PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
CNPJ: 18.116.129/0001-25

Uma Nova Cidade Para Todos!

PROCESSO LICITATORIO N° 028/2023
PREGAO ELETRONICO N° 011/2023
PREAMBULO

A Prefeitura Municipal de Baldim/MG, realizara procedimento de licitacdo n°® 028/2023,
modalidade, Pregdo Eletronico para Registro de Precos, tipo menor preco, regime de
execucdo: Empreitada por Preco Unitario, nos termos da Lei 10.520/02, Decreto n° 119
de 24 de agosto de 2022, e legislagdo correlata; em especial a Lei federal 8.666/93, ¢ de
acordo com as condicdes estabelecidas no presente instrumento convocatdrio € seus anexos.
Os envelopes contendo a proposta comercial e documentacao de habilitagdo serdo recebidos
em sessao publica as 08:00 horas do dia 14/09/2023, por meio do portal eletronico
www.licitardigital.com.br, oportunidade em que serdo examinados. O pregdo sera realizado
pelo Pregoeiro oficial, ou substituto designados pela portaria n® 092 de 23 de agosto de 2023.

1. OBJETO

1.1 REGISTRO DE PRECOS DOS SERVICOS DE CONFECCAO DE MATERIAIS
GRAFICOS, COM O INTUITO DE ATENDER AS NECESSIDADES DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BALDIM, conforme descrito e
especificado no Termo de Referéncia, Anexo I do edital.

2. CONDICOES DE PARTICIPACAO

2.1 - Poderao participar da presente licitacdo os interessados que atenderem a todas as
exigéncias constantes deste Edital e seus anexos, inclusive quanto & documentacao.

2.2 - Nédo poderdo participar deste pregdo:

2.2.1. os interessados que se encontrarem em processo de faléncia, de dissolucéo, de fusdo,
de cisdo ou de incorporacdo, ou estejam cumprindo suspensdo temporaria de participacdo
em licitacdo e impedimento de contratar com o Municipio, ou tenham sido declarados
inidéneos para licitar ou contratar com a Administracdo Publica.

2.2.2. que possua participacdo direta ou indireta de socio, diretor ou responsavel técnico que
tenha vinculo empregaticio com a Prefeitura de Baldim/MG.

2.3 O licitante que cumprir os requisitos legais para qualificagdo como Microempresa (ME),
MEI — Micro Empreendedor Individual e Empresa de Pequeno Porte (EPP) ou equiparada,
conforme art. 3° da Lei Complementar n® 123/2006, e que ndo esteja sujeito a quaisquer dos
impedimentos do paragrafo 4° do art. 3° da Lei Complementar n® 123/2006, devera declarar,
em campo proprio, no sistema eletronico, sua condi¢do de ME, MEI, EPP ou equiparada.

2.4. Todos os itens sdo destinados exclusivamente para empresas que estejam na condigdo
de ME, MEI e EPP, conforme determina o inciso I do art. 48 da LC 123/06.

3. APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS
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3.1. Apds a publicagdo do edital, os licitantes encaminharao, exclusivamente por meio do
sistema, concomitantemente com os documentos de habilitacdo exigidos no edital, proposta
com a descri¢do do objeto ofertado e o preco, até a data e o horario estabelecidos para
abertura da sessdo publica.

a) A etapa de que trata o item 4 ser& encerrada com a abertura da sesséo publica.

b) O envio da proposta, acompanhada dos documentos de habilitagdo exigidos no edital, nos
termos do disposto nos itens 5 e 6, ocorrera por meio de chave de acesso e senha.

¢) O licitante declarard, em campo préprio do sistema, 0 cumprimento dos requisitos para a
habilitagdo e a conformidade de sua proposta com as exigéncias do edital.

d) Os licitantes poderdo retirar ou substituir a proposta e os documentos de habilitagdo
anteriormente inseridos no sistema, até a abertura da sessdo publica.

e) Na etapa de apresentacdo da proposta e dos documentos de habilitacdo pelo licitante,
observado o disposto nos itens 5 e 6, ndo havera ordem de classificacdo das propostas, o que
ocorrera somente ap0s 0s procedimentos de negociacdo das propostas de que trata o Capitulo
VII do Decreto Municipal n® 119/2022.

f) Os documentos que compdem a proposta e a habilitacdo do licitante melhor classificado
serdo disponibilizados para avaliacdo do pregoeiro e para acesso publico somente apds o
encerramento do envio de lances.

g) Os documentos complementares a proposta e a habilitagdo, quando necessarios a
confirmacdo daqueles exigidos no edital e ja apresentados, serdo encaminhados pelo licitante
melhor classificado apds o encerramento do envio de lances, observado o prazo de, no
minimo, duas horas, contado da solicitacdo do pregoeiro no sistema, para envio da proposta,
de que trata o § 2° do art. 36 do Decreto Municipal n® 119/2022.

4. CREDENCIAMENTO

4.1. A licitante devera se cadastrar como usudria perante o provedor do sistema eletronico
utilizado no certame, qual seja, www.licitardigital.com.br, sendo observado o seguinte:

a) O credenciamento para acesso ao sistema ocorrerd pela atribuicdo de chave de
identificacdo e de senha pessoal e intransferivel,

b) A chave de identificacdo e senha serdo utilizadas em qualquer pregdo eletronico;

¢) Deverao comunicar imediatamente ao provedor do sistema qualquer acontecimento que
possa comprometer o sigilo ou a inviabilidade do uso da senha, para imediato bloqueio de
acesso;

d) A senha de acesso ¢ de responsabilidade exclusiva do usuario, ndo cabendo ao provedor
do Portal de Compras Publicas ou ao 6rgdo promotor da licitagdo responsabilidade por
eventuais danos decorrentes do uso indevido da senha, ainda que por terceiros;
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e) Deverdo solicitar o cancelamento da chave de identificacdo ou da senha de acesso por
interesse proprio.

