Guia sobre RBC para os Principais Trabalhadores de
Saude Profissionais de Saude da Linha da Frente
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FINALIDADE DO DOCUMENTO

Desenvolveram-se directrizes, cartazes e/ou auxiliares ajudas de trabalho em cada pais para os principais
trabalhadores de saude profissionais pessoal de sadde da linha de frente por forma a compreenderem a
importiincia do RBCD e a forma de utilizarem esta ferramenta durante as suas actividades regulares de
vacinacdo. Este documento destina-se a ser facilmente compreendido pelos profissionais de sadde que estdo a
vacinar criancas como parte do seu trabalho regular. Os paises devem adaptar este guia de modo a incluir
terminologia, processos e funcdes utilizados localmente. Estas informacdes podero igualmente ser incluidas
noutros materiais desenvolvidos para formacdes em servico e introducdeséo de novas vacinas (ver exemplo
no anexo 5). Estdo disponiveis mais informacdes sobre o aumento da disponibilidade e utilizacGo de RBCD/
cartdes em: www.jsi.com/homebasedrecordsproject.



http://www.jsi.com/homebasedrecordsproject
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s registos baseados em casa (RBC) domiciliarios (RD) - também conhecidos em alguns paises por cartdes de satde

infantil, livios de satde materno-infantil ou cartdes de vacinagdo - sGo documentos oficiais emitidos pelo Ministério

da Satde. Os registos domiciliariosRBCs constituem uma ferramenta importante de recolha e acompanhamento de
dados com moliiplas finalidades para o prestador cuidadorde cuidados, o profissional de satde, agente comunitério de
satde e o sistema de salde.

Estes registos podem:

B Auxiliar os profissionais de satde a documentar e acompanhar que vacinas foram administradas a uma criangca e em
que dafas;

B Copacitar os prestadores de cuidadores/pais a desempenhar um papel na satde dos filhos e ter documentadas
informacdes sobre o historial de vacinas infantil;

B Relembrar os profissionais de satde, os PSC ACS e o prestador de cuidadors quando é que uma crianga deve ser
vacinada: e

B Servir de ferramenta de controlo da sadde piblica quanto & cobertura das vacinas através de pesquisas do agregado
familiardomiciliares o agregado familiar e de outraos estudos pesquisas como ao Estudo Pesquisa Demogréficao e de

Saide (PEDS).

Os cartdes sdo uma fonte fundamental de dodos sobre que vacinas uma crianga especifica opqnhou nomeodomente
devido ao facto de cada vez mais vacinas/antigénios serem . vy ) ; '
incorporados no Programa Alargado de Vacinagao (PAV),

com mltiplos antigénios administrados em cada confacto. Na
auséncia dos cartées, fazer o prestador de cuidadors relembrar
(ou seja, pedir aos pais para indicar que vacinas a crianga
apanhou) ndo ¢é fidvel e pode fazer com que as criangas sejam
novamente vacinadas ou ndo aparegcam na data das vacinas
que salvam vidas.

F importante garantir que os prestadores de cuidadores recebam
cartées e sejam orientados para a importéncia do cartdo.

Os profissionais de satde devem recordar os prestadores de
cuidadores a levar o cart@o para os servigos de vacinagéo

e discutir o confetdo dos cartées com os prestadores de
cuidadoscuidadores durante as sessdes de vacinacdo. A
refengdo de cartdo apds uma crianga ser totalmente vacinada

é igualmente imporfante para salientar junto dos prestadores

de cuidadores a garantia de que as informagdes estardo
disponiveis no futuro para:

B A entrada escolar
W Viagens infernacionais

Inquéritos Pesquisas aos agregados familiares
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INTRODUCAO - UTILIZADORES DO RBCD

Enquanto profissional de satde, o cart@o & importante para si para manter registos e comunicar com os prestadores de
cuidadores. Eis alguns dos outros utilizadores do cart@o e a sua fungdo no processo de tomar decisdo:

v

Profissionais de sadde

Principal utilizador que se apoia nesta ferramenta enquanto fonte de dados para deferminar e introduzir
informagdes sobre as vacinas que uma crianga apanhou e as que deverd apanhar em determinado dia. Os
cartdes também fornecem lembretes sobre quando voltar para a préxima vacina.

PSC ACS ou Mobilizadores

Podem servir de ligagdo entre os profissionais de saide e os prestadores de cuidadoscuidadores na
comunicagdo de contetdos do cart@o e relembrar os pais que antigénios a crianca deve receber e quando e
onde ir para receber servicos de vacinagdo.

Prestadores de cuidadosCuidadores/Pais

Todos os prestadores de cuidadoscuidadores tém o direifo de saber que vacinas e outros servigos de saide a
crianca recebeu. O cartdo é um registo destas informacdes guardado na casa da familia e deve ser trazido

para cada sessdo de vacinagdo.

Se uma crianga for a vérias unidades de satdesanitarias devido a mudanga de casa, por viver numa zona
urbana ou por oufros motivos, o cartdo é a principal fonte de informagdes necessaria ao dirigirse a uma nova
unidade sanitériade satde. O cartdo pode também ser necessério como prova das vacinas apanhadas para
poder fazer viagens inferacionais e no inicio do ano escolar quando a crianga tiver mais idade.

Uma vez que os prestadores de cuidadoscuidadores sdo os zeladores do cartéo infantil, & importante que os
g P P g
profissionais de salde os eduquem sobre o valor de o manter seguro e bem cuidado.

Administradores ou Gestores da Saude Piblica

Os gestores de programas nacionais, os gestores de nivel médio e os supervisores baseiam-se nas informagdes
do cart@o para controlarem o programa de vacinagdo, incluindo para pesquisas e vigilancia. Os gestores de
programas nacionais, os gestores de nivel médio e os supervisores baseiam-se nas informagdes do cartdo para
confrolarem o programa de vacinagdo, incluindo para pesquisas e vigiléncia. O cartdo é utilizado durante @
supervisdo, avaliacdes de qualidade dos dados e formagdo. E também utilizado para comunicar indicadores
de vacinacdo.

A necessidade de manter essa ligagdio entre todos os utilizadores é critica se os beneficios do cartdo tiverem
de ser realizados. O grdfico na péagina 3 explica as medidas que cada utilizador deve tomar com o cartdo.
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Pais/Cuidadores

* Vialorizar como documento importante

* Registo da vacinaciio infantil e do
estado de sadde para historia clinica,
viagens, inicio da escola, etc.

* Guia de referéncia incluindo
principais mensagens, accoes, data
de regresso

Administracdo em
Sadde Piblica

* Ferramenta de comunicacdo para

indicadores de vacinaciio

* Documento de referéncia do inquérito
* Utilizar em auditorias de supervisio [N
I’rr

e de qualidade dos dados

* Vigildncia e observacio médica

* Referéncia para formacio

JJA

Agentes de sadde e
Trabalhadores comunitarios
de Saude/Mobilizador

* Ferramenta de registo para
vacinacdes e data de regresso

* Ferramenta de aconselhamento com
pais e mobilizadores

* Ligaciio/ conexdo a registos e listas

Integrated Home-based Records: Assuring Immunization Format and Function



BENEFICIOS DO RBCD/CARTAO DE VACINACAO

Existem muitos beneficios do RBCD para cada um dos utilizadores:

1 Aumenta a eficiéncia dos profissionais de sadde

Os cartdes s@o um registo de satde importante para informar os profissionais de satde e ajudé-los com o
acompanhamento do estadiuto de vacinagéo de uma crianga que participa numa sessdo de vacinagdo. Isto é
especialmente fil quando uma crianga vem de fora da area de atuacdodrea de captagdo drea de influéncia e ndo pode
ser incluida no regisfo ou se o registo ndo puder ser actualizado por uma vacina ter sido dada durante uma sesséo de

servicos méveissensibilizacdo ou noutra unidade de satde.

