Sì |_|_| mese |_|_|_|_| anno 
 
4.26_$ – A seguito di questa separazione/divorzio/fine della convivenza, è stato previsto un assegno di 

mantenimento? 
Non consideri regali occasionali per feste, compleanni, eredità, donazioni eccezionali. 
Possibili più risposte 
1. No 
2. Sì, lo percepisco io 
3. Sì, lo percepisce il mio ex partner 
4. Sì, lo verso io per i miei figli non conviventi 
5. Sì, lo versa il mio ex partner per i figli conviventi con me 

 
4.27_$ – A seguito di questa separazione/divorzio/fine della convivenza chi è rimasto a vivere nell’abitazione 

familiare? 
1. Io da solo 
2. Io con i figli 
3. I figli senza il mio/la mia ex partner 
4. Il mio/la mia ex partner con gli eventuali figli 
5. Nessuno 

 
4.28_$ – Di chi era la proprietà della casa? 

1 La casa era di mia proprietà 
2 Era di proprietà dell’ex partner 
3 Era di proprietà di entrambi 
4 Non era una casa di proprietà 
5 Altro (Specificare)____________________________) 
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SEZIONE 5 – FIGLI 
(per tutti i rispondenti) 

 
*5.1 –Lei ha o ha avuto figli TT15 suoi nati vivi o adottati o affiliati?  
1.  No  
2.  Sì *Quanti figli ha avuto in totale? Consideri anche quelli con cui coabita |__|__|  

 
TT15 Figli avuti con il partner attuale o precedente o figli del partner attuale avuti da relazioni precedenti 
 
 
SCRIPT4. Le prossime domande riguardano tutti i suoi figli, iniziando dal più grande fino all’ultimo.  
 
*5.2_$ – Nome dei figli avuti 
            Può usare anche uno pseudonimo o un nome di fantasia. 
_____________________________________ 
 
*5.2.1_$ [NOME FIGLIO ] vive insieme a lei? 

1 No  
2 Sì 

5.2.2_$ – Sesso:      
1.  Maschio  
2.  Femmina 
 

*5.2.3_$ – Data di nascita: 
gg |__|__|  
mese |__|__|   
anno |__|__|__|__|   
 

*5.2.4_$ – [NOME FIGLIO ] è: 
1. Figlio biologico 
2. Figlio adottato                Specificare l’anno di adozione |_|_|_|_| 
3. Figlio affiliato (figlio del partner attuale o precedente)  

 

*5.2.5_$ – Chi è l’altro genitore di [NOME FIGLIO]? 
1. Partner attuale 
2. Partner precedente con cui ha convissuto (Specificare_________________) 
3. Partner precedente con cui non ha convissuto 
4. Non so 

 

*5.2.6_$ –  Dove abita [NOME FIGLIO]? 
1. Abita sempre con me  
2. Abita con me, ma dorme alcune notti fuori  Da che anno? |__|__|__|__|  
3. Abita altrove  In che anno ha smesso di abitare con lei? |__|__|__|__|  
4. È deceduto/a    

 
5.2.7_$ – A chi è affidato/a [NOME FIGLIO]?  

1. Affido condiviso 
2. Esclusivamente a me 
3. Esclusivamente all’altro genitore 
4. Altro (Specificare) 
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5.2.8_$ – [NOME FIGLIO] quante notti al mese dorme fuori?  
 

1 Numero di notti |_|_|  
2 Non sa  |9|9| 

 
5.2.9_$ – Quando [NOME FIGLIO] dorme fuori, da chi dorme? 

1. Dall’altro genitore 
2. Dai nonni  
3. Da un altro parente (non genitore) 
4. In una struttura per motivi di studio o di salute 
5. In una struttura per altri motivi 
6. Altro (Specificare______________________________) 
7. Non sa 

 
5.2.10_$ – Stato civile di [NOME FIGLIO]: 

1. Celibe/Nubile 
2. Coniugato/aTT7 
3. Separato/a di fattoTT9 
4. Separato/a legalmente 
5. Divorziato/a 
6. Vedovo/a 
7. Unito/a civilmenteTT7 TT8 
8. Già in unione civileTT8 per interruzione dell’unione (equiparato alla separazione di fatto) 
9. Già in unione civileTT8 per scioglimento dell’unione (equiparato al divorzio) 
10. Già in unione civileTT8 per decesso del partner 

 
5.2.11_$ – Condizione professionale unica o prevalente di [NOME FIGLIO]: 

1. Occupato/a 
2. In cerca di nuova occupazione 
3. In cerca di prima occupazione 
4. Casalinga/o 
5. Studente/ssa 
6. Inabile al lavoro per problemi di salute di lunga durata 
7. Ritirato/a dal lavoro (in pensione da lavoro) 
8. In altra condizioneTT10 

 
 

Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali 
(art.9 GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà 
rispondere data l’importanza della ricerca. 
(S) 5.2.12_$ – A causa di problemi di salute, [NOME FIGLIO] ha delle limitazioni nelle attività che le persone 
abitualmente svolgono? Direbbe che ha: 

1. Limitazioni gravi 
2. Limitazioni non gravi 
3. Nessuna limitazione  

 
 

(S) 5.2.13_$ – Queste limitazioni durano da almeno 6 mesi? 
1. No 
2. Sì 
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5.2.14_$ – Dove abita [NOME FIGLIO]: 
1 In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2 Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3 Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4 In altro comune distante meno di 16 km 
5 In altro comune distante da 16 a 50 km  
6 In altro comune distante più di 50 Km  
7 All’estero 

 
5.2.15_$ – Quanto tempo ci vuole per raggiungere la casa dove abita [NOME FIGLIO]? 

1. Fino a 15 minuti 
2. Da 16 a 30 minuti 
3. Da 31 a 60 minuti 
4. Da 61 a 90 minuti 
5. Oltre 90 minuti 

 
5.2.16_$ – Con che frequenza vede [NOME FIGLIO]? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana  
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
5.2.17_$ – Con che frequenza sente [NOME FIGLIO] per telefono? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
5.2.18_$ – Con che frequenza videochiama [NOME FIGLIO] (ad esempio usando applicazioni come WhatsApp, 

Skype, Zoom, Meet, ecc.)? 
 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  
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5.2.19_$ – Con che frequenza si tiene in contatto tramite messaggi con [nome figlio] (ad esempio usando 

SMS, WhatsApp, Telegram, Messenger, ecc.)? 
 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
5.2.20_$ – Quanto è soddisfatto del rapporto con [NOME FIGLIO]? 
       Dia un punteggio da 0 a 10 dove 0 significa per niente soddisfatto e 10 molto soddisfatto 
 |__|__|  
 
 

SEZIONE 6 – INTENZIONI DI FECONDITÀ E GENITORIALITÀ 
(per le donne fino a 49 anni e per gli uomini in coppia con donne fino a 49 anni e 

per gli uomini non in coppia fino a 59 anni) 
 
6.1 – In questo momento aspetta un bambino? 

1. No  
2. Sì  

 

6.4α – Oltre alla gravidanza attuale, intende avere altri figli nei prossimi 3 anni? 
6. 4β – Intende avere un figlio nei prossimi 3 anni? 

1. Certamente no 
2. Probabilmente no 
3. Probabilmente sì  
4. Certamente sì  

 
6.5 – In futuro, lei intende comunque avere dei figli? 

1. Certamente no  
2. Probabilmente no  
3. Probabilmente sì  
4. Certamente sì  

 
6.6 – Includendo i figli eventualmente già avuti e/o che sta aspettando, quanti figli vorrebbe avere in totale 
nell’arco della sua vita? 
 

Numero di figli   |__|__|  
Non so  99  
 

6.7 – Secondo lei, avere un figlio o un altro figlio nei prossimi 3 anni migliorerebbe o peggiorerebbe i seguenti 
aspetti della sua vita? 
 
6.7.1 – La possibilità di fare ciò che vuole  

1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 
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6.7.2 – Le sue opportunità di lavoro  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
 

6.7.3 – La sua situazione economica  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
 

6.7.4 – Ciò che pensa di lei la gente che le sta intorno  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
 

6.7.5 – La gioia e soddisfazione che riceve dalla vita  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
 

6.7.6 – La vicinanza tra lei e il suo/la sua partner  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
6.7.7 – Le opportunità di lavoro del suo/della sua partner  

1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
 

6.7.8 – La vicinanza tra lei e i suoi genitori  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 
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6.7.9 – La possibilità di realizzare altri obiettivi nella vita  
1. Molto meglio 
2. Meglio 
3. Né meglio né peggio 
4. Peggio 
5. Molto peggio 

 
6.8.1 - Le capita che i suoi amici le dicano che dovrebbe avere un figlio o un altro figlio? 

1. Spesso  
2. Qualche volta 
3. Raramente 
4. Mai 

 
6.8.2 - Le capita che i suoi genitori le dicano che dovrebbe avere un figlio o un altro figlio? 

1. Spesso  
2. Qualche volta 
3. Raramente 
4. Mai 

 

 
6.8.3 - Le capita che il suo/la sua partner le dica che dovreste avere un figlio o un altro figlio? 

1. Spesso  
2. Qualche volta 
3. Raramente 
4. Mai 

 
6.9 – Qual è il motivo principale per cui non intende avere figli o altri figli?  