4.2 Cada licitante credenciara apenas um representante que serd o unico admitido a intervir
nas fases do procedimento licitatério e a responder, para todos os atos e efeitos previstos
neste Edital, por sua representada.

4.3 O credenciamento far-se-a através de instrumento publico ou particular de procuragao,
com firma reconhecida, ou documento que comprove os necessarios poderes para formular
ofertas e lances de pregos, e praticar todos os demais atos pertinentes ao certame, em nome
do proponente.

4.4 No caso de credenciamento por instrumento particular de procuragdo, com firma
reconhecida de dirigente, s6cio ou proprietario da empresa proponente, devera ser
apresentada copia autenticada do respectivo estatuto ou contrato social e da ultima alteracao
estatutaria ou contratual, no qual sejam expressos os poderes para exercer direitos € assumir
obrigagdes em decorréncia de tal investidura.

4.5 O documento de credenciamento podera obedecer ao modelo em anexo, para facilitar
sua interpretacao.

5. PROPOSTAS COMERCIAIS

5.1 As propostas comerciais serdo apresentadas em lingua portuguesa, em uma via, com suas
paginas numeradas e rubricadas, e a ultima assinada pelo representante legal da empresa,
sem emendas, acréscimos, borrdes, rasuras, ressalvas, entrelinhas ou omissdes, salvo se,
inequivocamente, tais falhas ndo acarretarem lesdes ao direito dos demais licitantes, prejuizo
a Administracdo ou ndo impedirem a exata compreensao de seu contetdo, podendo observar
o modelo anexo a este edital, e constardo:

5.1.2 Nome, numero do CNPJ, enderego, telefone, fax e e-mail da empresa proponente;
5.1.3 Especificacdo detalhada do objeto;

5.1.4 Prazo de validade da proposta ndo inferior a 60 (sessenta) dias, contados da data limite
prevista para entrega das propostas, conforme art. 64, § 3° da Lei Federal n°® 8.666/93;

5.1.5 Prazo de entrega de 20 (vinte) dias a contar do recebimento da ordem de servigos.

5.2 As propostas poderdo ser corrigidas automaticamente pelo pregoeiro, caso contenham
erros de soma e/ou multiplicagdo, bem como divergéncias entre o preco unitario e o total do
item, hipdtese em que prevalecerd sempre o primeiro. Sendo a proposta corrigida o
representante da empresa, este devera assina-la se estiver presente na sessao.

5.3 Serao desclassificadas as propostas que nao atenderem as exigéncias do presente edital
€ seus anexos, por estarem omissas ou apresentarem irregularidades, ou defeitos capazes de
dificultar o julgamento;

5.4 Os precos serdo cotados com duas casas decimais. Ex: 10,55

5.5 Nos precos propostos estardo incluidos todos os tributos, encargos sociais e trabalhistas,
frete até o destino e quaisquer outros dnus que porventura possam recair sobre o objeto da
presente licitagdo, os quais ficardo a cargo Uinica e exclusivamente da detentora da Ata.

5.6 As propostas ndo poderdo impor condigdes ou conter opcdes, somente sendo admitidas
propostas que ofertem apenas um preco para cada item do objeto desta licitacdo.

6-HABILITACAO
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6.1. Quanto a8 HABILITACAO JURIDICA, a licitante apresentara:

6.1.1 Registro Comercial, no caso de empresa individual;

6.1.2 Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado.

6.1.2.1 No caso de sociedades por agdes, devera estar acompanhado da documentacao de
eleicdo de seus administradores.

6.1.2.2 O contrato social consolidado dispensa a apresentacao do contrato original e das
alteracdes anteriores, devendo ser apresentadas alteragdes posteriores, ainda ndo
consolidadas.

6.1.3. Em se tratando de Micro Empreendedor Individual — MEIL, o Contrato Social ou
Estatuto podera ser substituido pelo Certificado da Condi¢ao de Micro Empreendedor
Individual — CCMEI,

6.1.4. Inscrigdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de
diretoria em exercicio;

6.1.5. Decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido pelo
Orgdo competente, quando a atividade assim o exigir;

6.2. Quanto a REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA, apresentara:

6.2.1. prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ) atualizado,
relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente e compativel com o objeto desta
licitacdo;

6.2.2. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal relativa a Tributos Federais e a
Divida Ativa da Unido e prova de regularidade perante o Instituto Nacional de Seguridade
Social — INSS, através de certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil — RFB e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional — PGFN, conforme
Portarias MF 358 e 443/2014.

6.2.3. prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico,
demonstrando situagdo regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei,
mediante a apresentagdo de:

- Certificado de Regularidade de Situagao perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo
- FGTS ou documento equivalente que comprove a regularidade.

6.2.4. Prova de regularidade junto a Fazenda Estadual e Municipal.

6.2.5. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), provando a inexisténcia de
débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho.

6.3. Quanto 8 QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA, apresentara:

6.3.1. Certidao de Faléncia e Concordata emitida por 6rgdo competente com data de emissao
de até 3 (trés) meses da data de abertura da sessdo, quando ausente indicagdo expressa de
prazo de validade na certiddo.

6.3.1.1 No caso de certidao de recuperacdo judicial positiva, a licitante deverd, juntamente
com a certiddao, sob pena de inabilitagdo, apresentar comprovacdo de que o plano de
recuperagdo expressamente prevé a participacdo da empresa em contratagdes publicas, bem
como que referido plano foi homologado judicialmente.