2 Diminui a hipétese possibilidade de erros ao vacinar as criancas
Na auséncia das informagdes escrifas no cart@o ou num regisfo, os profissionais de salde podem ter que sondar os
prestador de cuidaderos para saber que vacinas foram tomadas, e as mdes podem ndo saber responder com precisdo

ou confundir os diferentes antigénios. Isto pode

\

i“

entdo criar um vies de chamada desvio de
diferencial e resultar em vacinacéo a mais ou a

menaos.

3 Aumenta a coordenacto com outras
ferramentas de recolha de dados

O carfdo é Uil para registar, arquivar e fazer a
ligagdo cruzada entre o registo da unidade de
satdesanitéria e os registos comunitarios para
acompanhamento baseado nos nomes e resumos

de dados para relatérios mensais e gréficos de

parede.

4 Serve como ferramenta de lembrete para os prestadores de cvidadoscuidadores e os profissionais de saide
O cartdo é uma ferramenta para relembrar os prestadores de cuidadoscuidadores e os profissionais de satde das
datas escritas e comunicadas aos prestador de cuidadores, garantindo que estes sabem quando regressar & unidode

sanitériade salde para a proxima vacina da crianga.

5 Reforca a comunicacdio entre os profissionais de sadde, os PSC ACS e prestadores de cuidadoscuidadores

O cartdo é uma ferramenta eficaz para profissionais de satde e para os PSCACS aconselharem os prestadores

de cuidadoscuidadores sobre a importancia da vacinacdo e outras mensagens de sadde. Muitos prestadores de
cuidadoscuidadores ndo conhecem as doses de vacinas recomendadas nem o calendério, especialmente as datas
especificas para cada crianca. Isto é especialmente desafiador para os analfabetos, pois podem néo saber que vacinas
foram dadas aos filhos e ndo conseguem ler essa informagdo no cartdo. Os profissionais de satde devem registar a data
de vacinagdo no cart@o e partilhar esfas informacdes com os prestadores de cuidadoscuidadores no final de uma sesséo.
Os PSCACS podem também usar os cartdes ao aconselharem os prestadores de cuidadoscuidadores e informé-los/

relembré-los quando devem regressar para a préxima vacina.
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6 Maior continuidade e coordenacdo dos cuidados e dos servicos de saide

O fornecimento e a disponibilidade dos cartées podem ajudar a validar a cobertura de vacinagdo dentro do pas,
incluindo o registo de outras vacinas (por exemplo, campanhas), bem como para outros servigos de saide. Isto ajuda
a acompanhar o esfado de sadde, a manter servicos de saide de qualidade, bem como a fornecer informacdes e a

registar a continuidade dos cuidados.

7 Apoiar o acompanhamento e a elaboracdo de relatérios de saude publica

Os cartdes s@o importantes para o acompanhamento dos indicadores de vacinagdo e para a validagdo da cobertura e
do cumprimento do programa de vacinagdo. O cart@o ajuda durante uma auditoria de qualidade dos dados e & uma
ferramenta importante de supervis@o e verificacdo dos dados. E também utilizado como referéncia durante estudos e para

dados sobre vigilancia e verificag@o médica. Assim, ajuda a reforcar a qualidade do programa de vacinagéo.

8 Aumenta a responsabilidade dos profissionais de saide na comunidade
O carfdo ajuda a responsabilizar os profissionais de saide perante a comunidade, uma vez que os prestadores de
cuidadoscuidadores podem idenfificar quaise vacinas uma crianga deve apanhar em que idade e pode solicitar esses

servicos & unidade de satde.

9 Aumenta a consciencializacdo, a conformidade e a procura de vacinas por parte do prestador de cuidadors

Os cartdes fornecem informagdes aos prestadores de cuidadoscuidadores sobre as vacinas e as doses necessarias para
a crianga, incluindo o calendério de vacinagdo e em que idades devem levar os filhos para apanharem as vacinas. O
cartdo capacita os prestadores de cuidadoscuidadores, permitindolhes compreender os servicos de satde de que a
crianga precisa. Este conhecimento pode confribuir para e fazer aumentar a procura atempada de vacinas, melhorando a

conformidade com a vacinagdo e contribuindo para aumentar a cobertura.

10 Registo de vacinas apanhadas para fins escolares e de realizacdio de viagens
Frequentemente, as pessoas t&m que demonstrar o estado de vacinagdo quando viajam para o estrangeiro e o carté@o

pode servir de registo. As escolas podem também exigir cartdes para a enfrada escolar.

QUANDO UM PROFISSIONAL DE SAUDE UTILIZA 0 RD/CARTAO

Seguem-se as utilizagdes e acgdes importantes para o cart@o no &mbito das actividades das unidades sanitériade salde
por parte dos profissionais de satde:

Durante uma sessiio de vacinacdo

O carfdo deve ser analisado por um profissional de satde quando uma crianga chegar a uma sess@o de vacinagcdo
(incluindo durante as sessdes de servicos méveissensibilizacdo ou méveis). As informagdes sobre quando a crianga foi
vacinada pela Gltima vez, que vacinas apanhou e a data de nascimento da crianga devem ser utilizadas para determinar
que vacinas dar nessa sessdo. Apds uma crianga ser vacinada, a data deve ser registada para cada antigénio
administrado nesse dia. A data dals) proximals) vacina(s) deve ser registada no cartdo e comunicada ao prestador de
cuidadors. O cart@o deve igualmente ser comparado com o registo da unidade sanitériade satde e/ou comunitario para
actualizagd@o de qualquer informacdo em falta e para garantir que os dados nessas ferramentas sGo correspondentes.

Um exemplo de como calcular as datas esté incluido no exemplo do auxiliar de trabalho do Zimbabué no Anexo 2.
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Quando uma criana chega a unidade sanitdriade sagde por outro motivo

As sessdes de vacinagdo ndo sdo a Unica vez em que os cartdes devem ser utilizados; os profissionais de saide

devem igualmente verificar o esfado de vacinagdo sempre que uma crianga for & unidade sanitériade satde, fal como
monitoramento de acompanhar o crescimento, quando a crianga estiver doente ou quando acompanhar um familiar.
Cada uma destas visitas constitui uma oportunidade para confirmar se uma crianga tem todas as vacinas em dia. Se uma
crianga visitar a unidade sanitériade satde e ndo for vacinada por qualquer motivo, & considerada uma oportunidade de
vacinagdo perdida.

Durante a visita domiciliar ou a reunitio comunitdria

Os profissionais de satde e os PSCACS que fazem visitas aos domicilios ou inferagem com as familias na comunidade
devem pedir o cartdo de uma crianca para determinar quando t&m de regressar para a proxima vacina. Estas
informagdes devem ser partilhadas com os prestadores de cuidadoscuidadores.

Exemplos de como utilizar cartdes numa variedade de cendrios que podem ser utilizados em formacdo est@o incluidos no
Anexo 1.

UTILIZACAO DO ~CART[\0 COM OUTRAS FERRAMENTAS
DE COMUNICACAQ DE VACINACAQ A NIVEL DA UNIDADE
SANITARIADE SAUDE

Garantir e melhorar a qualidode dos dados é uma prioridade do programa de vacinagdo. Comunicagdo dos dados de
cobertura relativamente & cobertura da vacinagdo, incluindo infegralidade acabamento e prontidao, encontram-se nos
planos de rotina nacionais do PAV. A supervisdo e o monitoramentoacompanhamento podem ser reforcados com recurso
as ferramentas existentes e através do desenvolvimento de capacidades nas unidades sanitériasde satde e a nivel distrital.