1. Ho già il numero di figli che desidero  

2. Ho delle difficoltà nel realizzare il numero di figli che desidero  

3. Avere figli non rientra nel mio progetto di vita  
 

6.10– Qual è il problema o la difficoltà principale per cui non vuole avere figli o altri figli? 
1. Motivi di età  
2. Motivi economici  
3. Mancanza di un partner  
4. Motivi di salute propri e/o del/della partner  
5. Difficoltà ad acquistare o affittare una casa adatta  
6. Mancanza di servizi per l’infanzia (asili nido, ludoteche, etc.)  
7. Cura di genitori anziani  
8. Non ho parenti su cui contare 
9. Figli ancora piccoli 
10. Il mio/La mia partner non vuole  
11. Il mio rapporto di coppia è in crisi  
12. Non ho certezze lavorative (contratti a termine, retribuzione insufficiente) 
13. Renderebbe difficili le prospettive di carriera/studio 
14. Avrei difficoltà a seguire i figli già avuti  
15. Altro (Specificare)   
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SEZIONE 7 - NIPOTI 
(per le persone di 35 anni e più) 

 
*7.1α – Ha nipoti (figli di figli)? 
*7.1β – Oltre ai nipoti (figli di figli) con cui vive, ha altri nipoti? 
*7.1γ – Da settembre 2016 ad oggi ha avuto dei nipoti (figli di figli)? 
*7.1δ – Da settembre 2016 ad oggi, oltre ai nipoti (figli di figli) con cui vive, ha avuto altri nipoti (figli di figli)? 

 
1.  No  
2.  Sì *Quanti? |__|__|  

 
7.2 – A che età è diventato/a nonno/a (età in cui è nato il primo nipote)? 

|_|_|_| 
 

7.3 Che età ha il nipote più piccolo? |_|_|_| 
 
SCRIPT5. Le prossime domande raccolgono informazioni sui suoi nipoti non coabitanti, iniziando da quello/a che 
le abita più vicino. Se ha più di 4 nipoti, ne consideri solo 4 e faccia riferimento ai 3 che le abitano più vicino e a 
quello che le abita più lontano.  
 
 
*7.4_$ Nomi dei suoi nipoti non coabitanti 
        Può usare anche uno pseudonimo o un nome di fantasia. 
_______________________________ 
 
7.5_$ – Sesso di [NOME NIPOTE]      

1.  Maschio  
2.  Femmina 
 

*7.6_$ – È figlio di: 
1. Figlio di mio/mia figlio/a  
2. Nipote acquisitoTT16  

TT16 È figlio/a del figlio del/della partner, oppure figlio del /della partner di mio/a figlio/a 
 

7.6.1s_$ Chi è il genitore tra NOME FIGLIO?  
 
Specificare_____________________ 

 
7.7_$ – Quanti anni ha [NOME NIPOTE]? 
|_|_|       
 
7.8_$ – Dove abita [NOME NIPOTE]? 

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km 
7. All’estero 
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7.9_$ – Quanto tempo ci vuole per raggiungere la casa dove abita [NOME NIPOTE]? 
1. Fino a 15 minuti 
2. Da 16 a 30 minuti 
3. Da 31 a 60 minuti 
4. Da 61 a 90 minuti 
5. Oltre 90 minuti 

 
7.10_$ – Con che frequenza vede [NOME NIPOTE]? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all’anno  
6. Mai  

 
7.11_$ – Con che frequenza sente [NOME NIPOTE] per telefono? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all’anno  
6. Mai  

 
7.12_$ – Con che frequenza vi videochiamate con [NOME NIPOTE] (ad esempio usando applicazioni come 

WhatsApp, Skype, Zoom, Meet, ecc.) 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all’anno  
6. Mai  

 
7.13_$ – Con che frequenza si tiene in contatto tramite messaggi con [NOME NIPOTE] (ad esempio usando 

SMS, WhatsApp, Telegram, Messenger, ecc.)? 
 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all’anno  
6. Mai  

 
*7.14_$ – Generalmente, quanto spesso si prende cura di [NOME NIPOTE]? 

1. Tutti i giorni 
2. Qualche volta a settimana 
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4) 
5. Qualche volta all’anno 
6. Mai  
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7.15_$ – In quali occasioni si prende cura di [NOME NIPOTE]? 
       Possibili più risposte 

1. Mentre i genitori lavorano  
2. Durante impegni occasionali dei genitori  
3. Quando i genitori vogliono uscire nel tempo libero  
4. Durante i periodi di vacanza  
5. Quando è malato/a  
6. In momenti di emergenza 
7. Altro (Specificare) 

 
7.16_$ – Per quale motivo non le capita di prendersi cura di [NOME NIPOTE]? 

1. Non si verifica la necessità di prendersene cura  
2. Nei momenti di bisogno, è già affidato/a ad altre persone (baby-sitter, parenti, etc.)  
3. Non ho tempo  
4. Non mi sento in grado (motivi salute, insicurezza)  
5. Abita troppo lontano 
6. Altro (specificare)  
 

7.17_$ – Quanto spesso le capita di giocare in casa o fuori con [NOME NIPOTE]? 
1. Tutti i giorni 
2. Qualche volta a settimana 
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4) 
5. Qualche volta all’anno 
6. Mai 

 
7.18_$ – Quanto spesso le capita di fare i compiti con [NOME NIPOTE]? 

1. Tutti i giorni 
2. Qualche volta a settimana 
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4) 
5. Qualche volta all’anno 
6. Mai 

 
7.19_$ – Quanto spesso le capita di accompagnare [NOME NIPOTE] nelle sue attività scolastiche ed extra-

scolastiche? 
1. Tutti i giorni 
2. Qualche volta a settimana 
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4) 
5. Qualche volta all’anno 
6. Mai 
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SEZIONE 8 – FRATELLI E SORELLE 
(per tutti i rispondenti) 

 
*8.1α – Lei ha o ha avuto fratelli o sorelle? 
*8.1β – Oltre ai fratelli o sorelle che vivono con lei, ha o ha avuto altri fratelli o sorelle?  

1.  No  
2.  Sì Quanti? |__|__|  

 
*8.2 α – Quanti dei suoi fratelli o sorelle sono viventi? 
*8.2 β – Oltre ai fratelli o sorelle che vivono con lei, quanti sono viventi? 

|__|__|  
 
SCRIPT6. Le prossime domande riguardano i fratelli o le sorelle che ha indicato, iniziando dal più grande al più 
piccolo.  
 
*8.3_$ Nome dei suoi fratelli e/o sorelle 
          Può usare uno pseudonimo o un nome di fantasia  
________________________________________ 
 
8.4_$ – Sesso di [NOME FRATELLO/SORELLA]: 

1. Maschio  
2. Femmina 

 
8.5_$ –  Età [NOME FRATELLO/SORELLA] 

|_|_|_| 
 
8.6_$ – Dove abita [NOME FRATELLO/SORELLA] 

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero 

 
8.7_$ – Quanto tempo ci vuole per raggiungere da casa sua, casa di [NOME FRATELLO/SORELLA]? 

1. Fino a 15 minuti 
2. Da 16 a 30 minuti 
3. Da 31 a 60 minuti 
4. Da 61 a 90 minuti 
5. Oltre 90 minuti 

 
8.8_$ – Con che frequenza vi vedete [NOME FRATELLO/SORELLA]? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  
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8.9_$ Con che frequenza vi sentite per telefono con [NOME FRATELLO/SORELLA]? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
8.10_$ – Con che frequenza videochiama [NOME FRATELLO/SORELLA] (ad esempio usando applicazioni come 

Skype, Zoom, Meet, ecc.)? 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
8.11_$ – Con che frequenza vi tenete in contatto con [NOME FRATELLO/SORELLA] tramite messaggi (ad 

esempio usando SMS, WhatsApp, Telegram, Messenger, ecc.)? 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta alla settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 

SEZIONE 9 – I GENITORI 
(per tutti i rispondenti) 

 
9.1 – Lei dove viveva quando aveva 14 anni?  

 
 

1. Italia Specificare il comune |_|_|_|_|_|_|  
2. Estero Specificare lo stato estero |_|_|_|   

 

9.2 – Quando aveva 14 anni, viveva insieme ai suoi genitori?  
       Non tenga in considerazione se viveva anche con altre persone (fratelli, sorelle, nonni, etc.) 
 

1. Sì, con entrambi i miei genitori 
2. Sì, con mia madre e il/la partner  
3. Sì, con mio padre e il/la partner  
4. Sì, solo con mia madre  
5. Sì, solo con mio padre  
6. No, vivevo con altre persone (genitori affidatari, altri parenti, in istituto/casa famiglia, ecc.)  
7. Altro (Specificare) 
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9.3.1 – Quando aveva 14 anni, che condizione aveva sua madre rispetto al lavoro? 
1. Occupata  
2. In cerca di nuova occupazione  
3. In cerca di prima occupazione  
4. Casalinga  
5. Studentessa  
6. Inabile al lavoro  
7. Ritirata dal lavoro 
8. In altra condizione  
9. Era già deceduta 
10. Non so 

 
9.3.2 – Quando aveva 14 anni, che condizione aveva suo padre rispetto al lavoro? 