6.4. Deverao ainda, as licitantes, apresentar as seguintes declaragoes:

6.4.1. Declaracdao de que ndo possui trabalhadores menores de 18 anos realizando trabalho
noturno, perigoso ou insalubre e de qualquer trabalho a menores de 16 anos, segundo
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determina o inciso V do artigo 27 da Lei Federal 8.666/93 (com redacao dada pela Lei n.°
9854 de 27 de outubro de 1999), salvo na condi¢do de aprendiz, a partir de 14 anos, na forma
da Lei., conforme ANEXO IV.

6.5. Sob pena de inabilitacao, todos os documentos apresentados para habilitacdo deverao
estar em nome do licitante e, preferencialmente, com numero do CNPJ e endereco
respectivo, observando-se que:

a) se o licitante for matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz; ou

b) se o licitante for filial, todos os documentos deverao estar em nome da filial;

¢) se o licitante for matriz, e o executor do contrato for filial, a documentagdo devera ser
apresentada com CNPJ da matriz e da filial, simultaneamente;

d) serdo dispensados da filial aqueles documentos que, pela propria natureza,
comprovadamente, forem emitidos somente em nome da matriz.

7. SESSAO DO PREGAO
7.1. Apos o encerramento do credenciamento e identificagdo dos representantes das
empresas proponentes, a sessdo publica na internet serd aberta pelo pregoeiro com a

utilizagdo de chave de acesso e senha.

a) Os licitantes poderdo participar da sessdo publica na internet, mediante a utilizacdo de
chave de acesso e senha.

b) O sistema disponibilizard campo préprio para troca de mensagens entre o pregoeiro € os
licitantes.

8. CONFORMIDADE DAS PROPOSTAS
8.1. O sistema ordenara automaticamente as propostas classificadas pelo pregoeiro.

8.1.1. Somente as propostas classificadas pelo pregoeiro participardo da etapa de envio de
lances.

8.1.2 Classificadas as propostas, 0 pregoeiro daré inicio a fase competitiva, oportunidade em
que os licitantes poderdo encaminhar lances exclusivamente por meio do sistema eletrénico.

9. MODOS DE DISPUTA
9.1 Seré adotado para o envio de lances no pregéo eletrnico o seguinte modo de disputa:

- Aberto e Fechado: os licitantes apresentardo lances publicos e sucessivos, com lance final
e fechado, conforme o critério de julgamento adotado no edital.

10 MODO DE DISPUTAABERTO E FECHADO

10.1 A etapa de envio de lances da sesséo publica tera duracéo de quinze minutos.
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10.1.1 Encerrado o prazo previsto no item 10.1, o sistema encaminhara o aviso de
fechamento iminente dos lances e, transcorrido o periodo de até dez minutos, aleatoriamente
determinado, a recepcdo de lances sera automaticamente encerrada.

10.1.2 Encerrado o prazo de que trata o item 10.1.1, o sistema abrira a oportunidade para
que o autor da oferta de valor mais baixo e os autores das ofertas com valores até dez por
cento superior aquela possam ofertar um lance final e fechado em até cinco minutos, que
serd sigiloso até o encerramento deste prazo.

10.1.3 Naauséncia de lance final e fechado classificado nos termos dos itens 10.1.2 e 10.1.3,
havera o reinicio da etapa fechada para que os demais licitantes, até 0 maximo de trés, na
ordem de classifica¢do, possam ofertar um lance final e fechado em até cinco minutos, que
sera sigiloso até o encerramento deste prazo, observado, apds esta etapa, o disposto no § 4°
deste artigo.

10.1.4 Encerrados os prazos estabelecidos nos itens 10.1.2 e 10.1.3, o sistema ordenara o0s
lances em ordem crescente de vantajosidade.

10.1.5 Na hipotese de ndo haver licitante classificado na etapa de lance fechado que atenda
as exigéncias para habilitacdo, o pregoeiro podera, auxiliado pela equipe de apoio, mediante
justificativa, admitir o reinicio da etapa fechada, nos termos do disposto no item 10.1.3.

11. DESCONEXAO DO SISTEMA DURANTE A ETAPA DE LANCES

11.1  Nahipdtese de o sistema eletronico desconectar para o pregoeiro no decorrer da etapa
de envio de lances da sessdo publica e permanecer acessivel aos licitantes, os lances
continuardo sendo recebidos, sem prejuizo dos atos realizados.

11.2 Quando a desconexdo do sistema eletrdnico para o pregoeiro persistir por tempo
superior a dez minutos, a sessao publica sera suspensa e reiniciada somente decorridas vinte
e quatro horas apds a comunicacdo do fato aos participantes, no sitio eletrénico utilizado
para divulgacao do instrumento convocatorio.

12. CRITERIOS DE DESEMPATE

12.1. Para julgamento das propostas, sera levando em consideragiio o TIPO DE LICITACAO
MENOR PRECO, CRITERIO DE JULGAMENTO POR ITEM, observados os prazos
maximos para prestacdo de servigo, as especificacdes técnicas e parametros minimos de
desempenho e qualidade definidos no edital.

12.2. Encerrada a etapa de envio de lances da sessdo publica, o pregoeiro deverd encaminhar,
pelo sistema eletronico, contraproposta ao licitante que tenha apresentado o melhor prego,
para que seja obtida melhor proposta, vedada a negociacdo em condi¢des diferentes das
previstas no edital.

12.2.1 A negociacgdo serd realizada por meio do sistema e podera ser acompanhada pelos
demais licitantes.
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12.2.2 Os licitantes terdo, 02 (duas) horas, contado da solicitagao do pregoeiro no sistema,
para envio da proposta e, se necessario, dos documentos complementares, adequada ao
ultimo lance ofertado apds a negociagao de que trata o item 12.3.

12.3 Os licitantes apresentardao documentos em coOpias legiveis e, em caso de duvidas quanto
a veracidade das informagdes apresentadas, o Pregoeiro promovera as diligéncias
necessarias para esclarecer ou complementar a instru¢ao do processo.