As ferramentas de comunicacdo da vacinagdo variam ligeiramente enfre paises, mas as ferramentas habituais em formato
papel ufilizadas na unidade sanitériade satde (ver gréfico na péagina 7) incluem:

B Cartéo de vacinagcdo/de satde infantil (RBCD);

B Registo de vacinas (ou DHIS ou registo de saide integrado que inclui vacinagao;

B lista de verificagdo Folha de verificagdo (para registar nomeros de doses administradas por antigénio);

|

Arquivo de lembranga Sistema de pasfas ou de acompanhamento arquivo e/ou pastas de bolsas de seguimento
e/ ou registo comunitdrio (ou seja, acompanhamento baseado no nome na unidade de satdesanitéria e/ou uma
ferramenta utilizada por um PSCACS que consiga acompanhar as criangas a nivel individual e ajudar a encontrar
falhasatrasados, organizado por més e aldeio,/comunidade).

B livro de sfocks estoques (quantidades de vacinas por antigénio e frasco, seringas e agulhas, também deve incluir o
fornecimento de cartées de RBCD/vacinacdo); e

B Quadro de parede com a cobertura (cobertura mensal resumida por antigénio e nimero de populacdo-alvo vacinada)
Os dados de cada ferramenta fornecem a um profissional de satde informagdes importantes (para o acompanhamento

individual da crianca, bem como para saberem o nimero de pessoas vacinadas e calcularem a percentagem de
cobertura e desisténcias). Quando utilizados em conjunto e as entradas de dados estdo actualizadas em todos os
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formularios e para todos os anfigénios, fornecem uma imagem completa do programa de vacinagéo para a populagdo-
alvo e o estatuto em fermos de vacinagcdo de cada crianga. Os dados podem igualmente ajudar o profissional de
satde a identificar que populagdes ou zonas-alvo ndo foram abrangidas pelos servicos e que os individuos possam ter
comegado, mas ndo concluido, o calendario de vacinagdo e, por conseguinte, devem ser seguidos para reduzir a taxa
de desisténcia.

A utilizagdo destas ferramentas é importante no sistema de controlo e de opinido para melhoria da qualidade dos dados,
auto-avaliagdo e utilizagdo por parte dos colaboradores da unidade sanitériade sadde. Estas ferramentas devem ser
analisados e a sua integralidade deve ser observada e debatida durante as visitas de supervisdo. Também é importante
que as equipas de saide vejam esfas ferramentas em conjunto durante as reunides frimestrais - com oportunidades para

os colaboradores da unidade sanitariade satde e do distrito partilharem e compararem dados e experiéncias. Os
profissionais de sadde devem também realizar periodicamente avaliacdes da qualidode dos dados, comparando os
nimeros de cada ferramenta para garantir a correspondéncia entre os nimeros' e resolver eventuais erros ou discrepancias.

Number-Based
{for tallying/reporting; no unique identifiers)

Name-Based

(unique identifier for each child)

Preserve at home and
bring to faclity to
enter information,
compare and link
with facility data

rY sl — Vaccination Card

Community

Child Register
(used by CHW/mobilizer)

Coverage
Wall Chart

A A H

l\xo—nily Report

Tickle;{llrucking These tools provide consolidated and summary reporting at
for dluzslisrs Health Facility but cannot trace back to individual children or

communities to reduce drop-out or missed opportunities

' Mais informagées sobre como esfas ferramentas funcionam em conjunto podem ser encontradas na Triangulacdo de Dados: Use of Health Facility Immunization Reporting
Tools, JSI, 2017 Disponivel em www.[si.com/homebasedrecordsproject
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ASSEGURAR A DISPONIBILIDADE DO CARTAO E EVITAR
FALTA DE STOCKSESTOQUES

Os stocks de cartdes e outras ferramentas utilizadas pelo programa de vacinag@o sdo frequentemente vistos. Quando os
cartées ndo estdo disponiveis, os profissionais de salde ndo podem confiar nesta importante ferramenta e os pais ndo t&m
acesso as informacdes de sade dos filhos. E importante que o sistema de satde e os profissionais de saide controlem

os stocks estoques de cartdes e a disponibilidade para novos lactentes que entram no sistema de modo a evitar falto de
esfoquessfocks. Existem multiplas razdes para haver falta de estoquesstocks, mas ha também algumas medidas que os
profissionais de saide podem tomar para impedir que as suas unidades sanitariasde sadde fiquem sem cartdes:

Calcular a quantidade de cartdes necessdria

Em algumas unidades sanitériasde saide, a populag@o-alvo anual é utilizada para estimar o nimero de cartées necessarios;
no entanfo, em zonas onde os denominadores sdo incerfos, isto pode resultar no excesso ou falta de cartdes. Para superar
esfa situagdo, alguns profissionais de satde utilizam estimativas locais de microplanificacdo e/ou do nimero de fornecido
por colaboradores comunitérios. Outros recorrem a estimativas baseadas no nimero de criangas vacinadas contra a BCG
para deferminar melhor quantos cartdes serdo necessarios. Isto pode resultar em maiores estimativas e estoquesstocks de
cartées necessarios em unidades de saddesanitérias de grandes dimensdesmaiores onde as maes vao dar & luz e recebem
a BCG e um cart@o [mas depois vao & unidade sanitériade salde mais préxima de casa para vacinagdes posteriores).
Nos paises em que o cart@o de vacinacdo da crianga fambém inclui informacdes sobre a gravidez, as quantidades
necessérias serdo mais elevadas para garantir que existem cartdes para fodas as grévidas, pelo que & necessario utilizar
outras estimativas (por exemplo, estimativa de gravidezes anuais ou previsGo de mulheres que irdo frequentar os servigos
prénatais).

Determinar quando reabastecer

O niimero minimo de cartdes necessérios deve ser calculado para a unidade sanitariade satde e pode basear-se no
consumo médio mensal. Para evitar a falta de estoques sfocks, deve-se considerar a realizagdo de uma nofificagdo de, pelo
menos, 2 a 4 semanas para reabastecimento antes de a unidade sanitériade saidde afingir o nimero minimo de cartdes.
Isto pode depender do tamanho da unidade sanitériade saide e de onde recebe o seu reabastecimento de cartées (ou
seja: O distrifo mantém estoquesstocks suficientes de cartdes para garantir o reabastecimento atempado das unidades
sanitériasde satde ou o distrito precisa de encomendar pedirrequisitar cartdes dea niveis mais elevados?).

Controlo dos niveis de estoquesstocks

OAs confagens de estoquesstocks de cartdes na unidade sanitériade saide devem ser realizados regularmente (por
exemplo, mensalmente) e devem ser semelhantes ao processo de gest@o de falta de esfoquesstocks de vacinas, seringas

e oufras provisdes. Ajudard o profissional de satde a manter uma confabilidade dos estoquesstocks ou um cartdo para
confrolar e acompanhar os niveis dos estoquesstocks dos cartdes. Isto pode ser ligado a um sistema na unidade sanitériade
satde que «desencadeie» um pedido de reabastecimento de cartées antes de as reservas estarem no nivel minimo.

Reordenacio

SAlguns paises incluem cartdes nos formularios de reabastecimento de vacinas e outros produtos. Se ndo houver espago
para isso nos formularios, a quantidade de cartdes necessarias pode ser escrita no fundo do formulario ou numa secgéo
de nofas. Os profissionais de satde podem falar com o respectivo supervisor para confirmar como voltar o encomendar os
cartdes para da unidade sanitariade sadde.