1. Occupato  
2. In cerca di nuova occupazione  
3. In cerca di prima occupazione  
4. Casalingo  
5. Studente  
6. Inabile al lavoro  
7. Ritirato dal lavoro 
8. In altra condizione  
9. Era già deceduto 
10. Non so 

 
9.4.1 – Quando aveva 14 anni, in quale settore di attività economica lavorava sua madre? 
       Se in cerca di nuova occupazione o ritirata dal lavoro fare riferimento all’ultimo lavoro svolto 

1. Agricoltura  
2. Industria in senso stretto 
3. Costruzioni  
4. Commercio, Alberghi e ristorazione  
5. Pubblica Amministrazione, Comunicazione, Sanità e Altri servizi  
6. Non so 

 
9.4.2 – Quando aveva 14 anni, in quale settore di attività economica lavorava suo padre? 
       Se in cerca di nuova occupazione o ritirato dal lavoro fare riferimento all’ultimo lavoro svolto 

1. Agricoltura  
2. Industria in senso stretto 
3. Costruzioni  
4. Commercio, Alberghi e ristorazione  
5. Pubblica Amministrazione, Comunicazione, Sanità e Altri servizi  
6. Non so 
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9.5.1 – Quando aveva 14 anni, che posizione nella professione aveva sua madre? 
         Se in cerca di nuova occupazione o ritirata dal lavoro fare riferimento all’ultimo lavoro svolto 
 
Un lavoro alle dipendenze come:  

1. Dirigente  
2. Quadro  
3. Impiegata  
4. Operaia  
5. Apprendista  
6. Lavoratrice presso il proprio domicilio per conto di imprese  

 
Un lavoro a: 

7. Collaborazione coordinata e continuativa/collaborazione a progetto  
8. A prestazione d’opera occasionale  

 
Un lavoro autonomo come: 

9. Imprenditrice  
10. Libera professionista 
11. Lavoratrice in proprio 
12. Coadiuvante  
13. Socia di cooperativa  

 
14. Non so  

 
9.5.2 – Quando aveva 14 anni, che posizione nella professione aveva suo padre? 
          Se in cerca di nuova occupazione o ritirato dal lavoro fare riferimento all’ultimo lavoro svolto 
 
Un lavoro alle dipendenze come: 

1. Dirigente  
2. Quadro  
3. Impiegato  
4. Operaio  
5. Apprendista  
6. Lavoratore presso il proprio domicilio per conto di  

 
Un lavoro a: 

7. Collaborazione coordinata e continuativa/collaborazione a progetto  
8. Prestazione d’opera occasionale  

 
Un lavoro autonomo come: 

9. Imprenditore  
10. Libero professionista 
11. Lavoratore in proprio 
12. Coadiuvante  
13. Socio di cooperativa  

 
14. Non so  
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9.6.1 – Indichi il numero di dipendenti che aveva sua madre. Se l’aiutavano dei familiari senza essere pagati 

non li consideri. 
1. Nessuno 
2. Uno 
3. Da 2 a 6 
4. Da 7 a 9 
5. Da 10 a 19 
6. Da 20 a 49 
7. 50 e più 

 
9.6.2 – Indichi il numero di dipendenti che aveva suo padre. Se l’aiutavano dei familiari senza essere pagati 

non li consideri. 
1. Nessuno 
2. Uno 
3. Da 2 a 6 
4. Da 7 a 9 
5. Da 10 a 19 
6. Da 20 a 49 
7. 50 e più 

 

9.7.1 – Inserisca il codice e la descrizione della professione di sua madre, quando lei aveva 14 anni.  
Nel caso in cui svolgeva più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale e indichi nel modo più 
dettagliato possibile qual era il lavoro, la professione o il mestiere svolto (es.: addetta alla vendita di automobili, 
custode di biblioteca, conducente di taxi, ecc.) evitando termini generici come impiegato od operaio.  
Consulti il navigatore delle professioni TT20 e, una volta scelta l'opzione che più si avvicina all'attività svolta, copi o 
trascriva il codice. 
 
Codice |_|_|_|_|_|  
*Descrizione dell’attività lavorativa_________________________________________________| 
 
TT20 Per individuare il codice, inserire il nome della professione nel riquadro “Inserisci la professione che vuoi 
cercare” e avviare la ricerca cliccando sul simbolo della lente di ingrandimento.  Qualora il risultato della ricerca 
non sia uno solo, verranno mostrate tutte le professioni possibili. Per individuare il codice più appropriato avrà a 
disposizione una descrizione delle attività svolte nell'ambito di ciascuna professione.  
 
Nel caso in cui svolgeva più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale e indichi nel modo più 
dettagliato possibile qual era il lavoro, la professione o il mestiere svolto (es.: addetta alla vendita di automobili, 
custode di biblioteca, conducente di taxi, ecc.) evitando termini generici come impiegato od operaio.  
Consulti il navigatore delle professioni TT20 e, una volta scelta l'opzione che più si avvicina all'attività svolta, copi o 
trascriva il codice. 
Codice |_|_|_|_|_|  
*Descrizione dell’attività lavorativa_________________________________________________| 
 
TT20 Per individuare il codice, inserire il nome della professione nel riquadro “Inserisci la professione che vuoi 
cercare” e avviare la ricerca cliccando sul simbolo della lente di ingrandimento. Qualora il risultato della ricerca 
non sia uno solo, verranno mostrate tutte le professioni possibili. Per individuare il codice più appropriato avrà a 
disposizione una descrizione delle attività svolte nell'ambito di ciascuna professione.  
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9.8 – I suoi genitori sono o sono stati sposati? 
1.  No 
2.  Sì 

 
*9.9 – I suoi genitori hanno smesso di vivere insieme per interruzione della relazione affettiva? 

1. No, non hanno smesso di vivere insieme (hanno sempre vissuto insieme)  
2. Sì, hanno interrotto la relazione e hanno smesso di vivere insieme 
3. No, non hanno mai vissuto insieme  

 

9.10 – Quanti anni aveva quando i suoi genitori hanno smesso di vivere insieme? 
|_|_| 

 
9.11.1 – Sua madre è vivente? 

1. No 
2. Sì 

 
9.11.2 – Suo padre è vivente? 

1. No 
2. Sì 

 
9.12.1 – Può indicare l’anno di nascita di sua madre? 
         Anno di nascita |_|_|_|_| 
 
9.12.2 – Può indicare l’anno di nascita di suo padre? 
         Anno di nascita |_|_|_|_| 
 
9.13.1 – Può indicare il luogo di nascita di sua madre? 

1. Nel mio attuale comune di residenza 
2. In un altro comune italiano  Specificare il comune |_|_|_|_|_|_|  
3. All’estero  Specificare lo stato estero |_|_|_|  

 
9.13.2 – Può indicare il luogo di nascita di suo padre? 

1. Nel mio attuale comune di residenza 
2. In un altro comune italiano  Specificare il comune |_|_|_|_|_|_|  
3. All’estero  Specificare lo stato estero |_|_|_|  

 
9.14.1 – Può indicare la cittadinanza di sua madre? 
        Se la madre ha/aveva più cittadinanze inclusa quella italiana, selezionare “Italiana” 

1. Italiana 
2. Straniera  Specificare lo stato estero |_|_|_|   
3. Apolide 

 
9.14.2 – Può indicare la cittadinanza di suo padre? 
       Se il padre ha/aveva più cittadinanze inclusa quella italiana, selezionare “Italiana” 

1. Italiana 
2. Straniera  Specificare lo stato estero |_|_|_|  
3. Apolide 

 
9.15.1 – Sua madre ha/aveva la cittadinanza italiana dalla nascita?  

1. No 
2. Sì  
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9.15.2 – Suo padre ha/aveva la cittadinanza italiana dalla nascita? 
1. No 
2. Sì   

 
9.16.1 – Quale cittadinanza possedeva sua madre prima di acquisire quella italiana?  
               Stato estero di cittadinanza |_|_|_| 
 
9.16.2 – Quale cittadinanza possedeva suo padre prima di acquisire quella italiana?  
               Stato estero di cittadinanza |_|_|_| 
 
9.17.1 – Qual è il titolo di studio più alto conseguito da sua madre? 

1. Nessun titolo 
2. Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3. Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4. Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5. Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di 

I livello  
6. Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7. Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II 

livello  
8. Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio 

ordinamento) 
9. Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta 

a fini speciali o parauniversitaria  
10. Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, 

Master di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  
11. Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM) 
12. Non so 

 

9.17.2 – Qual è il titolo di studio più alto conseguito da suo padre? 
1. Nessun titolo 
2. Licenza elementare/Attestato di valutazione finale  
3. Licenza media o Avviamento professionale/Diploma di istruzione secondaria di I grado  
4. Diploma di qualifica professionale di scuola secondaria superiore (di II grado) di 2-3 anni che non 

permette l’iscrizione all’Università  
5. Attestato IeFP di qualifica professionale di 3 o 4 anni, Diploma di qualifica professionale regionale di 

I livello  
6. Diploma di maturità/Diploma di istruzione secondaria di II grado (4-5 anni)  
7. Certificato di specializzazione Superiore IFTS, ITS, Diploma di qualifica professionale regionale di II 

livello  
8. Diploma di Accademia di Belle Arti, Danza, Arte Drammatica, ISIA, Conservatorio (vecchio 

ordinamento) 
9. Laurea di 3 anni, Master di I livello, Diploma AFAM di I livello, Diploma universitario, Scuola diretta 

a fini speciali o parauniversitaria  
10. Laurea di 4-6 anni (vecchio ordinamento) o ciclo unico, Diploma di specializzazione post-laurea, 