12.4 As ME, MEI e EPP deverdo apresentar toda a documentacao exigida para a habilitagao,
inclusive os documentos comprobatérios da regularidade fiscal e trabalhista, mesmo que
estes apresentem alguma restri¢ao.

12.4.1 Havendo restrigdo na comprovacdo da regularidade fiscal e trabalhista, sera
assegurado o prazo de 05 (cinco) dias uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento
em que o proponente for declarado o vencedor do certame, prorrogavel por igual periodo, a
critério da Administragdo Publica, para regularizagdo da documentagdo, pagamento ou
parcelamento do débito, e emissdo de eventuais certiddes negativas ou positivas com efeito
de certidao negativa.

12.4.2 A prorrogacdo do prazo para a regularizacdo fiscal e trabalhista dependerd de
requerimento, devidamente fundamentado, a ser dirigido ao Pregoeiro.

12.4.3 Entende-se por tempestivo o requerimento apresentado dentro dos cinco dias tuteis
inicialmente concedidos.

12.4.4 A ndo regularizagdo da documentacdo, no prazo previsto neste item, implicara
decadéncia do direito a contratagdo, sem prejuizo das sangdes cabiveis.

12.5 Todos os documentos deverao ter vigéncia até o dia previsto para realizacdo do pregao;
inexistindo esse prazo, reputar-se-ao validos por 90 (noventa) dias, contados de sua
expedigao, ressalvadas as excecdes previstas no edital.

12.6 Se o detentor da melhor proposta desatender as exigéncias previstas neste Edital, sera
inabilitado, e o pregoeiro examinara as ofertas subsequentes e procedera a habilitagdo do
licitante seguinte, na ordem de classificagdo, repetindo esse procedimento, sucessivamente,
se necessario, até apuracdo de uma proposta que atenda ao Edital, para declarar o licitante
vencedor.

12.7 O pregoeiro negociara diretamente com o proponente, para obtencdo de melhor prego.
12.8 Constatado o atendimento pleno as exigéncias fixadas no edital, o licitante sera
declarado vencedor.

12.9 Os demais fornecedores serdo classificados neste processo, em ordem crescente de
preco proposto e poderdo ser convocados para compor a Ata de Registro de Pregos, nos casos
previstos neste Edital.

12.10 A critério da Administragdo, no caso de desclassificacdo de todas as propostas ou
inabilitacdo de todos os licitantes, poderdo ser convocados para, no prazo de 8 (oito) dias
uteis, apresentarem novas ofertas ou nova documentacao, em obediéncia ao disposto no § 3°
do artigo 48 da Lei Federal n° 8.666/93.

12.11 Da reunido lavrar-se-4 ata circunstanciada, na qual serdo registrados todos os atos do
procedimento e as ocorréncias relevantes e que, ao final, serd assinada pelo pregoeiro,
membros da equipe de apoio e licitantes presentes na sessao.

12.12 E facultado a (o) Pregoeiro (a), caso o adjudicatario quando convocado ndo assinar a
ata, convocar os licitantes remanescentes, na ordem de classificacdo, para assina-la, apos
negociagao, aceitacdo da proposta e comprovagao dos requisitos de habilitagao.

12.13. Poder4 a proposta do licitante, ser desclassificada até a assinatura da Ata de Registro
de Precos, se tiver a Administracao conhecimento de fato ou circunstancia superveniente que
desabone sua regularidade fiscal, juridica, qualificagdo técnica e/ou econdmico-financeira.
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Neste caso, poderdao ser convocados os licitantes remanescentes, obedecida a ordem de
classificagao.

12.14 A contratagao formalizar-se-a mediante Ordem de Servico, observadas as clausulas e
condicdes deste edital, da Ata de Registro de Precgos, e da proposta vencedora.

12.15 Apos a publicagdo da Ata do Registro de Pregos no Diario Oficial do Municipio, a
critério da administragdo, poderdo ser firmados contratos dentro do prazo de validade do
Registro.

13-RECURSOS

13.1. Declarado o vencedor, qualquer licitante podera manifestar imediata e motivadamente
a intengdo de recorrer, cuja sintese sera lavrada em ata, sendo concedido o prazo de 3 (trés)
dias para apresentacdo das razdes de recurso, ficando os demais licitantes desde logo
intimados para apresentar contrarrazdes em igual nimero de dias, que comegardo a correr
do término do prazo do recorrente, sendo-lhes assegurada vista imediata dos autos.

13.2. A falta de manifestagdo imediata e motivada do licitante, importara decadéncia do
direito de recurso.

13.3. As razdes dos recursos e contrarrazdes deverdo ser encaminhadas, ao Pregoeiro, por
meio eletronico, no provedor do sistema www.licitardigital.com.br, e-mail:
licitacao@baldim.mg.gov.br ou no endereco Rua Vitalino Augusto, n° 635, Centro,
Baldim/MG, CEP: 35.732-000.

13.4. Os recursos deverao ser decididos no prazo de 5 (cinco) dias pela Administragao.
13.5. O acolhimento de recurso importara a invalidagdo apenas dos atos insuscetiveis de
aproveitamento.

13.6. O resultado do recurso sera divulgado mediante afixa¢do no quadro de avisos deste
6rgdo e comunicado a todos os licitantes via fax ou correio eletronico.

14-DA HOMOLOGACAO

14.1 Encerrada a selecdo e ultrapassada a eventual fase recursal, o pregoeiro registrara os
pregos ofertados pelas licitantes em ordem crescente.

14.2 Verificada a regularidade dos atos e a realiza¢do do interesse publico, nos termos do
artigo 3° da Lei 8.666/1993, a autoridade competente homologara o procedimento licitatorio.

15- DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

15.1 Homologado o resultado da licitagdo, a Secretaria, respeitada a ordem de classificacao
e a quantidade de prestadores de servigos a serem registrados, convocara os interessados
para assinatura da Ata de Registro de Precos que, apds cumpridos os requisitos de
publicidade, tera efeito de compromisso de prestacdo de servicos nas condigdes
estabelecidas.

15.2 A Ata de Registro de Precos ndo obriga a Administracdo a firmar contratacdes nas
quantidades estimadas, podendo ocorrer licitagcdes especificas para contratacdao do(s)
objetos(s), obedecida a legislagdo pertinente, sendo assegurada ao detentor do registro a
preferéncia na prestagao dos servicos, em igualdade de condigdes.

15.3 O direito de preferéncia de que trata o subitem anterior podera ser exercido pelo
beneficiario do registro, quando a Administragdo optar pelo servigo do objeto cujo preco esta
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registrado, por outro meio legalmente permitido, que nao a Ata de Registro de Precos, € o
prego cotado neste, for igual ou superior ao registrado

15.4 O preco registrado e os respectivos prestadores de servigos serdao divulgados no Diario
Oficial e ficardo disponibilizados durante a vigéncia da Ata de Registro de Precos.

15.5 A Administracdo monitorard, pelo menos trimestralmente, os precos dos servigos,
avaliard o mercado constantemente e podera rever os precos registrados a qualquer tempo,
em decorréncia da reducao dos precos praticados no mercado ou de fato que eleve os custos
dos bens registrados

15.6 A Administragao convocard o prestador de servigo para negociar o prego registrado e
adequa-lo ao preco de mercado, sempre que verificar que o prego registrado estiver acima
do preco de mercado

15.7 Antes de receber o pedido para prestacdo de servico e caso seja frustrada a negociagao,
o prestador podera ser liberado do compromisso assumido, caso comprove mediante
requerimento fundamentado e apresentacdo de comprovantes (notas fiscais de aquisi¢ao de
matérias-primas, lista de precos de fabricantes, etc.), que ndo pode cumprir as obrigagdes
assumidas, devido ao preco de mercado tornar-se superior ao preco registrado

15.8 Em qualquer hipotese os precos decorrentes da revisdo nao poderdo ultrapassar aos
praticados no mercado, mantendo-se a diferenga percentual apurada entre o valor
originalmente constante da proposta do prestador e aquele vigente no mercado a época do
registro — equacao econdomico-financeira

15.9 Seré considerado prego de mercado, os precos que forem iguais ou inferiores a média
daqueles apurados pela Administragdo para determinado Item

15.10 Nao havendo éxito nas negociagdes com o primeiro colocado, a Administracdo podera
convocar os demais fornecedores classificados ou revogar a Ata de Registro de Pregos ou
parte dela

15.11 As alteragdes de precos oriundas da revisdo dos mesmos, no caso de desequilibrio da
equacdo econdmico-financeira, serdo publicadas trimestralmente no Diério Oficial.

15.12. O 6rgdo convocara o interessado para, a cada contratacéo, no prazo de 02 (dois) dias,
sob pena de decair do direito, sem prejuizo das sanc¢des previstas no Edital e na Ata de
Registro de Precos:

a) efetuar a retirada da Nota de Empenho ou instrumento equivalente; ou
b) assinar o contrato.

15.13. Esse prazo podera ser prorrogado, por igual periodo, por solicitagdo justificada do
fornecedor e aceita pela Administracéo.

16 CONDICOES DE EXECUCAO DO SERVICO

16.1.0 objeto do presente certame serd prestado em conformidade com as especificagdes e
condig¢des apontadas no respectivo Termo de Referéncia e documentacao anexa.

16.2. De acordo com a legislagdo o contratado ¢ obrigado a reparar, corrigir, remover,
reconstituir ou substituir, as suas expensas, no total ou em parte, o objeto da ata em que se
verificarem vicios, defeitos ou incorre¢des resultantes da execucdo ou de materiais
empregados.

16.3. O detentor da Ata de Registro de Pregos deverd comprovar a manutencao das condigdes
demonstradas para habilitagdo, até¢ que seja satisfeita a obrigagdo assumida.
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16.4. Caso adjudicatario nao apresente situagcdo regular no ato de retirada do Empenho, ou
recuse-se a retira-lo, serdo convocados os licitantes remanescentes, observada a ordem de
classificagdo, para retira-lo.
16.5. Qualquer solicitacdo de prorrogagdo de prazo para retirada do Empenho, decorrente
desta licitagdao, somente sera analisada se apresentada antes do decurso do prazo para tal e
devidamente fundamentada.

17-PAGAMENTO

17.1. A Nota Fiscal /Fatura Discriminativa deverd ser apresentada conforme descrito no
Anexo I — Termo de referéncia.

17.2.A Prefeitura Municipal efetuard o pagamento no prazo e condi¢des descritas no Anexo
I — Termo de Referéncia.

17.3. O pagamento das faturas seguird a estrita ordem cronoldgica das datas de suas
exigibilidades, cabendo a beneficidria/detentora da ata de registro de precos manter durante
toda a execugdo do objeto, em compatibilidade com as obrigacdes por ela assumidas, todas
as condicdes de habilitacdo e qualificagdo exigidas na licitacao;

17.4. Nao sera efetuado qualquer pagamento a detentora da ata enquanto houver pendéncia
de liquidagao da obrigacao financeira em virtude de penalidade;

17.5. O prego referido registrado inclui todos os custos e beneficios decorrentes da prestagao
dos servigos, de modo a constituirem a Gnica e total contraprestagao;

17.6. O Municipio podera sustar o pagamento a que a contratada tenha direito, enquanto nao
sanados os defeitos, vicios ou incorre¢des resultantes da prestagao dos servigos.

18- DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

18.1. Recusando-se a vencedora a assinatura da ata sem motivo justificado, caracterizara o
descumprimento total da obrigacao assumida, sujeitando-se a multa equivalente a 10% do
valor de sua proposta, sem prejuizo da aplicagdo da san¢do administrativa de suspensao
temporaria do direito de licitar por prazo ndo superior a 2 (dois) anos.

18.2. Em caso de inexecucao parcial ou total das condi¢des fixadas na ata, erros ou atrasos
no seu cumprimento, infringéncia do art. 71 da Lei Federal 8.666/93 e quaisquer outras
irregularidades, a Administracdo poderd, garantida a prévia defesa, aplicar as seguintes
sancoes:

18.2.1. adverténcia;

18.2.2. multa de:

18.2.2.1. 0,3% (trés décimos por cento) por dia, até o 100 (décimo) dia de atraso na prestacao
dos servicos, sobre o valor da parcela, por ocorréncia;

18.2.2.2. 20% (vinte por cento) sobre o valor da ordem de servigos, no caso de atraso superior
a 10 (dez) dias, com o consequente cancelamento da Ata de Registro de Pregos, quando for
0 caso;

18.2.2.3. 20% (vinte por cento) sobre o valor do saldo da Ata de Registro de Precos, nos
casos de:

18.2.2.3.1. Inobservancia do nivel de qualidade dos Servigos;
18.2.2.3.2. Transferéncia total ou parcial da Ata de Registro de Precos a terceiros;
18.2.2.3.3. Subcontratacdo no todo ou em parte do objeto sem prévia autorizacdo formal do
Municipio;

18.2.2.3.4. Descumprimento de clausula da Ata de Registro de Precos.
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18.2.3. A licitante que ensejar o retardamento da execugdo do certame, ndo mantiver a
proposta, falhar ou fraudar na execu¢ao do objeto, comportar-se de modo inidoneo, fizer
declaragdo falsa ou cometer fraude fiscal, garantido o direito prévio da citagdo e da ampla
defesa, ficara impedida de licitar e contratar com a Administracdo, pelo prazo de até 05
(cinco) anos, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢cdo ou até que seja
promovida a reabilitagdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade.

18.2.4. declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢ao ou até que o contratante promova
sua reabilitacao.

18.3. - O valor das multas aplicadas devera ser pago por meio de guia propria ao Municipio
de Baldim, no prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis a contar da data da sua aplicagdo ou podera
ser descontado dos pagamentos das faturas devidas pelo Municipio, quando for o caso.

19. DA IMPUGNACAO DO ATO CONVOCATORIO

19.1 Qualquer pessoa podera impugnar os termos do edital do pregdo, por meio eletronico,
na forma prevista no edital, até trés dias titeis anteriores a data fixada para abertura da sessao
publica, protocolizando o pedido até 05 (cinco) dias uteis antes da data fixada para o
recebimento das propostas, no enderego discriminado no preAmbulo deste Edital ou por e-
mail, cabendo ao Pregoeiro decidir sobre a peti¢do no prazo de 03 (trés) dias uteis.

19.1.1 Decaira do direito de impugnar os termos do presente Edital o licitante que ndo
apontar as falhas ou irregularidades supostamente existentes no Edital até o segundo dia til
que anteceder a data de realizagdo do Pregdo, devendo o pedido ser protocolizado no proprio
sistema eletronico da realiza¢do do pregdo, no endereco www.licitardigital.com.br ou envia-
lo para o e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br.

19.2 A impugnagdo ndo possui efeito suspensivo e caberd ao pregoeiro, auxiliado pelos
responsaveis pela elaborac¢do do edital e dos anexos, decidir sobre a mesma no prazo de dois
dias uteis, contados da data de recebimento da impugnacao.

19.3 A concessdo de efeito suspensivo a impugnacgdo ¢ medida excepcional e deveréd ser
motivada pelo pregoeiro, nos autos do processo de licitagao.

19.4 Acolhida a impugnacdo contra o edital, serd definida e publicada nova data para
realizagdo do certame, se for o caso.

20. DISPOSICOES GERAIS

20.1. Homologada a licitagdo o adjudicatario recebera Autorizagdo de Fornecimento ou
instrumento equivalente.

20.2. Caso o adjudicatario ndo preste os servicos, objeto do certame, de acordo com a sua
proposta, serdo convocados os licitantes remanescentes, observada a ordem de classificacdo,
para execugao do servico.
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20.3. Qualquer solicitagdo de prorrogagao de prazo para execucao dos servigos, decorrentes desta
licitagdo, somente sera analisada se apresentada antes do decurso do prazo para tal e devidamente
fundamentada.

20.4. Uma vez convocado, a recusa injustificada do adjudicatario em prestar os servigos, dentro
do prazo estabelecido neste edital, caracteriza o descumprimento total da obrigacdo assumida,
sujeitando-o as penalidades legalmente estabelecidas

20.5. Na hipotese acima referida serda convocado novo adjudicatério, observada a ordem de
classificagdo nesta licitagdo.

20.6. Constituem motivos para rescisdo do contrato ou instrumento equivalente, todos aqueles
listados pela Lei n°® 8.666/93, no artigo 77 e 78.

20.7. Este edital devera ser lido e interpretado na integra, e apds decorrido prazo para
impugnacao nao serdo aceitas alegacdes de desconhecimento ou discordancia de seus termos.
20.8. Sera dada vista aos proponentes interessados tanto das propostas comerciais como dos
documentos de habilitacao apresentados na sessao.

20.9. E facultado ao pregoeiro ou a autoridade superior em qualquer fase do julgamento
promover diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a instru¢do do processo e a aferi¢ao
do ofertado, bem como solicitar a Orgdos competentes a elaboragdo de pareceres técnicos
destinados a fundamentar as decisoes.