Guia sdbre RBC para os Principais Trabalhadores de SatdeProfissionais de Satde da Linha da Frente



0 que fazer quando hd falta de stocksestoques

Infelizmente, mesmo quando as melhores prétficas acima sdo seguidas,
pode haver vezes em que as unidades sanitériasde salde ndo tém cartées
suficientes. Algumas solucdes incluem:

B Utilizacdo de fundos da unidade sanitariade satde ou distritais para
imprimir cartdes (ou, pelo menos, a pagina de vacinagdo dos cartdes) para
assegurar que o calendério de vacinagdo correcto esté disponivel a todas
as criancas. Quando os cartdes impressos estiverem novamente disponiveis,
os presfadores de cuidadoscuidadores devem receber o cartdo, e as infor-
magdes de vacinagdo anteriores devem ser transferidas para o mesmo na

proxima visita.

B Solicitar aos prestadores de cuidadoscuidadores que comprem um bloco de notas/cademno para registar informacdes
e preencher as vacinas administradas conforme fariam num cartdo impresso. Isto nGo é ideal, uma vez que na maioria
dos paises os cartdes devem estar disponiveis gratuitamente para todas as criangas.

B Escrever informagdes sobre vacinas (antigénio e data recebida) num pedaco de papel para depois transferir para o
cartdo na proxima visita. Isto pode ser problemdtico, pois pode ser dificil para um prestador de cuidadors guardar o
papel num local seguro entre as visitas. Pode também induzir o prestador de cuidadors em erro de que a informagdo
ndo é importante.

Assim que uma unidade sanitariade saide receber estoquesstocks, os cartées devem ser fornecidos a todas as criangas,
mesmo as que iniciaram o calenddrio de vacinas sem cart@o. Como explicado acima, os cartdées sdo importantes mesmo
depois de uma crianga esfar totalmente vacinada como um registo das vacinas recebidas e da data em que as recebeu.

Ndo se deve recursar vacinas a criancas que ndo tenham cartdo. O mesmo ocorre quando uma crianca tiver
recebido anteriormente um cartdo e o prestador de cvidadors ndo o trouxer para a sessio ou o tiver perdido. O
profissional de sadde deve sempre escrever as vacinas dadas durante a sessdo, comunicar e escrever as datas
de regresso para a proxima visita e recordar ao prestador de cuidados que guarde e traga o cartio.

ENVOLVER 0S LIDERES COMUNITARIOS

Os PSCACS e outros lideres comunitarios sGo parceiros importantes no apoio a um programa de vacinagdo. Em alguns
paises, os PSCACS ajudam os profissionais de saide durante uma sessdo de vacinacdo organizando as criangas,
fornecendo conversas/mensagens importantes de satde, realizando o acompanhamento monitoramento do crescimento
e/ou registando informagdes. Noutros locais, os PSCACS e os lideres comunitarios podem ajudar a localizar criangas
que fém vacinas para apanhar ou tenham vacinas em atraso ou ainda as que se atrasaram relativamente ao calendério
de vacinagdo (ou seja, falhasatrasados), bem como a identificar criangas ou grévidas que nunca foram vacinadas. Alguns
PSCACS e lideres também realizam reunides comunitérias e/ou realizam visitas domiciliarias regularmente para discutirem
topicos de saude, incluindo a vacinagdo. Devido & sua relagdo proxima com os prestadores de cuidadoscuidadores, os
PSCACS podem desempenhar um papel importante na promog@o de mensagens em torno da importancia dos cartdes.

E importante que compreendam o valor e o propésito dos cartdes para que possam partilhar isso com os prestador de
cuidadores e outras pessoas na comunidade.

Os lideres comunitarios, como por exemplo os chefes de aldeias, dirigentes e lideres religiosos também podem
desempenhar um papel importante na difuséo de mensagens em toro da importéncia da vacinagéo e da protecgdo e
utilizacdo dos cartdes de vacinacdo.
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Os profissionais de satde reinem-se frequentemente com os PSCACS,
mensal ou frimestralmente, para discutirem as reaccdes sobre as
actividades realizadas na comunidade e actualizéos quanto a quaisquer
novos assuntos e politicas. A importéncia dos cartdes € um bom tbpico
para incluir numa reunido regular para orientar/actualizar os PSCACS
quanto ao contetdo do cart@o, a sua importéncia, como deve ser
utilizado e como calcular datas em que se deve receber antigenos e
fazer as visitas de regresso.

Realizar uma reunidio com o PSCACS para discutir os cartdes

O seguinte esquema pode ser utilizado para ajudar os PSCACS
quanto & utilizagdo e comunicagdo com os prestador de cuidadores e
comunidades relativamente cos cartdes. Tempo necessério: uma hora
durante a reunido regular

1. Discuta a importéncia do cartdo:

B O cartdo fornece informacdes sobre muitos servicos de saide e
hoje estamos a concentrarnos na componente de vacinag&o.

B O carfdo é o Unico registo que os pais fém para mosfrar as vacinas que a crianga apanhou e, por isso, &
importante para eles guardaremno e trazeremno para a unidade sanitariade sadde.

B O:s registos de vacinag@o ou os regisfos infegrados na unidade sanitariade sadde nem sempre estdo actualizados,
especialmente se uma crianga for vacinada em mais de uma unidade sanitériade salde ou durante servigos
méveisuma campanha de sensibilizagdo, pelo que o carf@o é o registo mais preciso para uma crianca,

B Duronte oas inquéritos pesquisas deaos agregados familiares, o cart@o & importante para verificar as vacinagdes
que foram administradas e determinar as taxas de cobertura.

B O carfdo fornece informagdes importantes sobre quando uma crianca deve voltar para a préxima vacinagdo e/ou
receber suplementos de VWitamina A e outros servigos.

B Os cartées podem ser utilizados para identificar recém-nascidos e folhasatrasados.
2. Como & que os PSCACS devem utilizar o cartdo ao comunicar com os prestadores de cuidadoscuidadores?

B O PSCACS deve pedir para ver os cartdes de fodas as criangas com menos de 5 anos de idade na aldeia. Se
houver uma mulher grévida ou uma crianga recémrnascida sem cartdo, o PSCACS deve encorajar a familia a ir &
unidade sanitariade satde apanhar a vacina e receber o cartdo.

B Os PSCACS devem rever a tabela de vacinag@o no cart@o para assegurar que as vacinas e doses da crianga
estdo em dia e identificar eventuais falhasatrasados.

B Os PSCACS devem falar sobre o cartdo com os prestadores de cuidadoscuidadores e informélos quando voltar
para a vacinagdo e para o suplemento de Witamina A com base na Gltima vacinacéo e na idade da crianga (e
referirse & data da vacina no cartdo).

B Os PSCACS devem actudlizar os registos com base nas informagdes registadas no cartéo.
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3. Como ler um calendério de vacinagdo e interpretar as datas em que se deve apanhar as vacinas?

B Forecer ao PSCACS uma auxiliar ajuda de trabalho sobre o cartdo e rever os contetdos em conjuntfo. Um
exemplo de auxiliar ajuda de trabalho do Zimbabué estd incluido no Anexo 2.

PRINCIPAIS MENSAGENS SOBRE A IMPORTANCIA DO CARTAQ

Juntamente com a informagdo sobre a vacinagdo e a data de regresso escritas do cartdo, & importante que os
profissionais de satde expliquem a finalidade do cartdo aos prestadores de cuidadoscuidadores e PSCACS de modo a
garantir que compreendam por que raz&o & importante guardar e proteger este documento.

As mensagens fundamentais que se seguem servem de lembrete sobre a importéncia do cartdo e o valor afribuido a este
documento 0til. As mensagens dao orientagdes sobre o que é o cartdo, as suas utilizacdes, como cuidar dele, onde obté-
lo e como o manter seguro.

Mensagens para prestadores de cvidadoscuidadores

O que é um cartdo?

B Os cartdes sGo uma fonte de informagdes sobre os servicos de satde infantil recebidos por uma crianca incluindo
vacinag&o, suplemento de vitamina A e acompanhmonitoramento do crescimento.

B Os cartdes podem ajudar a identificar que vacinas o seu filho ainda tem de apanhar e quando voltar & sessdo de
vacinagdo.