Master di II livello, Laurea specialistica, Diploma AFAM di II livello o del vecchio ordinamento  
11. Dottorato di ricerca o diploma accademico di formazione alla ricerca (AFAM) 
12. Non so 
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Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali (art.9 
GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà rispondere 
data l’importanza della ricerca. 
(S) 9.18.1 – A causa di problemi di salute, in che misura sua madre ha delle limitazioni nelle attività che le 
persone abitualmente svolgono? Direbbe che ha: 
1.Limitazioni gravi 
2.Limitazioni non gravi 
3.Nessuna limitazione  
 
Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali 
(art.9 GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà 
rispondere data l’importanza della ricerca. 
(S) 9.19.1 – Queste limitazioni durano da almeno 6 mesi? 
 1.No 
 2.Sì 
 
Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali (art.9 
GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà rispondere 
data l’importanza della ricerca. 
(S) 9.18.2 – A causa di problemi di salute, in che misura suo padre ha delle limitazioni nelle attività che le 
persone abitualmente svolgono? Direbbe che ha: 
1. Limitazioni gravi 
2. Limitazioni non gravi 
3. Nessuna limitazione  
 
Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali (art.9 
GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà rispondere 
data l’importanza della ricerca. 
(S) 9.19.2 – Queste limitazioni durano da almeno 6 mesi? 
 1. No 
 2. Sì 
 
9.20.1– Dove abita sua madre?  

1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero  Specificare lo stato estero |_|_|_|  
 

9.20.2– Dove abita suo padre? 
1. In un altro appartamento dello stesso caseggiato 
2. Nello stesso comune entro 1 km di distanza 
3. Nello stesso comune a più di 1 km di distanza  
4. In altro comune distante meno di 16 km 
5. In altro comune distante da 16 a 50 km  
6. In altro comune distante più di 50 Km  
7. All’estero  Specificare lo stato estero |_|_|_| 
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9.21.1 Sua madre vive stabilmente in un istituto di cura, un pensionato o una residenza per anziani (casa di 
riposo, RSA o simili)? 
Non consideri se frequenta centri diurni, strutture semi-residenziali, centri anziani o simili nel corso della 
giornata, ma solamente strutture con pernottamento. 

1. No 
2. Sì 

 
9.21.2 Suo padre vive stabilmente in un istituto di cura, un pensionato o una residenza per anziani (casa di 
riposo, RSA o simili)? 
Non consideri se frequenta centri diurni, strutture semi-residenziali, centri anziani o simili nel corso della 
giornata, ma solamente strutture con pernottamento. 

1 No 
2 Sì 

 
9.22.1 – Quanto tempo ci vuole per raggiungere il luogo in cui abita sua madre? 

1. Fino a 15 minuti 
2. Da 16 a 30 minuti 
3. Da 31 a 60 minuti 
4. Da 61 a 90 minuti 
5. Oltre 90 minuti 

 
9.22.2 – Quanto tempo ci vuole per raggiungere il luogo in cui abita suo padre? 

1. Fino a 15 minuti 
2. Da 16 a 30 minuti 
3. Da 31 a 60 minuti 
4. Da 61 a 90 minuti 
5. Oltre 90 minuti 

 
9.23.1 – Con che frequenza vede sua madre? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
9.23.2 – Con che frequenza vede suo padre? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
9.24.1 – Con che frequenza sente per telefono sua madre? 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  
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9.24.2 – Con che frequenza sente per telefono suo padre? 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
9.25.1 – Con che frequenza videochiama (ad esempio usando applicazioni come WhatsApp, Skype, Zoom, 

Meet, ecc.) sua madre? 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
9.25.2 – Con che frequenza vi videochiama (ad esempio usando applicazioni come WhatsApp, Skype, Zoom, 

Meet, ecc.) suo padre? 
 

1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
9.26.1 – Con che frequenza vi tenete in contatto tramite messaggi (ad esempio usando SMS, WhatsApp, 

Telegram, Messenger, ecc.) sua madre? 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno 
6. Mai  

 
9.26.2 – Con che frequenza vi tenete in contatto tramite messaggi (ad esempio usando SMS, WhatsApp, 

Telegram, Messenger, ecc.) suo padre? 
1. Tutti i giorni  
2. Qualche volta a settimana   
3. Una volta a settimana 
4. Qualche volta al mese (meno di 4)  
5. Qualche volta all'anno  
6. Mai  

 
9.27.1 – Quanto è soddisfatto del rapporto con sua madre? 
               Dia un punteggio da 0 a 10 dove 0 significa per niente soddisfatto e 10 molto soddisfatto 

  
 
9.27.2 – Quanto è soddisfatto del rapporto con suo padre? 
             Dia un punteggio da 0 a 10 dove 0 significa per niente soddisfatto e 10 molto soddisfatto 
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SEZIONE 10 – I NONNI 

(per le persone fino a 49 anni) 
 
*10.1α –Ha altri nonni che non vivono con lei? 
*10.1β– Ha nonni in vita? 

1. No  
2. Sì *Quanti?  |__| 
 

*10.2_$ – Nome di suo nonno/sua nonna 
            Può usare uno pseudonimo o un nome di fantasia 
___________________________________________ 
 
10.3_$ - Sesso di [NOME NONNO/A] 

1. Maschio 
2. Femmina 

 
10.4_$ - Età di [NOME NONNO/A] 
 
|_|_|_| 
 
10.5_$ [NOME NONNO/A]di chi è il genitore? 

1. Di mia madre 
2. Di mio padre 

 
 

SEZIONE 11 – ALTRI PARENTI, AMICI E VICINATO 
(per tutti i rispondenti) 

 
*11.1 – Oltre ai genitori, ai figli, ai fratelli e alle sorelle, ai nonni e ai nipoti (figli di figli) ci sono altri parenti a cui 

tiene particolarmente e/o sui quali può contare? 
1. No, non ho nessun parente a cui tengo e/o su cui posso contare  
2. Sì, ho altri parenti a cui tengo e/o su cui posso contare 
3. Sì, ho altri parenti a cui tengo, ma su cui non posso contare  

 

11.2 – Può indicare di quali parenti si tratta e quanti sono?  
 

1. Zio/a (fratelli/sorelle dei genitori, coniuge di zio/a) Numero |_|_|  
2. Cugino/a      Numero |_|_|  
3. Nipoti (figli di fratelli/sorelle)    Numero |_|_|  
4. Suocero/a      Numero |_|_|  
5. Nuora/genero     Numero |_|_|  
6. Cognato/a      Numero |_|_|  
7. Altro (Specificare)     Numero |_|_|  

 
11.3 – Ha uno o più amici su cui poter contare in caso di bisogno? 

1. No 
2. Sì Quanti?  |__|__|  
3. Non so 
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*11.4 – Escludendo i parenti (suoi o del partner), ci sono persone che abitano vicino a lei e sulle quali può 
contare in caso di necessità? 
1. No  
2. Sì, una persona o una famiglia 
3. Sì, alcune persone o famiglie 

 
11.5 – In caso di bisogno, quanto le risulterebbe facile ricevere un aiuto pratico da parte dei suoi vicini di casa?  

1. Molto facile 
2. Facile  
3. Possibile  
4. Difficile 
5. Molto difficile 

 
11.6 – Nel complesso, quante persone sente così vicine da poter contare su di loro in caso di gravi problemi 

personali?  
1. Nessuna 
2. 1 o 2 
3. Da 3 a 5 
4. 6 o più 

 
11.7 – Quanto le sembra che gli altri siano attenti a quello che le accade?  

1. Mostrano molta attenzione e interesse 
2. Mostrano abbastanza attenzione e interesse 
3. Né poco, né molto 
4. Mostrano scarsa attenzione e interesse 
5. Non mostrano alcuna attenzione e interesse 

 
11.8 – Se avesse bisogno urgentemente di una somma di denaro (ad esempio 800 euro), pensa che potrebbe 

contare su qualcuno tra parenti, amici e vicini? 
1. No 
2. Sì Quante persone?  |__|__|  

 
SEZIONE 12 – GLI AIUTI DATI 

(per tutti i rispondenti) 
 
*12.1 – Nelle ultime 4 settimane ha fornito gratuitamente a persone (parenti e non) che non vivono con lei 

qualcuno dei seguenti aiuti?  
              Possibili più risposte 

1. Aiuto economico  
2. Prestazioni sanitarie (iniezioni, medicazioni, ecc.)  
3. Accudimento, assistenza di adulti (aiuto a lavarsi, vestirsi, mangiare, ecc.)  
4. Accudimento, assistenza di bambini  
5. Aiuto in attività domestiche anche non nella casa della persona aiutata (lavare, stirare, fare la spesa, 

preparare i pasti, ecc.)   
6. Compagnia, accompagnamento, ospitalità  
7. Espletamento di pratiche burocratiche (andare alla posta, in banca, ecc.)  
8. Aiuto nell’esecuzione di lavoro extra-domestico  
9. Aiuto nello studio  
10. Aiuto sotto forma di cibo, vestiario, ecc.  
11. Aiuto ad utilizzare internet e/o strumenti digitali  
12. Altro aiuto a persone (Specificare)   
13. No, nessun aiuto a persone  
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12.2α Indichi in ordine di importanza gli aiuti che ha fornito 
 

 Primo aiuto Secondo aiuto 
Aiuto ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ 

 
 
12.2β – Indichi in ordine di importanza gli aiuti che ha fornito per un massimo di tre aiuti forniti 
 

 Primo aiuto Secondo aiuto Terzo aiuto 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
… ⃝ ⃝ ⃝ 

 
 
12.3_$ – A quali delle persone elencate è stato prestato “[NOME AIUTO DATO]”?  

