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Appendix G.17. Script for Telephone
Nonresponse Follow-Up for NAP Participant
List Sample in Spanish

Hola. Mi nombre es [nombre del entrevistador] y estoy llamandole sobre el estudio sobre la salud y el
bienestar en Puerto Rico ;Cémo se encuentra en el dia de hoy?

Su hogar ha sido elegido para participar en esta encuesta para el Departamento de Agricultura de los
Estados Unidos y la Administracion para el Desarrollo Socieconémico de la Familia. Los resultados de
esta encuesta nos ayudaran a mejorar los programas y servicios que se ofrecen a los hogares
puertorriquenos.

Las preguntas son acerca de cosas como la compra de alimentos y los gastos del hogar. ;Puede
responder a estas preguntas en representacion de los miembros de hogar?

Si la respuesta es no: ;Puedo hablar con la persona en el hogar que pueda responder estas preguntas?

Si la respuesta es si: jGenial! Comencemos [solicite el consentimiento verbal y revise las declaraciones
requeridas por IRB / OMB].

Declaracion de Carga Publica

Esta informacidn estd siendo recopilada para asistir al Servicio de Alimentos y Nutricion (FNS, por sus siglas en
inglés) en comprender el estado de seguridad alimentaria y el bienestar econémico entre los residentes de
Puerto Rico. Esta es una recopilacion voluntaria. FNS utilizard la informacién como base para futuras
evaluaciones de seguridad alimentaria y el Programa de Asistencia Nutricional, particularmente en el contexto
de desastres naturales. Esta recopilacion no solicita informacion de identificacion personal bajo la Ley de
Privacidad de 1974 (Privacy Act of 1974). De acuerdo con la Ley de Reduccion de Trdmites de 1995 (Paperwork
Reduction Act of 1995), una agencia no puede realizar o patrocinar, y una persona no estd obligada a responder
a una recopilacion de informacion a menos que demuestre un numero de control vdlido de la OMB. El nimero
de control vdlido de la OMB para esta recopilacion de informacion es 0584-XXXX. El tiempo requerido para leer
esta informacion se estima en un promedio de 3 minutos. Envie sus comentarios con respecto a este estimado
de carga o cualquier otro aspecto de esta recopilacion de informacion, incluyendo sugerencias para reducir esta
carga a: U.S. Department of Agriculture, Food and Nutrition Service, Office of Policy Support, 1320 Braddock
Place, Alexandria, VA 22314. ATTN: PRA (0584-XXXX). No devuelva el formulario completado a esta direccion.
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