Xigi O Vi i i is ou iri va futu
B Podem ser exigidos cartdes para a entrada escolar, viagens infernacionais ou transfronteiricas e como prova futura de
que o seu filho apanhou vacinas.

B E importanfe guardar e proteger o cartdo mesmo depois de a crianga estar completamente vacinada.
Onde conseguir um cartdo?

B O cartdo é emitido em unidades sanitériade satde, hospitais distritais, provinciais e centrais e em ponfos de servigos
moveissensibilizacdo para a vacinagdo.

Quando é que uma crianga ou grévida recebem um cartdo?

B Os cartdes devem ser dodos a gravidas durante os servicos prénatais e/ou a prestadores de cuidadoscuidadores
durante o primeiro confacto de uma crianga com o sistema de sadde. Se ndo recebeu um cart@o quando a crianga
apanhou a primeira vacina, fem o direito de pedir um cartdo na unidade sanitériade saide.

Como manter o cartdo seguro?

B Guardar os cartdes num local limpo e seco profegido do fogo, dos insectos, da humidade e da mé manipulagéo por
parte das criangas ou outras pessoas.

Quando trazer o cart&o?

B leve os carfdes sempre que levar o seu filho & unidade sanitériade salde ou & aos sessdo de sensibilizagdo servicos
méveis (mesmo que esfejam doenfes ou ndo pense que é elegivel para apanhar vacinas).
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ANEXO 1: EXEMPLO DOS CENARIOS DE UTILIZADOR PARA
FORMACAQ DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

Cendrio A: Cartdo incompleto, crianca vacinada em 2 unidades de saddesanitdrias diferentes,
problemas de dados

A enfermeira Maria é uma profissional de satde numa unidade a 20 km de uma cidade que tem um mercado
popular onde as mulheres vao frequentemente pelo menos uma vez por més para vender os seus produtos e fazer
compras. Existe ali também um hospital onde muitas mulheres da sua aldeia vao dar & luzter os bebés. Muitas
mdes comegam a vacinagdo do bebé nesse hospital. Embora cheguem & unidade sanitariade satde para
apanharem vacinas e receberem servicos de satde, as vezes também vao ao hospital para serem vacinadas
devido & conveniéncia de estarem na cidade. E, portanto, dificil para a enfermeira Maria manter o registo de
vacinas actualizado e alcangar as taxas de cobertura porque as mées vém & sua unidade sanitariade satde
iregularmente. Por vezes, dizem que o bebé j& apanhou uma vacina na outra unidade sanitériade satde, mas a
mesma ndo estd registada no cartdo. Fica encorajada por as maes estarem a levar os filhos as vacinas tanto na
sua unidade sanitariade satde como no hospital @ 20 km, mas precisa de fer provas dessas vacinas e explicar
como isso afecta oseus dados de cobertura.

1. Como ¢ que o cartdo poderia ajudé-la a verificar que vacinas a crianga apanhou e a harmonizar os seus
dados com os dados do hospital2

2. Como pode a enfermeira Maria e o hospifal tfrabalhar em conjunto para garantir que os cartdes estdo
disponiveis no momento do parfo e relembrar &s maes para frazerem o cartdo nas proximas sessdes de
vacinacaog

Cendrio B: Problema de desisténcia e cartdes sem data da proxima vacinacio

A enfermeira Francisca teve um problema com a desisténcia na sua unidade sanitéariade satde nos dltimos 2 anos,
particularmente entre a vacina pentavalente 3 e a vacina confra o sarampo. Teve algumas faltas de esfoquesstocks
dos cartées e feve que esperar pelo reabastecimento durante 1 a 2 meses. Quando ndo hé cartdes, por vezes
escreve as vacinas administradas em folhas de papel ou pede aos pais que comprem cadernos. Como a
enfermeira Francisca estd a administrar as vacinas, dizlhes quando devem voltar para a préxima visita. Néo hé
nada especifico para escrever essa informagdo nos cartes.

A enfermeira Francisca tem que verificar o registo para encontrar criangas que tenham as vacinas em afraso, mas
ndo o faz fodos os meses. Trabalha com os PSCACS para encontrar as criangas que t&m vacinas a apanhar e
muitas vezes dizem que se esqueceram que tinham de regressar para apanhar as vacinas e quando.

1. Como é que os PSCACS podem ajudar com um acompanhamento mais activo e com a comunicagdo com os
pais no calendario de vacinagdo do bebé e quando regressar para als) proximals) vacinals)2
2. Como podem as datas da proxima vacina registadas no cartdo ajudar com este problema?

3. Como é que a falta de cartdes poderia estar a afectar esfa situagdo e o que poderia ser feito para
resolver isso?
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Cendrio C: 0 profissional de satdeagente comunitdrioa de sadde ndo compreende o calenddrio de vacinacéio

A enfermeira Ana tem uma PSCACS muito motivada na sua unidade sanitériade satde. A O PSCACS faz
regularmente visitas aos domicilios e tem uma boa relagdo com as familias. No entanfo, a enfermeira Ana
observou que por vezes as maes chegam & unidade sanitériade salde e ndo sabem se o filho deve ou ndo ser
vacinado. Geralmente escreve a data dals) préximals) vacinals) no cart@o, mas &s vezes esquece-se ou as maes
ndo frazem o cartdo com elas ao regressarem & unidade sanitériade satde. A O PSCACS relembra aos pais
sobre a vacinagdo ao fazer as visitas domiciliarias, mas quando os pais perguntam em que data devem voltar
para als) préximals) vacinals), oa PSCACS ndo tem cerfeza da data a indicar. A O PSCACS sabe que um bebé
deve ser levado pelo menos cinco vezes & unidade sanitériade saide antes do primeiro aniversario, mas ndo fem
a cerfeza de que dafas recomendar aos pais.

1. Como poderé a Enfermeira Ana ajudar oa PSCACS a compreender o calendario de vacinagdo e a comunicar
isso para cada bebé e aos pais?

2. Como se pode utilizar o carté@o para: a) ajudar com a comunicagéo e b) ajudar oa PSCACS e os pais a definir
as datas da dltima e da préxima visita?

Cendrio A: Utilizar um cartdo para determinar a data e o intervalo apropriado entre doses

Utilizar uma imagem de um cari@o incomplefo. Por exemplo, os dados de vacinag@o sao preenchidos na vacina
penfavalente 2. No entanfo, ndo hé data para a vacina pentavalente 3 no cartdo. No entanto, ndo hé data
para a vacina pentavalente 3 no cartdo. A dafa de nascimento e a data de conclusdo da vacina penfavalente
2 no cartdo devem mostrar que a crianca ainda ndo deve receber a vacina pentavalente 3 (ou seja, a vacina
penfavalente 2 foi recebida 2 ou 3 semanas antes e, portanto, o infervalo é demasiado curto).

Isto poderia ser adaptado recorrendo a vérios cendrios diferentes. Ver por exemplos nao ajudauxiliar de trabalho

do Zimbabué.

Além disso, isso poderia ser utilizado com um exemplo do registo de vacinas para mostrar aos participantes como
comparar e analisar os dados.

Cendrio B: Leitura atravésComo ler de um cartdo com data de vacinas em falta

[Sera 0til ter uma imagem de um cartdo incomplefo para usar como referéncia para este exercicio. Varios exemplos
de cartées diferenfes podem ser ufilizados para mostrar cendrios diferentes e/ou para que os participantes
frabalhem em pequenos grupos para fazer este exercicio.]