1. Padre  
2. Madre  
3. Suocero  
4. Suocera  
5. Fratello o sorella, cognato o cognata, nipoti (figli di fratello o sorella)  
6. Figlio o figlia, genero o nuora, nipoti (figli di figlio o figlia)  
7. Nonno/a  
8. Altro parente  
9. Amici  
10. Vicini  
11. Altra persona (Specificare)  

 
12.4_$ – Nel corso delle ultime 4 settimane, quante volte ha prestato questo aiuto? 

Numero di volte |__|__|  
 
12.5_$ – Nel corso delle ultime 4 settimane, per quante ore in media ogni volta l’ha prestato? 

Numero di ore |__|__| 
 
*12.6_$ – Ha prestato questo aiuto anche altre volte nel corso degli ultimi 12 mesi? 

1. No  
2. Sì 

 
12.7_$ – Quante altre volte ha prestato questo aiuto, approssimativamente, nel corso degli ultimi 12 mesi? 
           Non consideri le volte già indicate per le ultime 4 settimane 

Numero di volte |__|__|__| 
 
12.8_$ – Nel corso degli ultimi 12 mesi, per quante ore in media ogni volta l’ha prestato? 
            Non consideri le ore già indicate per le ultime 4 settimane 

 
Numero di ore in media |__|__| 
 

12.9_$ – Ha prestato questo aiuto nell’ambito delle attività di un gruppo di volontariato?  
1. No  
2. Sì    
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12.10_$ – Per questo aiuto si organizza/divide i compiti anche con altre persone?  

1. No  
2. Sì   Con quante persone? |__|__|  

 
*12.11– Nelle ultime 4 settimane lei ha fornito aiuti a persone con cui vive che hanno problemi di salute? 

1. No  
2. Sì 

 
12.12 – Quante ore a settimana dedica complessivamente a questa attività di cura o assistenza?  

1.   Meno di 10 ore a settimana 
2.   Almeno 10 ore, ma meno di 20 ore a settimana 
3.   20 ore o più a settimana 

 
SEZIONE 13 – AIUTI RICEVUTI 

(per tutti i rispondenti) 
 
*13.1α – Nelle ultime 4 settimane, la sua famiglia (o uno dei componenti) ha ricevuto gratuitamente qualcuno 

dei seguenti aiuti da persone (parenti e non) che non vivono con voi?  
*13.1β – Nelle ultime 4 settimane, ha ricevuto gratuitamente qualcuno dei seguenti aiuti da persone (parenti 

e non) che non vivono con lei?  
Possibili più risposte 

1. Aiuto economico  
2. Prestazioni sanitarie (iniezioni, medicazioni, ecc.)  
3. Accudimento, assistenza di adulti (aiuto a lavarsi, vestirsi, mangiare, ecc.)  
4. Accudimento, assistenza di bambini  
5. Aiuto in attività domestiche anche non nella vostra casa (lavare, stirare, fare la spesa, preparare i 

pasti, ecc.)   
6. Compagnia, accompagnamento, ospitalità  
7. Espletamento di pratiche burocratiche (andare alla posta, in banca, ecc.)  
8. Aiuto nell’esecuzione di lavoro extra-domestico  
9. Aiuto nello studio  
10. Aiuto sotto forma di cibo, vestiario, ecc.   
11. Aiuto ad utilizzare internet e/o strumenti digitali  
12. Altro (Specificare) 
13. Nessuno  

 

13.2α Indichi in ordine di importanza gli aiuti che lei o la sua famiglia avete ricevuto 
 

 Primo aiuto Secondo aiuto 
Aiuto ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ 

 
13.2β – Indichi in ordine di importanza gli aiuti che lei o la sua famiglia avete ricevuto per un massimo di tre 

aiuti 
 

 Primo aiuto Secondo aiuto Terzo aiuto 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
Aiuto ⃝ ⃝ ⃝ 
… ⃝ ⃝ ⃝ 
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13.3_$ A chi è stato fornito questo aiuto “[NOME AIUTO RICEVUTO]”? 
Possibili più risposte 

1. Me 
2. Tutta la famiglia 
3. Padre/suocero 
4. Madre/suocera 
5. Fratello o sorella, cognato o cognata, nipoti (figli di fratello o sorella) 
6. Figlio o figlia, genero o nuora, nipoti (figli di figlio o figlia) 
7. Nonno/a 
8. Altro parente 
9. Altra persona coabitante 

 

13.4_$ – Chi ha fornito questo aiuto?  
       Indichi una o più persone che le hanno fornito l’aiuto indicato 

1. Padre/Suocero 
2. Madre/Suocera 
3. Fratello o sorella, cognato o cognata, nipoti (figli di fratello o sorella) 
4. Figlio o figlia, genero o nuora, nipoti (figli di figlio o figlia) 
5. Nonno/a 
6. Altro parente 
7. Amici  
8. Vicini  
9. Altra persona (Specificare)  

 
13.5_$ – Nel corso delle ultime 4 settimane, quante volte è stato ricevuto “[NOME AIUTO RICEVUTO]”? 

Numero di volte |__|__|  
 
*13.6_$ – Questo aiuto è stato ricevuto anche altre volte nel corso degli ultimi 12 mesi? 

1. No  
2. Sì 

 
13.7_$ – Quante altre volte, approssimativamente, nel corso degli ultimi 12 mesi è stato ricevuto questo 

aiuto?  
        Non consideri le volte già indicato per le ultime 4 settimane 
 

Numero di volte |__|__|__| 
 
*13.8 – Nel corso delle ultime 4 settimane, lei o la sua famiglia (o qualche componente) ha beneficiato di 

aiuto o assistenza non sanitaria a domicilio da parte del Comune o da cooperative convenzionate? 

Consideri gli aiuti nella preparazione dei pasti, gli aiuti per l’igiene personale, il servizio di lavanderia, la 
pulizia della casa, ecc. 
1. No  
2. Sì 

 
13.9 – Con quale frequenza?  
        Se più di un componente ha ricevuto aiuto o assistenza non sanitaria, si riferisca al componente che ne ha 

ricevuti di più  
1. Tutti i giorni   
2. Da 3 a 6 giorni a settimana 
3. 1 o 2 giorni a settimana 
4. Più raramente 
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*13.10 – Nelle ultime 4 settimane, lei o qualche componente della famiglia ha ricevuto prestazioni sanitarie a 

domicilio da parte della ASL o di cooperative convenzionate? Consideri il servizio infermieristico, la 
fisioterapia, ecc. 
1. No  
2. Sì 

 
13.11 – Con quale frequenza? 
     Se più di un componente ha ricevuto prestazioni sanitarie, si riferisca al componente che ne ha ricevute di più 

1. Tutti i giorni   
2. Da 3 a 6 volte a settimana 
3. 1 o 2 volte a settimana 
4. Più raramente 

 
13.12 – Nelle ultime 4 settimane, lei o o qualche componente della famiglia ha ricevuto aiuti economici dai 

seguenti enti?   
 

Una risposta per ogni riga No Sì 
Comune  1 2 
Istituti di beneficenza 1 2 
Altro istituto/ente pubblico 1 2 
Altro istituto/ente privato 1 2 

 
 

SEZIONE 14 – SERVIZI PRIVATI ALLA FAMIGLIA 
(per tutti i rispondenti) 

 
*14.1α– Lei si avvale del servizio a pagamento di: 
*14.1β – La sua famiglia si avvale del servizio a pagamento di: 
 
 

Una risposta per ogni riga No Sì 
a. Collaboratore/collaboratrice domestico/a  1 2 
b. Baby-sitter 1 2 
c. Persona che assiste un anziano o un disabile 1 2 

 
14.2 – Per quante ore a settimana?  
 

 Ore a 
settimana 

Saltuariamente Vive con la famiglia 

a. Collaboratore/collaboratrice domestico/a |_|_| □ □ 
b. Baby-sitter |_|_| □ □ 
c. Persona che assiste un anziano o un disabile |_|_| □ □ 
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SEZIONE 15 – PENDOLARI DELLA FAMIGLIA 
(per tutti i rispondenti) 

 
*15.1 – Negli ultimi 12 mesi, le è capitato di vivere con una certa regolarità in un alloggio diverso da quello in 

cui vive abitualmente? 
            Ad esempio: due giorni a settimana, tutta la settimana tranne il week-end, durante il periodo delle lezioni 

scolastiche o universitarie. Non consideri i giorni di vacanza e i viaggi di lavoro occasionali 
1. No  
2. Sì 

 
15.2 – Per quale motivo?  
         In caso di più motivi, indicare il prevalente. 

1. Lavoro  
2. Studio  
3. Salute  
4. Per stare con il mio/la mia partner 
5. Per stare con uno o entrambi i miei genitori 
6. Per stare con i miei figli 
7. Per stare con fratelli e/o sorelle 
8. Per stare con altri parenti  
9. Altro (Specificare)  
 

15.3 – Per quanti giorni complessivamente nel corso dell’anno ha vissuto in un alloggio diverso per 
[MOTIVO]? 