20.10. E vedado ao licitante retirar sua proposta ou parte dela apos aberta a sessio do pregio.
20.11. A presente licitagdo somente podera ser revogada por razdes de interesse publico,
decorrente de fato superveniente devidamente comprovado, ou anulada, em todo ou em parte,
por ilegalidade de oficio ou por provocacao de terceiros, mediante parecer escrito e devidamente
comprovado.

20.12. O pregoeiro, no interesse da Administracao, podera relevar omissdes puramente formais
observadas na documentacgdo e proposta, desde que ndo contrariem a legislagdo vigente e nao
comprometam a lisura da licitacdo sendo possivel a promocdo de diligéncia destinada a
esclarecer ou a complementar a instru¢cdo do processo.

20.13. A(s) dotagao(des) orgamentaria(s) especifica(s) para acobertar a(s) despesa(s) deste

Pregao €é(sdo) a(s) de n’: 02.06.10.10.122.0437.2387.3.3.90.30.00;
02.06.10.10.301.0433.2390.3.3.90.30.00; 02.06.10.10.301.0433.2393.3.3.90.30.00;
02.06.10.10.301.0433.2401.3.3.90.30.00; 02.06.10.10.302.0434.2411.3.3.90.30.00;
02.06.10.10.302.0434.2414.3.3.90.30.00; 02.06.10.10.303.0435.2407.3.3.90.30.00;

02.06.10.10.304.0436.2099.3.3.90.30.00; 02.06.10.10.305.0436.2101.3.3.90.30.00, ndo estando
a(s) mesma(s) vinculada(s) a despesa, antes da assinatura do contrato ou ordem de prestacao de
servigos, por se tratar de registro de precos.

20.14. O resultado que sobrevier ao procedimento licitatorio sera publicado no Orgdo Oficial de
Imprensa do Municipio, conforme disposto na Lei Municipal n° 704/2001.

20.15. Cépias do Edital e seus anexos serdo fornecidas, gratuitamente, por meio eletrénico, no
provedor do sistema www.licitardigital.com.br, através do site www.baldim.mg.gov.br ou pelo
e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br.

20.16. Quaisquer duvidas porventura existentes sobre o disposto no presente Edital deverdo ser
objeto de consulta, por meio eletronico, no provedor do sistema www.licitardigital.com.br ou
pelo e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br, até 05 (cinco) dias anteriores a data de abertura da
licitagdo. Demais informagdes poderdo ser obtidas pelo telefone (31) 3718-1255.

Baldim/MG, 25 de agosto de 2023.

Pregoeiro
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ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA

PROCESSO LICITATORIO N° 028/2023
PREGAO ELETRONICO N° 011/2023

Objeto: REGISTRO DE PRECOS DOS SERVICOS DE ‘CONFECC}AO DE
MATERIAIS GRAFICOS, COM O INTUITO DE ATENDER AS NECESSIDADES
DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BALDIM.

Apresent | Quanti
Item acéo dade Discriminacdo do material
Bloco Anexo 01 - Compilado de Citopatolégico. 50 blocos com 100 unidades.

01 com 100 50 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 ¢cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impresséo em Layout “Paisagem”.

Bloco Anexo 02 — Produgéo PA. 100 blocos com 100 unidades. Confeccionado em papel

02 com 100 100 sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impresséo em Layout
unidades “Paisagem”.

Bloco Anexo 03 — Prescricdo Médica. 300 blocos com 100 unidades. Confeccionado em

03 com 100 300 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressdo em
unidades Layout “Paisagem”.

04 Bloco Anexo 04 — Receituario Simples. 300 blocos com 100 unidades. Confeccionado em
com 100 300 N ” -
unidades papel sulfite em tamanho A4 (21 cm X 14,8). Impressdo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 05 — Receitudrio Controle Especial. 300 blocos com 100 unidades.

05 com 100 300 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm X 14,8). Impressdo em
unidades Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 06 — Solicitagdo de Copia de Prontuario. 50 blocos com 100 unidades.

06 com 100 50 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impressdo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 07 — Declaracdo de Comparecimento. 50 blocos com 100 unidades.

07 com 100 50 Confeccionado em papel sulfite em tamanho Papel A5 (21 cm X 14,8 cm). Impressdo
unidades em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 08 — Pedido de Exames Simples. 400 blocos com 100 unidades.

08 com 100 400 Confeccionado em papel sulfite em Papel A5 (21 cm X 14,8 cm). Impressdo em
unidades Layout “Paisagem”.

Bloco Anexo 09 — Laudo de Alto Custo. 100 blocos com 100 unidades. Confeccionado em

09 com 100 100 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressdo em
unidades Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 10 — Atestado Médico. 300 blocos com 100 unidades. Confeccionado em

10 com 100 300 - « o ,
unidades papel sulfite em Papel A5 (21 cm X 14,8 cm). Impressdo em Layout “Paisagem”.

Bloco Anexo 11 — Atestado Admissional. 50 blocos com 100 unidades. Confeccionado em

11 com 100 50 N P 3y

unidades papel sulfite em Papel A5 (21 cm X 14,8 cm). Impressao em Layout “Paisagem”.
Bloco Anexo 12 — Guia de Referéncia e contra referéncia. 300 blocos com 100 unidades.

12 com 100 300 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impresséo em Layout ‘“Retrato”.

Bloco Anexo 13 — Laudo para emissdo de APAC. 50 blocos com 100 unidades.

13 com 100 50 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impresséo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 14 — Planilha de Transferéncia. 50 blocos com 100 unidades. Confeccionado

14 com 100 50 em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressao
unidades em Layout “Paisagem”.

Anexo 15 — Evolugdo de Enfermagem. 300 blocos com 100 unidades. Frente e VVerso
Bloco I - )
(conforme digitalizacdo do produto/ objeto do processo). Confeccionado em papel

15 com 100 300 Ifit tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impresséo em Layout
unidades iu |eer11 ( g ' )- mp Y

Retrato”.
Bloco Anexo 16 — Check list de medicamentos. 50 blocos com 100 unidades.