1. Identificar os dados que fallom na secgdo de vacinagdo

2. Determinar a (ltima data de visita

3. Identificar quando deve ser apanhada a proxima vacina

4. Escrever a data da préxima vacina e discutir como comunicar isto

5. Discutir/demonstrar como preencher cada seccdo da tabela de vacinagcdo e a importéncia da mesma
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ANEXO 2: AJUDAUXILIAR DE TRABALHO DO PSCACS DO ZIMBABUE

Como usar o Cartdio de Sadde Infantil— Compreender o Papel dos PSCACS

Os profissionais de saldeagentes comunitérios
de salde desempenham um papel importante
na garantia de que as criangas apanham as
vacinas atempadamente.

Os PSCACS sao a ligagao enfre os
profissionais de saide e os pais/prestadores
de cuidadoscuidadores.

O Cartéo de Satde Infantil (ou cartdo) é uma
ferramenta importante para os PSCACS usarem
e garantirem que as criangas sdo vacinadas.

O cart@o pode ajudar:
B A identificar as datas da préxima vacinagdo
B A actudlizar o registo do PSCACS

B A controlar as falhasatrasados

B No comunicagdo interpessoal (Cl) entre prestadores de

cuidadoscuidadores de satde e PSCACS

Como deferminar se a crianca fem as vacinas em dia e quando
voltar para a préxima vacina: Caleule a idade da crianga
confando o nimero de semanas e meses desde o nascimento da

crianga (indicado na capa do cart@ol.

Utilize o calendério de vacinagdo para determinar que vacinas a
crianga deve ter apanhado pela sua idade actual.

CHILD HEALTH
 vowos | B cARD

2MBABWE

SALT AND SUGAR SOLUTION (S58)

(Gve this SOLUTION as often s

In caso of DIARRHOEA and continue foading
and breasifeeing.Take the child 1o the health
facilty for further assossment.

| ANTIGEN
t2/0PV/PCV/Rota 1

2/0PV/PCV/Rota 2

nta/OPV/PCV 3 & PV
R

[MR2 & DTP/OPV Boosters

seellnty 611085 ¥4 8%

AGE VACCINATIONS
BIRTH / FIRST CONTACT | 8¢G
w
% 6 WEEKS PENTAVALENT 1,0PV 1, PNEUMOCOCCAL 1, ROTAVIRUS 1
o]
< |10 WEEKS PENTAVALENT 2, OPV 2, PNEUMOCOCCAL 2, ROTAVIRUS 2
[~
% 14 WEEKS PENTAVALENT 3, OPV 3, PNEUMOCOCCAL 3, IPV
=
8-(9 MONTHS MEASLES RUBELLA 1
2
g 18 MONTHS DTP, OPV, MEASLES RUBELLA 2
[=]
o

1. Comparar o historial de vacinagdo da crianga com as vacinas que deveria fer recebido com base na idade e no

calenddrio de vacinacdo.

2. Assegurar que decorreram pelo menos 28 dias entre as doses do mesmo antigénio.

3. Actualizagdo do registo do PSCACS para haver correspondéncia com as informagdes do cartdo.

4. Informar os prestadores de cuidadoscuidadores quando devem levar o filho & unidade sanitariade satde para a

proxima vacina.

5. Acompanhamento das criangas que foram submetidas & vacinagdo para garantir que #€m as vacinas em dia.

6. Escrever a dafa dals| proximals) vacinal(s) no cartdo e relembrar o prestador de cuidadors quando deve regressar.
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Exemplos

A) O Jodio nasceu no dia 15 de Fevereiro de 2017 e fem 6 semanas

de idade.

O Jodo j& deveria fer apanhado a vacina contra a BCG e deve agora
apanhar a vacina pentavalente 1, a vacina contra a poliomielite 1, a
vacina antipneumocécica 1 e a vacina contra o rotavirus 1.

O Jodo sé apanhou a vacina confra a BCG por isso o PSCACS deve
dizer aos pais para ir & unidade sanitériade salde.

B) A Maria nasceu no dia 1 de Janeiro de 2017 e tem 12 semanas
(3 meses de idade).

A Maria & deveria ter apanhado a vacina contra a BCG e 2 doses
de vacina penfavalente, a vacina contra a poliomielite, a vacina
antipneumocécica e a vacina contfra o rotavirus.

A Maria s6 apanhou a vacina contra a BCG e 1 dose da vacina
pentavalente, a vacina confra a poliomielite, a vacina antipneumocécica
e a vacina contra o rotavirus. Esta crianca teve uma falhaestd atrasado
e 0 PSCACS deve assegurar que os pais levam os filhos & unidade
sanitériade satde para apanhar as vacinas em falta.

C) O Pedro nasceu no dia 25 de Junho de 2016 e tem 9 meses de idade
e 5 dias.

O Pedro j& deveria ter apanhado a vacina contra a BCG e 3 doses

de vacina penfavalente, a vacina contra a poliomielite, a vacina
antipneumocécica e a vacina contra o rotavirus, fendo agora de apanhar
a vacina confra o sarampo.

O Pedro apanhou a vacina contra o sarampo ontem e fem as vacinas

em dia. Deve regressar aos 12 meses de idade para o suplemento de
vitamina A e aos 18 meses para os reforgos da vacina contra o sarampo,
da vacina triplice bacterianaDTP e da vacina confra a poliomielite.
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ANEXO 3: EXEMPLO DE CARTAZ UTILIZADO EM UNIDADES SANI-
TARIASDE SAUDE E SESSOES DE VACINACAQ NO NEPAL

= Child Health Card should be sufficient in every EPI clinics /session.

= Child Health Card should be issued to every child after first vaccination.

= Health service provider should mention clearly about the next return date of
vaccination to the care giver.

(2N World Health . - . Government of Nepal
&%) Organization m. aas Unlcef ée) @ o f sk

oty Ofce for Mgl Health Service Departmant

16 Guia sdbre RBC para os Principais Trabalhadores de SatdeProfissionais de Satde da Linha da Frente



ANEXO 4: AYUDAUXILIAR DE TRABALHO PARA PSCACS NO NEPAL

Importance and usage of
Child Health Card

mp Care giver should always take Child Health Card with the infants to the health
center or immunization session.

m Child Health Card is a tool to communicate and record the vaccination and the care
that child received over time, so please keep it safe.

® Child Health Card may be required for school entry, so please keep it safe.

® Child Health Card may be required for international or cross border travel, and
future proof that your child has received vaccines, so please keep it safe.

® Store Child Health Card in clean, dry space protected from fire, insects, moistures
and accidental mishandling by children.

oy Fo T - - Government of Nepal
3 World Health . e .
&%) organization ELiE unicef@ @km

Ecnantry Office for Hepal
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ANEXO 5: TEXTO DO SINOPSE DO RBCD INCLUIDO NOS MATERI

AIS DE INTRO
PROFISSIONA

Infroducio

DUCAO DA VACINA CONTRA O ROTAVIRUS PARA 0S

S DE SAUDE NO NEPAL

Um Cartéo de Satde Infantil (CSI) & um documento oficial emitido por uma autoridade de satde que confém os seguintes

elementos:

B O hisforial de vacinacdo de uma crianca e outros servicos de saide

B Especificos a cada individuo

B Dados aos pais/prestador de cuidadores que devem levar o carf@o & clinica de saide em cada visita

Esté igualmente consignado na Lei da Vacinagéo de 2014 que:

B Cada crianga é elegivel para receber um cartdo de sadde infantil

B Os profissionais de saide sGo responsdveis pela emissdo do cartdo apds o primeiro contacto com a crianga

B Os prestadores de cuidadoscuidadores sdo responsaveis pela proteccdo do cartdo da crianca

B O cartdo é um documento necessario para as matriculas escolares

18
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Utilizacdes
B Para administragdes de satde piblica: Ferramentas de registo de servicos de vacinacdo, estudos e referéncia para

pesquisas de formagdo, bem como utilizacdo em audiforias de supervisdo e auditorias de qualidade dos dados.