Numero di giorni |__|__|__| 
 
15.4 – Dove ha soggiornato? 

1.  In Italia    |_|_|_|_|_|_| COMUNE  
2. All’estero 
3. In più luoghi 

 
15.5 – Durante questi giorni dove ha abitato prevalentemente? 

1. In albergo, in pensione 
2. In una camera in affitto  
3. In un’abitazione in affitto  
4. In una mia abitazione o messa a disposizione dalla mia famiglia  
5. Ospite del mio/della mia partner 
6. Ospite di uno o entrambi i miei genitori 
7. Ospite di parenti  
8. Altro (Specificare)  

 
15.6 – Con chi ha abitato prevalentemente? 

1. Da solo  
2. Con il mio/la mia partner 
3. Con uno o entrambi i miei genitori  
4. Con i miei figli  
5. Con altri parenti 
6. Con amici, colleghi di studio o di lavoro 
7. Con altre persone (Specificare)  
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15.7 Durante questi giorni come si è mantenuto?  

1. Denaro guadagnato da me 
2. Aiuto della mia famiglia 
3. A carico della famiglia/persona ospitante 
4. A carico del datore di lavoro 
5. Altro (Specificare) 

 
 

SEZIONE 16 – IL LAVORO ATTUALE 
(per tutti i rispondenti) 

 
SCRIPT7. Parliamo adesso della sua attuale condizione lavorativa 
 
*16.1 – Da lunedì a domenica della settimana scorsa ha svolto almeno un’ora di lavoro? 

Consideri il lavoro da cui ha ricavato o ricaverà un guadagno, o il lavoro non pagato solo se effettuato 
abitualmente presso l’azienda di un familiare. Consideri qualsiasi attività lavorativa in proprio o alle 
dipendenze, con o senza contratto. 
1. No 
2. Sì  
3. Permanentemente inabile al lavoro 

 

*16.2 – Sempre da lunedì a domenica della settimana scorsa, aveva comunque un lavoro che non ha svolto 
(ad esempio: per ridotta attività, per malattia, per vacanza, per cassa integrazione guadagni, ecc.)?  
Consideri il lavoro da cui ha ricavato o ricaverà un guadagno, o il lavoro non pagato solo se effettuato 
abitualmente presso l’azienda di un familiare. Consideri qualsiasi attività lavorativa in proprio o alle 
dipendenze, con o senza contratto. 

 
1. No  
2. Sì 

 
16.3 –  Sempre da lunedì a domenica della settimana scorsa aveva un solo lavoro o più lavori? 
1. Un solo lavoro 
2. Due lavoriTT18 

3. Più di due lavori TT18 
TT18 Si tratta di più lavori se hanno mansioni e/o contenuti diversi. Ad es. lavorare come colf presso diverse famiglie è un solo lavoro. 
 
16.4 – Mediamente quante ore lavora a settimana? 
       Sommi le ore di tutti i suoi lavori retribuiti 

Ore a settimana  |__|__|__|  
 

SCRIPT8. Nel caso in cui svolga più lavori nelle domande successive si riferisca al suo lavoro prevalente (quello a 
cui dedica più ore) 

 
16.5 – In quale mese ed anno ha cominciato a fare questo lavoro? 

 
      Mese  |__|__| *Anno |__|__|__|__|  
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16.6 – Inserisca il codice e la descrizione della sua professione.  
Nel caso in cui svolga più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale e indichi nel modo più 
dettagliato possibile qual è il lavoro, la professione, o il mestiere svolto (es.: addetta alla vendita di automobili, 
custode di biblioteca, conducente di taxi, ecc.) evitando termini generici come impiegato od operaio.  
Consulti il navigatore delle professioni TT20 e, una volta scelta l'opzione che più si avvicina all'attività svolta, copi o 
trascriva il codice. 
Codice |_|_|_|_|_|  
*Descrizione dell’attività lavorativa_________________________________________________| 
 
TT20 Per individuare il codice, inserire il nome della professione nel riquadro “Inserisci la professione che vuoi 
cercare” e avviare la ricerca cliccando sul simbolo della lente di ingrandimento. Qualora il risultato della ricerca 
non sia uno solo, verranno mostrate tutte le professioni possibili. Per individuare il codice più appropriato avrà a 
disposizione una descrizione delle attività svolte nell'ambito di ciascuna professione.  
 
*16.6b – Quanto tempo impiega in media a raggiungere il suo posto di lavoro? 
      Indichi il tempo di percorrenza in una giornata tipica con i mezzi di trasporto che usa abitualmente. 

1. Lavoro sempre da casa  
2. Fino a 15 minuti 
3. Da 16 a 30 minuti 
4. Da 31 a 60 minuti 
5. Da 61 a 90 minuti 
6. Oltre 90 minuti 

 
*16.7 – Dove si trova il suo posto di lavoro?  
        Se non lavora in un solo posto, consideri quello dove lavora più spesso.  

 
1. Nello stesso comune in cui abita 
2. In altro comune Specificare il Comune |_|_|_|_|_|_|  
3. All’estero Codice stato estero |_|_|_| 

 
16.8 – In quale settore di attività economica lavora? 

Nel caso in cui svolga più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale. 
1. Agricoltura  
2. Industria in senso stretto 
3. Costruzioni  
4. Commercio, alberghi e ristorazione  
5. Pubblica Amministrazione, Comunicazione, Sanità e Altri servizi  

 
16.9 – Lei lavora a tempo pieno o a tempo parziale (part-time)? 

1. A tempo pieno  
2. A tempo parziale (part-time) volontario  
3. A tempo parziale (part-time) involontario  
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*16.10 – Facendo riferimento all’unica o alla principale attività lavorativa, Lei svolge: 
 

1. Un lavoro alle dipendenze  
Un lavoro di:  

2. Collaborazione coordinata e continuativa (con o senza progetto)  
3. Prestazione d’opera occasionale  

 
Un lavoro autonomo come:  

4. Imprenditore  
5. Libero professionista  
6. Lavoratore in proprio  
7. Coadiuvante nell’azienda di un familiare  

 
16.11 – Ha dei dipendenti? Se l’aiutano dei familiari senza essere pagati non li consideri. 

 
1. No, nessuno  
2. Sì   Quanti?  |__|__|__|__|  
 

16.12 Ritiene probabile che il suo lavoro/la sua attività termini nei prossimi sei mesi? 
1 No 
2 Sì 
 
16.13 Ritiene facile trovare/avviare un lavoro simile a quello che ora sta svolgendo?  
Si intende in Italia, simile per tipo di lavoro svolto, orario e guadagno   
1 No 
2 Sì 
 
16.14 – Ha dovuto modificare qualche aspetto dell’attività lavorativa attuale per prendersi cura dei figli? 

Se ha modificato più di un aspetto della sua attività lavorativa, indicare il più importante. 
 

1. Ho cambiato qualcosa per guadagnare di più 
2. Ho ridotto l’orario di lavoro  
3. Ho assunto compiti meno impegnativi sul posto di lavoro  
4. Ho cambiato lavoro o datore di lavoro per facilitare la conciliazione  
5. Sto usufruendo di congedo parentale o altri permessi familiari  
6. Ho cambiato orario senza ridurlo  
7. Altro (Specificare)  
8. Nessun aspetto 

 
16.15 – Per prendersi cura dei figli, può contare su un orario di lavoro flessibile (è possibile modificare l’orario 

di inizio o di fine della giornata lavorativa)?  
           
1. No, non è possibile        
2. Sì, è generalmente possibile  
3. Sì, è possibile, ma solo in casi particolari  
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16.16 – C’è un aspetto, in particolare, del lavoro che rende difficile conciliare la vita familiare e professionale?  

Per conciliare si intende trovare soluzioni organizzative che consentano di gestire contemporaneamente il 
lavoro e la famiglia.  

 
1. Orario di lavoro lungo  
2. Programmazione del lavoro complessa o imprevedibile  
3. Troppo tempo necessario per raggiungere il posto di lavoro  
4. Lavoro impegnativo o faticoso 
5. Scarsa disponibilità del datore di lavoro e/o dei colleghi  
6. Lavoro a turni, lavoro pomeridiano o serale, lavoro durante il fine settimana  
7. Rigidità dell’orario di lavoro  
8. Altri aspetti (Specificare)  
9. Nessun aspetto 

 
SEZIONE 17 – IL LAVORO ALLE DIPENDENZE 

(per i lavoratori dipendenti) 
 
17.1 – Lei è: 

1. Dirigente 
2. Quadro 
3. Impiegato/a 
4. Operaio/a  

 
17.2 – Nel suo lavoro svolge turni?  

1. Sì, due o più volte a settimana 
2. Sì, meno di due volte a settimana 
3. No 

 
*17.3 – Il suo lavoro è a termine (lavoro a tempo determinato) oppure non ha una scadenza (lavoro a tempo 

indeterminato)? 
 

1. A tempo determinato  
2. A tempo indeterminato  

17.4 – Per quale motivo il suo lavoro è a termine?  
1. Per imparare il lavoro (stage, tirocinio, praticantato) 
2. Per svolgere un periodo di prova 
3. Per acquisire un titolo di studio che prevede esperienza di lavoro (apprendistato in parte studio e in 

parte lavoro) 
4. È un lavoro stagionale 
5. Il lavoro è per sua natura occasionale, discontinuo o intermittente (es babysitter) 
6. Per occupare un posto vacante (comprese supplenze brevi e incarico a termine nella scuola, nella 

sanità, etc.)  
7. È l’unico che ho trovato 
8. Altro (Specificare) 
9. Non so 
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SEZIONE 18 – RICERCA DI LAVORO E LAVORO NEL PASSATO 

(per le persone che attualmente non hanno un lavoro) 
 
*18.1 – È in cerca di un lavoro?  

1. No  
2. Sì  
 

*18.2 – Nelle ultime 4 settimane ha fatto qualcosa per cercare lavoro, anche part time o occasionale, o ha 
cercato di avviare una attività autonoma?  
Consideri anche cercare offerte o mettere annunci su giornali o siti, inviare curriculum o una domanda per 
un concorso, chiedere a parenti, amici, conoscenti, ecc. 

 
1. No  
2. Sì  

 
18.3– Nelle ultime 4 settimane ha fatto qualcuna delle seguenti azioni di ricerca di lavoro? 
         Possibili più risposte 
 

1. Ho avuto contatti con un centro pubblico per l’impiego (l’ex ufficio di collocamento) per cercare lavoro 
2. Ho sostenuto un colloquio di lavoro, una selezione presso privati 
3. Ho sostenuto le prove scritte e/o orali di un concorso pubblico 
4. Ho inviato una domanda per partecipare ad un concorso pubblico 
5. Ho esaminato offerte di lavoro sui giornali 
6. Ho messo inserzioni sui giornali o risposto ad annunci 
7. Ho fatto una domanda di lavoro o inviato/consegnato un curriculum a privati 
8. Mi sono rivolto a parenti, amici, conoscenti, sindacati 
9. Ho cercato lavoro su Internet 
10. Ho avuto contatti con un’agenzia interinale o con una struttura di intermediazione (pubblica o privata) 
diversa da un Centro pubblico per l’impiego 
11. Ho cercato terreni, locali, attrezzature per avviare una attività autonoma  
12. Ho chiesto permessi, licenze, finanziamenti per avviare una attività autonoma 
13. Ho fatto altre azioni di ricerca (Specificare) 

 
18.4 Per quale motivo non ha cercato un lavoro nelle ultime 4 settimane? 
1 Ho già trovato un lavoro che avrà inizio al massimo tra 3 mesi 
2 Altro motivo (Specificare) 
 
18.5 – Se trovasse un lavoro oggi, sarebbe disposto ad iniziarlo entro le prossime 2 settimane? 

1. No  
2. Sì 
 

*18.6α – Nel corso della sua vita, ha mai svolto un lavoro?  
*18.6β – Da settembre 2016 ad oggi ha svolto un lavoro?  
Consideri il lavoro da cui ha ricevuto un guadagno, con o senza contratto, o il lavoro non pagato solo se svolto 
abitualmente presso l’azienda di un familiare. Non consideri i lavoretti occasionali per sostenere piccole spese 
(ad es. per libri, divertimenti, vacanze, ecc.).  
1 No  
2 Sì  
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SEZIONE 19 – EPISODI LAVORATIVI 

(per chi lavora o ha lavorato in passato) 
 
SCRIPT9. Le domande seguenti riguardano il suo percorso lavorativo ed eventuali interruzioni o cambiamenti 
importanti che ha vissuto sul lavoroTT19.  
 
TT19 Per interruzioni e cambiamenti del lavoro si intendono: 
1 le interruzioni lavorative, anche definitive (ad esempio pensionamento o un periodo di disoccupazione, escluda malattia, congedi, 

maternità, aspettativa, etc.); 
2 i cambiamenti relativi alla carriera (progressioni o retrocessioni); 
3 il cambio di datore di lavoro (compreso il passaggio da un impiego privato ad uno pubblico); 
4 il passaggio da tempo determinato a tempo indeterminato e viceversa; 
5 i cambiamenti rilevanti nel contenuto del lavoro; 
6 il cambiamento della sede di lavoro (se ha dovuto cambiare comune, provincia, regione o paese di lavoro); 
7 la chiusura della sua azienda; 
8 i passaggi da part-time a tempo pieno e viceversa 

 
*19.1α Prima dell’attuale lavoro ne ha svolto un altro che ha interrottoTT19?  
*19.1β Dal 2016 ad oggi, prima dell’attuale lavoro ne ha svolto un altro che ha interrotto TT19? 
*19.1γ Ha svolto un lavoro in precedenza? 
1 No  
2 Sì  
 
19.2α In quale mese ed anno ha iniziato a svolgere questo lavoro?  
19.2β In quale mese ed anno ha iniziato a svolgere il suo ultimo lavoro?  
19.2γ_$ In quale mese ed anno ha iniziato a svolgere questo lavoro? 
Consideri il lavoro da cui ha ricevuto un guadagno con o senza contratto, o il lavoro non pagato solo se svolto 
abitualmente presso l’azienda di un familiare. Non consideri i lavoretti occasionali per sostenere piccole spese 
(ad es. per libri, divertimenti, vacanze, ecc.).  
|_|_| Mese |_|_|_|_| Anno 
 
19.3_$ - Inserisca il codice e la descrizione della sua professione.  
Nel caso in cui svolgeva più attività lavorative, faccia sempre riferimento alla principale e indichi nel modo più 
dettagliato possibile qual era il lavoro, la professione o il mestiere svolto (es.: addetta alla vendita di automobili, 
custode di biblioteca, conducente di taxi, ecc.) evitando termini generici come impiegato od operaio.  
Consulti il navigatore delle professioni TT20 e, una volta scelta l'opzione che più si avvicina all'attività svolta, copi o 
trascriva il codice. 
 
Codice |_|_|_|_|_|  
*Descrizione dell’attività lavorativa_________________________________________________| 
 
TT20 Per individuare il codice, inserire il nome della professione nel riquadro “Inserisci la professione che vuoi 
cercare” e avviare la ricerca cliccando sul simbolo della lente di ingrandimento. Qualora il risultato della ricerca 
non sia uno solo, verranno mostrate tutte le professioni possibili. Per individuare il codice più appropriato avrà a 
disposizione una descrizione delle attività svolte nell'ambito di ciascuna professione.  
 
19.4_$ - In quale settore di attività economica lavorava? 

1. Agricoltura  
2. Industria in senso stretto 
3. Costruzioni  
4. Commercio, Alberghi e ristorazione  
5. Pubblica Amministrazione, Comunicazione, Sanità e Altri servizi  
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19.5_$ - Lei lavorava a tempo pieno o a tempo parziale (part-time)? 
1. A tempo pieno  
2. A tempo parziale (part-time) volontario  
3. A tempo parziale (part-time) involontario  

 
*19.6_$ - Facendo riferimento all’unica o alla principale attività lavorativa, lei svolgeva: 

1. Un lavoro alle dipendenze  
Un lavoro di:  

2. Collaborazione coordinata e continuativa (con o senza progetto)  
3. Prestazione d’opera occasionale  

Un lavoro autonomo come:  
4. Imprenditore  
5. Libero professionista  
6. Lavoratore in proprio  
7. Coadiuvante nell’azienda di un familiare 

 
19.7_$ Aveva dei dipendenti? Se l’aiutavano dei familiari senza essere pagati non li consideri. 

1. No, nessuno  
2. Sì    Quanti?  |__|__|__|__|  

 
19.8_$ - Lei era alle dipendenze come: 

1. Dirigente 
2. Quadro 
3. Impiegato/a 
4. Operaio/a  

 
*19.9_$ Il suo lavoro era a termine (lavoro a tempo determinato) oppure non aveva una scadenza (lavoro a 

tempo indeterminato)? 
 

1. A tempo determinato  
2. A tempo indeterminato  

19.10_$ Il lavoro era a termine perché si trattava di: 
 

1. Imparare il lavoro (stage, tirocinio, praticantato) 
2. Svolgere un periodo di prova 
3. Acquisire un titolo di studio che prevedeva esperienza di lavoro (apprendistato in parte studio e in 

parte lavoro) 
4. Un lavoro stagionale 
5. Un lavoro per sua natura occasionale, discontinuo o intermittente (es babysitter) 
6. Occupare un posto vacante (comprese supplenze brevi e incarico a termine nella scuola, nella 

sanità, etc.)  
7. Unico lavoro che ho trovato 
8. Altro (Specificare) 

 
19.11_$ Dove abitava quando ha iniziato questo lavoro? 

1. |_|_|_|_|_|_| COMUNE  
2. All’estero 

 
*19.12_$ – Dove svolgeva prevalentemente questo lavoro? 

1. Nello stesso comune in cui abitavo  
2. In un altro comune diverso da quello in cui abitavo  Specificare il comune |_|_|_|_|_|_|  
3. All’estero 
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19.13_$ – Nel periodo in cui ha svolto questo lavoro, ha cambiato luogo in cui viveva? 
 
1. No 
2. Sì, mi sono spostato/a per motivi di lavoro nel comune Specificare|_|_|_|_|_|_| 
3. Sì, mi sono spostato per altri motivi in un altro comune Specificare|_|_|_|_|_|_| 
4. Sì, mi sono spostato all’estero 
 
19.14_$ Quando si è concluso questo lavoro? 
 

Mese  .........  |__|__|  Anno  |__|__|__|__| 

 
19.15_$ Per quale motivo si è concluso questo episodio lavorativo?  
 