B Para os profissionais de satde/profissionais agentes de salde comunitérios de satde do sexo feminino:
Ferramentas de registo das vacinas e datas de regresso, triangulagdo de dados e verificacdes e ferramentas de
aconselhamento para prestadores de cuidadoscuidadores/mobilizadores.

B Para pais/prestadores de cuidadoscuidadores: Registo das vacinas e do estado de satde da crianca para fins de
viagens e enfrada escolar e guia de referéncia que inclui mensagens principais, acgdes e data de regresso.

Estatuto do cartdo de sadde infantil no Nepal:

A refencdo do cartdo de sadde infantil entre a faixa etdria dos 12 aos 23 meses de idade foi de 52% de acordo com o
NDHS de 2016.

87
83 78

M percentagem das criangas com idades
compreendidas entre os 12 e os 23
52 meses que id receberam um cartdo

32 34
M percentagem das criangas com idades
compreendidas entre os 12 e os 23
meses que &m carido no dia do esfudo;
percentagem das criangas dos 12 aos
NDHS NDHS NDHS 23 meses que j& receberam um cartdo
2006 2011 2016

Factores que impedem a retencio de cartoes
B Fraca qualidade do cartdo

B Falta de conhecimentos sobre a utilizagdo e a importancia do cartdo entre os profissionais de saide e os prestadores
de cuidadoscuidadores

B Falta de aconselhamento sobre a utilizag@o, a importancia e a necessidade de o manter seguro

B Fraca gestdo dos esfoquessfocks de cartdes desde os niveis centrais aos periféricos
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Intervencdes Estratégicas

1) Para aumentar a utilizagdio e retengdo dos cartdes, educar as profissionais agentes de satde comunitériass de satde
do sexo feminino, prestadores de cuidadoscuidadores e prestadores de servicos sobre a importéncia do cartdo.

B Educar os profissionais de salde, as agentes comunitarias de satde as profissionais de satde comunitérias
do sexo feminino e os prestadores de cuidadoscuidadores sobre as suas fungdes e responsabilidades
relativamente ao cartdo.

B Incentivar as sessdes de vacinagdo, as visitas ao domicilio e as reunides de grupo sobre cuidados

com as maes.

B Fducar os profissionais de saide e agentes comunitarias de sadde as profissionais de satde comunitarias do
sexo feminino sobre a devida altura, local e mensagens adequadas para aconselhamento.

W Educar os prestadores de cuidadoscuidadores sobre a importancia do cartdo para as matriculas escolares, as
viagens fransfronteiricas e verificar se a crianga apanhou ou ndo as vacinas.

B Educar os profissionais de satde sobre a importancia dos cartdes e os beneficios para a friangulagdo de
dados e prevenir a duplicacdo durante as sessdes de vacinacdo.

B Reforcar as capacidades dos profissionais de satde no que respeita ao preenchimento e actualizagdo do
cartGo apds a vacinagdo.

B Supervisdo e controlo do cartdo (que vacinas a crianca apanhou e que vacinas deve apanhar e quando;
verificag@o com registo e folhlistas de verificacdo).

B Como ufilizar outros materiais da IEC: deve-se recorrer ao auxiliar & ajuda de trabalho e a flexibilidade para
educar os prestadores de cuidadoscuidadores.

2) Para aumentar a disponibilidade de cartdes, assegurar a impressdo atempada e suficiente dos mesmos e assegurar
uma distribuicdo bem sucedida a nivel central.

3) E necessaria uma gestdio adequada da falta de stocks dos cartdes para o abastecimento regular e a prevencéo de
faltas ou excessos de stocks.

B Estimor o nimero de cartdes necessdrios para a respectiva unidade sanitériade satde e distrifo com base na
populacao-alvo.

B Rever os stock atempadamente, de modo a evitar a falta de stocks e plano de reproducdo e distribuicdo de
novos stocks.

Por Gltimo, aumentar a utilizagdo e refengé@o do cartd@o é absolutfamente necessario para reforcar a vacinagdo, e os
profissionais de saide desempenham um papel crucial nesta matéria.

Observagdo: A governagdo local deve fambém ser implicada no aumento da utilizagdo e refencdo do cart@o. Ao

longo de todo o processo, devem ser igualmente responsdveis pela oferta e distribuicdo atempadas dos cartées. Devem
contribuir para o acompanhamento da utilizacdo, disponibilidade e retengdo do cartdo e devem desempenhar um papel
na distribuicéo dos fundos e da orcamentacdo, de modo a garantirem a impressdo suficiente de cartdes para os seus
municipios.
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ANEXO 6: COMO UTILIZAR 0 CARTAO E 0 SISTEMA DE ARQUIVO
PARA O ACOMPANHAMENTODE LEMBRANCA DE FALHAS ATRASADOS
(AJUDAUXILIAR DE TRABALHO DA RD()

O novo cartdo de satde infantil & impresso com um destacavel (a guardar na unidade sanitériade sadde). O cart@o inclui
documentagdo das infervencdes primarias administradas a criangas (vacinagdo, acompanhmonitoramento do crescimento,
suplementos de vitamina A, desparasitagdo e utilizagdo de mosquiteiros tratados com insecticidas). Existem cartdes
especificos para meninos (cartdes azuis| e para meninas (cartdes corderosa) devido aos quadros de acompanhamento
do crescimento.

| Dado aos pais | | Guardado na unidade |

sanitariade saide

Suivi de la vaccination de 'enfant el e e jeuns & o=, République Démocratique du Congo ! République Démocratique du Congo
— @ ane  allaités - * a *
Antigéne Age  [Date prevue| Date recue | SeRe :
BCG Ala [ I Py . 2 SEen )
= e o TR Ministére de la Santé Publique : Ministére de la Santé Publique
VPO6 1 T 177 CONSULTATION PRESCOLAIRE ! CONSULTATION PRESCOLAIRE
Ssematnes .
Pneumo | I i B Numéro d"Enregi de Naissance | Numéro d’Enregistrement de Naissance
Rota | I i :
hiat L i B Nom, Postnom et prénom : | Nom, Postnom et prénom
DTC-HepB-Hib2| A 10 [ [N I | H | |
= semaines f
= Date de Naissance Poids de Naissanc i Date de Naissance Poids de Naissance
P [ i/ d E o i ids d i
Rota 2 i i H Kg
VPOb 3 /4 i/ JOUR  MOIS ANNEE JOUR  MOIS ANNEE
VP Ald 14 ] ‘l ieu de Naissance | ' I[ ieu de Naissance |
DTC-HepB-Hib 3| semaimes { ¢ i :
Pneumo 3 i i = SUIVI DU NOURRISSON ET DU JEUNE ENEANT Centre de Santé / + | Centre de Santé /
= Formation Sanitaire Naissance & domicile | Formation Sanitaire Naissance 4 domicile
VAR [ ] =
Ak 7 T E Oui on ! i an
71| i g e [ [ ol Aire de Santé | : Imw de Santé |
RENDEZ-VOUS - : .
— Zone de Santé HZS Province H Zone de Santé HZS Province
Date Observalions B —
| :
i/ HAS : HAS
[ :
[ Nom de la Mére Agede lamere | Nom de la Mére Age de la mcﬁ‘:
[ ELLE
[ '"' NUTRITIONN “Ternps 0c FVTsC 00 e apres accouchement 0 Temps de mise a0 sem apres sccoudhiement
] Visites et suivi de conseils Nom du Pére N L || NomduPpere i !
Date du 3
A Date r?vhu‘w\::w g Caonscils donnés | rendez- | H | |
L — ous Adresse domicile | Adresse domicile
i 1] | |
I Numéro de Téléphone / Adresse E-majl ! | Muméro de Téléphone / Adresse E-mail
[ | H | |
5 : ATTENTION SPECIALE ATTENTION SPECIALE
] Orphelin deMére [ ]/ de pere [ 2| ot ey [/ e e [
— v . GSABIN =i wri [ Lamire uplis de ; O O -
. ushio v [] Naissances rapgrochées '
[ R ﬂ ,é, o [T Lo mére o moins de 15 ans
onet B== ot | A 5 e

O desfacavel contém as mesmas informagdes que o resto do cart@o que é guardado pelos
pais. No entanto, este destacavel deve ser guardado num arquivo da unidade sanitéria de
satde (como demonstrado na imagem) para controlo mensal e redug@o das desisténcias.
Depois de cada crianca ser vacinada, o profissional de saide deve escrever as vacinas
administradas e os dados sobre o regresso dos pais no cartdo e no destacdvel. O destacavel
é colocado no més indicado no processo correspondente & data em que a crianga deve
regressar. No inicio de cada més, o profissional de satde deve olhar para os destacdveis

do processo para verificar que criangas devem apanhar as vacinas e informar os pais e/ou
mobilizadores para que relembrem os pais de levar os filhos para a préxima vacina.
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Na parte da frente, o cartéio tem quatro seccdes:

Na primeira secgdio, devem ser preenchidas as seguintes informagdes:

République Démocratique du Congo

Ministére de la Santé Publique
CONSULTATION PRESCOLAIRE

Numéro Fichel 1
Numéro d’Enregistrement de Naissance

Nom, Postnom et prénom

Poids de Naissance
(1] &
JOUR  MOIS ANNEE
Lieu de Naissance

Centre de Santé /
Formation Sanitaire

Date de Naissance

Naissance & domicile

ai[] wen[]

Aire de Santé

Zone de Santé HZS Province

HAS

Nom de la Mére Age de la mére

Temps de mise au sein aprés accouchement
Nom du Pére 1) i

Adresse domicile

ATTENTION SPECIALE

Orphelin deMire [] [/ de pere []

Dl-mcl‘« Socur malsouri D Lamiére o plis de 3§ enfants vivanis

[ enfunt est un jumens

[ Lamére a moins de 18 ans.

¢ [ Maissunces rapprochées

-

A segunda secgdio tem dois quadros de informagdes sobre:
B Peso para acompanhamento do crescimento em altura

B Controlo nutricional desde o nascimento até aos 24 meses: isto deve incluir quando
é que os alimentos sdo infroduzidos de acordo com a idade da crianga

B Indicar os fipos de alimentos infroduzidos na diefa da criangca

22

Nomero do cartdo que deve corresponder ao nimero da crianga no registo
de vacinacdo

Nome e apelido da crianca

Data de nascimento da crianca

Peso da crianga em quilogramas na primeira consulta

Llocal de nascimento

Centro ou unidade sanitériade salde onde a crianca recebe servicos
Llocal exacto do nascimento: em casa ou ndo

Nome da érea de salde e da provincia e se a crianga esté fora da
area de servico

Nome e idade da mae e nome do pai
Morada da residéncia e nimero de felefone e/ou email

Verificar a caixa correspondente a situagdo especial da crianga

e bejour de

SUIVI DU NOURRISSON ET DU JEUNE ENFANT

. ]
Sulvidu temps | 7) 60| 65 |10 |20 300 4ne |5 Java

ok
=

Suividu temps o | s | o Jiow [
Tk T
=)

unicef & [ &
Gavi@) @,

.. GSABIN =

k
- :
G=H% .z
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Version ZU1n

IMPORTANT: Na terceira seccdo:

o Tows  les  nournssons el les jeunes
enfants  devmient  ére  allaités
exclusivemnent pendant les six premices
meois de la vie o1 de continuer & Iallaiter = H H = ’ H
e P (o e T Séo fornecidas informacdes Uteis sobre:
alimentation complémentaire adéquate de
six  mods, sl indication  médicale

e B Amamentacdo exclusiva

* Les bébds nés de mé
des besoins alimenta
diagnostic précoce 46 moi
Discutez-en avec un professioanel de
santé

B Alimenfacdo de bebés que nasceram de maes seropositivas

SELENFANT ALADIARRHEE:

®  Sil"enfant est encore wa lait matemel, ~ . . . .
P P B CGestdo da diarreia infantil
Apris chiagme selle liguide, pracéder
comme suit:

donner des SRO
donner davantage de Tiquides
canfineer & pourir I'cnfint

B Cesido da pneumonia infantil

e a0 e O tltimo quadro resume o controlo do estado nutricional da crianga e os documentos
Rendez-vous innmédiat it tre 3 . .. .
ephaprte aconselhados aos pais para manter ou melhorar o estado nutricional da crianga.
PNEUMONIE

Si enfant & wne sy ovee:

ement matemel

wne poeumonie, Rendezaous
de samté e plus proche

INFORMATIONS NUTRITIONNELLES
Visites et suivi de ils nutritionnels

Statut ——
Date mm?lilllmrcl Canseils donnés | rendez-
Vs
| Suivi de la vaccination de enfant |
- Antigéne Age  [Date prevue| Date recue b
Na quarta seccdo: I e [ 77 77
] mivie [T
. - , . . VPO | I I
A (ltima secg@o estd reservada para as vacinas que a crianga apanhou e as oy Ao [ 77 [T
] ] . B Pucumno | SRS A
dafas de regresso. Inclui as seguintes informagdes: Rou N
IVPOb 2 I i
L, DTC-HepB-Hb2| A1g | /7 [
B Nome de cada anfigénio T s WA W
Rota 2 I (o
L. . - IVPOb 3 f i
B Calenddrio de vacinacdo i IO T
DTC-HepB-Hib 3| semaines [~ 7 G
o, Preumo 3 I i H
B Datas a que devem ser apanhados cada antigénio AR PO R i
VAL I I
) i 11 i -
B Data em que a vacina é apanhada e —
Date: Observations

B Indicar se uma crianga foi acompanhada para qualquer antigénio em falta

Abaixo da seccdo de vacinagdo, existe um quadro para dafas de regresso

e observacdes.
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O verso do cartdo é para controlar o crescimento da crianga desde o nascimento até aos 5 anos, com base no
peso em comparacdo com a idade. O destacdvel (guardado na unidade sanitériade satde) inclui o grdfico de
confrolo da vacinag&o, suplementos de vitamina A, desparasitogdo, utilizagdo da rede mosquiteira e a tabela de
acompanhmonitoramento do crescimento.

| Guardado na unidade | | Dado oos pais

sanitariade sadde

[ Suivi de Ia vaccination de Fenfant_|
R A D s et
C Al i
wna s 7 7
Wl (X I L] T L
1| A " | | =
bt e I Y - RSO eee 7 o
[— i [l [FO A Ty e— -4 -] | 1.1 1
s | ] W b | s e s b el . j 5 5 + s s LI PR S 1L
- . / P el Fem £ aaki - ' ol eend ] e R —
WPk ] (W] i [ A A —, eee o | | L1 i 1 1H
D] A H] ) B jarih pain erirekst vir wie ablst ow Tt t e -
s e T : LR [ J‘, t L]
e ¥ 1l . ¢
L] "
Wi [ ] o )
.
o AN [] K i J
EpE TRl ] N T
e ¢ f] N a
el ] W)
.
A
- - . . s
1 i .
-
Enfihl mwlhwnul\mﬂ_lyn Sl 2
Saiv de b supplémentation, deparamtiage ®
it il e | '
]
'
1
(]
L]
L)
i

-
TR L e
ot v

FAANRERN n!qun R e e T E L R T L

£ & & & = & P B

umice! O Gew® W . G il :
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1616 N. Fort Myer Drive, 16th Floor
Rosslyn, VA 22209-3110
Telefone: 1.703.528.7474
Fax: 1.703.528.7480
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