1. Licenziamento, chiusura impresa 
2. Ho avuto una progressione di carriera 
3. Ho avuto una retrocessione di carriera 
4. Ho cambiato datore di lavoro (ad esempio da privato a pubblico) 
5. Passaggio da tempo pieno a part-time o viceversa 
6. Si è concluso un rapporto di lavoro a termine 
7. Ci sono stati cambiamenti rilevanti nel contenuto del mio lavoro (cambiamento di mansioni) 
8. Ho cambiato sede di lavoro (spostamento in altro comune, provincia, regione o all’estero) 
9. Ho lasciato il lavoro perché il guadagno era insufficiente, il lavoro era faticoso, mi trattavano male 
10. Ho lasciato il lavoro per prendermi cura dei figli 
11. Ho lasciato il lavoro per prendermi cura di familiari o di persone disabili o malate 
12. Ho lasciato il lavoro per studio o servizio militare 
13. Ho lasciato il lavoro perché sono emigrato 
14. Ho lasciato il lavoro per l’età avanzata/pensionamento 
15. Ho lasciato il lavoro perché il/la partner è andato/a a lavorare altrove 
16. Altro (Specificare) 

 
*19.16_$ Prima di questo lavoro ne ha avuto un altro? 
1 No, è stato il mio primo lavoro  
2 Sì, ho avuto un lavoro prima di questo  
 
 

SEZIONE 20 – L’ABITAZIONE E IL BILANCIO FAMILIARE 
(per tutti i rispondenti) 

 
*20.1 – A che titolo la famiglia occupa l’abitazione?  
 

1. Proprietà senza mutuo 
2. Proprietà con mutuo 
3. Affitto o subaffitto  
4. Usufrutto o riscatto 
5. Titolo gratuito 
6. Altro titolo 
7. Non so  
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20.2 – Con riferimento agli ultimi 12 mesi e tenendo presente le esigenze di tutti i componenti familiari, come 

sono state le risorse economiche complessive della famiglia?  
 

1. Ottime 
2. Adeguate 
3. Scarse 
4. Assolutamente insufficienti 

 
20.3 – Negli ultimi 12 mesi la sua famiglia è riuscita a risparmiare?  
 

1. No  
2. Sì 
3. Non ricordo, non so 
 

SEZIONE 21 – OPINIONI E SODDISFAZIONE 
(per tutti i rispondenti) 

 
21.1 – Quanto è in accordo o in disaccordo con le seguenti affermazioni: 
21.1.1 – Il matrimonio è un'istituzione superata  

1.  Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.2 – Una coppia può vivere insieme anche senza avere in programma di sposarsi  
1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.3 – Una donna è realizzata solo se ha figli  
1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.4 – È giusto che una coppia con un matrimonio infelice divorzi anche se ha figli  
1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.5 – Se i genitori si separano/divorziano è meglio che il figlio stia con la madre piuttosto che col padre  
1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 
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21.1.6 – Quando i genitori hanno bisogno di cure è naturale che ad occuparsene siano più le figlie femmine 

che i figli maschi  
1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

  
21.1.7 – Quando c’è poco lavoro, gli uomini dovrebbero avere più diritto a un lavoro delle donne  

1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.8 – Una coppia dello stesso sesso in unione civile deve avere per legge gli stessi diritti di una coppia 
sposata (diritti di eredità, reversibilità della pensione, assistenza in caso di malattia ecc.)  

1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.9 – Un bambino per crescere felicemente ha bisogno di genitori che gli vogliono bene indipendentemente 
dal loro sesso  

1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5.  Molto Contrario 

21.1.10 – Una madre che lavora fuori casa può stabilire un buon rapporto con i propri figli esattamente come 
una madre che non lavora  

 
1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5. Molto contrario 

21.1.11 – In una coppia è meglio che l’uomo sia più grande di età della donna 
 

1. Molto d’accordo 
2. D’accordo 
3. Né d’accordo né contrario 
4. Contrario 
5. Molto contrario 
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21.2 – Parliamo ora di quelle che potrebbero essere alcune misure per sostenere la natalità, la crescita e 
l’istruzione dei figli. Su quali dei seguenti ambiti ritiene sia più importante intervenire?  
Mettere in ordine di importanza da 1 a 6 

1.  Servizi per l'infanzia (aumentare l'offerta di asili nido pubblici, centri estivi, pre e post scuola, riduzione dei 
costi, ecc.) 

2.  Sostegno economico alle famiglie (riduzione delle tasse per le famiglie con figli, aumento degli assegni 
familiari, rimborso spese per baby-sitter e/o servizi per l’infanzia, prodotti per l'infanzia più economici, ecc.) 

3.  Politiche del lavoro (contrasto alla precarietà lavorativa, inserimento lavorativo facilitato per donne e 
giovani, riduzione tasse e contributi sul lavoro, aumento delle retribuzioni, ecc.) 

4. Conciliazione lavoro famiglia (flessibilità oraria, part time volontario più retribuito, congedi parentali 
retribuiti e paritari tra genitori, ecc.) 

5.  Politiche abitative (affitti e mutui agevolati per giovani e coppie, ecc.) 
6.  Altro  Specificare 

 
21.3.1 – Pensando agli ultimi 12 mesi, quanto si ritiene soddisfatto/a delle sue relazioni familiari? 
1. Molto  
2. Abbastanza 
3. Poco 
4. Per niente 

 
21.3.2 – Pensando agli ultimi 12 mesi, quanto si ritiene soddisfatto/a delle sue relazioni con gli amici? 
1. Molto  
2. Abbastanza 
3. Poco 
4. Per niente 

 
21.4 – Attualmente, quanto si ritiene soddisfatto/a della sua vita nel complesso?  

Dia un punteggio da 0 a 10 dove 0 significa per niente soddisfatto/a e 10 del tutto soddisfatto/a 
|__|__| 
 

21.5 – Quale pensa sia il numero ideale di figli per una famiglia? 
Numero ideale di figli |__|__|  

|9|9| Non so  
 

*21.6 – Ha intenzione di trasferirsi nei prossimi 3 anni? 
1. Certamente no  
2. Probabilmente no  
3. Probabilmente sì 
4. Certamente sì 

 
21.7 – Dove intende trasferirsi? 

1. In un altro Comune italiano  Specificare |_|_|_|_|_|_| 
2. All’estero  Specificare |_|_|_| 
3. Non so 
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SEZIONE 22 – CONDIZIONI DI SALUTE 

(per tutti i rispondenti) 
 
Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali (art.9 
GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà rispondere 
data l’importanza della ricerca. 
 
(S) 22.1 – Come va in generale la sua salute? 

1. Molto bene 
2. Bene 
3. Né bene, né male 
4. Male 
5. Molto male 

 
Potrà decidere di non rispondere alla prossima domanda che riguarda categorie particolari di dati personali (art.9 
GDPR - Regolamento generale sulla protezione dei dati - UE/2016/679), ma le saremmo grati se vorrà rispondere 
data l’importanza della ricerca. 
 
(S) 22.2 – È affetto/a da malattie croniche o problemi di salute di lunga durata? 
            Il termine “lunga durata” si riferisce a malattie o problemi di salute che durano da almeno 6 mesi o si 

prevede che durino per almeno 6 mesi 
1.  No 
2.  Sì 
 

22.3 – Per quanto tempo nelle ultime 4 settimane si è sentito/a scoraggiato/a e triste? 
1. Sempre 
2. Quasi sempre 
3. Molto tempo 
4. Una parte del tempo 
5. Quasi mai 
6. Mai 

 
22.4 – Per quanto tempo nelle ultime 4 settimane si è sentito/a calmo/a e/o sereno/a? 

1. Sempre 
2. Quasi sempre 
3. Molto tempo 
4. Una parte del tempo 
5. Quasi mai 
6. Mai 

 
22.5 – Per quanto tempo nelle ultime 4 settimane si è sentito/a molto agitato/a? 

1. Sempre 
2. Quasi sempre 
3. Molto tempo 
4. Una parte del tempo 
5. Quasi mai 
6. Mai 
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22.6 – Per quanto tempo nelle ultime 4 settimane si è sentito/a così giù di morale che niente avrebbe potuto 

tirarla su? 
1. Sempre 
2. Quasi sempre 
3. Molto tempo 
4. Una parte del tempo 
5. Quasi mai 
6. Mai 

 
22.7 – Per quanto tempo nelle ultime 4 settimane si è sentito/a felice? 

1. Sempre 
2. Quasi sempre 
3. Molto tempo 
4. Una parte del tempo 
5. Quasi mai 
6. Mai 

 

 
 
SEZIONE 23 – ALTRE INFORMAZIONI 
 
*(CAWI) 23.1 – Ha avuto bisogno di assistenza per la compilazione del questionario? 
            Possibili più risposte o la sola risposta 1 
 

1. No, non ne ho avuto bisogno  
2. Ho chiesto aiuto ad amici o parenti  
3. Ho chiesto assistenza all’operatore del Numero Verde  
4. Altro tipo di assistenza  

 
*(CAWI) 23.2 – Per quale motivo ha avuto bisogno di assistenza? 
        Possibili più risposte 
 

1. Difficoltà a rispondere ad alcune domande  
2. Difficoltà di accesso al questionario  
3. Difficoltà a navigare fra le parti del questionario 
4. Difficoltà di invio del questionario 
5. Altro motivo  

 
 