16 com 100 50 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impresséo em Layout ‘“Retrato”.
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Bloco Anexo 17 — Resultado de Teste de COVID. 50 blocos com 100 unidades.

17 com 100 50 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 ¢cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impresséo em Layout “Paisagem”.

Bloco Anexo 18 — Ficha Protocolo Manchester. 200 blocos com 100 unidades. Frente e

Verso (conforme digitalizacdo do produto/ objeto do processo). Confeccionado em

18 com 100 200 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressdo em

unidades ” W
Layout “Retrato”.
Bloco Anexo 19 — Termo de Consentimento e Responsabilidade IST. 200 blocos com 100

19 com 100 200 unidades. Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7
unidades cm de altura). Impressdo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 20 — Prontuério do Paciente. 500 blocos com 100 unidades. Confeccionado

20 com 100 500 em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressdo
unidades em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 21 — Etiqueta de Almotolia. 100 blocos com 100 unidades. Confeccionado

21 com 100 100 em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressao
unidades em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 22 — Controle de Teste Biologico. 100 blocos com 100 unidades.

22 com 100 100 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
unidades altura). Impresséo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 23 — Protocolo de Entrega da Regula¢do. 100 blocos com 100 unidades.

23 com 100 100 Confeccionado carbonado em 02 vias, na cor branca, com a primeira linha tendo o
unidades fundo na cor cinza claro, escritas cor preta. Dimensédo aproximada 10X10 cm.

Bloco Anexo 24 — Ficha Clinica odontoldgica. Frente e verso (conforme digitalizacéo do

24 com 100 100 produto/ objeto do processo). 50 blocos com 100 unidades. Confeccionado em papel
unidades sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 25 — Guia de Referéncia e Contra-referéncia. 100 blocos com 100 unidades.

25 com 100 100 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Retrato”.

2 Bloco Anexo 26 — Ficha laboratorio. 250 blocos com 100 unidades. Confeccionado em
com 100 250 o ~ « »
unidades papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Bloco Anexo 27 — Comprovante de Coleta 250 blocos com 100 unidades. Confeccionado

27 com 100 250 em papel sulfite em tamanho A4. Impressdo em Layout “Paisagem”. Tamanho
unidades 15cmX10cm.

Bloco Anexo 28 — Termo de Responsabilidade de Menores do Laboratdrio. 100 blocos com

28 com 100 100 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite. Tamanho 15cmX15cm. Impressao
unidades em Layout “Paisagem”.

Anexo 29 — Cartdo de Vacina Inicial. Confeccionado em papel de sulfite gramatura

29 Unidade 600 240. Impressdo em Layout “Paisagem”. Tamanho 20cmX13,5cm. Frente e Verso

(conforme digitalizacdo do produto/ objeto do processo).

Anexo 30 — Cartdo de Vacina do Adulto. Confeccionado em papel de sulfite
30 Unidade 600 gramatura 240. Impressdo em Layout “Retrato”. Tamanho 23cmX10cm. Frente e
Verso (conforme digitalizac8o do produto/ objeto do processo).

Anexo 31 — Auto Termo Vigilancia. Confeccionado em papel sulfite em tamanho
A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Anexo 32 — Boletim de Campo e Laborat6rio do Levantamento Répido de Indices —
32 Unidade 100 LIRA / LIA. Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira.
Impressdo em Layout “Paisagem”.

Anexo 33 — Boletim de Reconhecimento Geogréfico. Confeccionado em papel
sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Anexo 34 — Comprovante de Vacinagdo Antirrdbica Animal. Confeccionado em
papel sulfite, gramatura 170. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Anexo 35 — Diério de Atualizacdo de Reconhecimento Geogréfico. Confeccionado
em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

31 Unidade 300

33 Unidade 1000

34 Unidade 1000

35 Unidade 500

Anexo 36 — Itinerario Semanal de Trabalho — Guarda e Guarda Chefe.
36 Unidade 1000 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Retrato”.

Anexo 37 — Registro Diario do Servigo Antivetorial. Confeccionado em papel sulfite
em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.

Anexo 38 — Resumo do Trabalho de Campo. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.

Anexo 39 — Resumo do Boletim de Campo e Laboratorio - LIRAa. Confeccionado
39 Unidade 50 em papel sulfite em tamanho A4, gramatura 200. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Retrato”.

37 Unidade 2000

38 Unidade 2000
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Anexo 40 — Resumo Semanal do Trabalho Antivetorial. Confeccionado em papel
sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Anexo 41 — Resumo Semanal do Trabalho Programa SISPNCD. Confeccionado em
papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout ‘“Retrato”.
Anexo 42 — Roteiro de Supervisdo do Campo do programa de Controle da Dengue.
42 Unidade 300 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Paisagem”.

Anexo 43 — MS/ DENGUE/ ENTOMOLOGIA. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4. Folha inteira. Impressao em Layout “Paisagem”. Com tracejado entre
quadros para destaque individual (conforme digitalizacdo do produto/ objeto do

40 Unidade 500

41 Unidade 500

43 Unidade 500

processo).

Anexo 44 — Folha de Superviséo dos Trabalhos LIRAa / LIA. Confeccionado em
44 Unidade 100 papel sulfite em tamanho A4, gramatura 170. Folha inteira. Impressdo em Layout

“Paisagem”.

Anexo 45 — Cartdo do Diabético. Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4,
45 Unidades 100 gramatura 240. Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”. Frente e Verso

(conforme digitalizacdo do produto/ objeto do processo).
Anexo 46 — Cartdo do Hipertenso. Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4,

46 Unidades 100 gramatura 240. Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”. Frente e Verso
(conforme digitalizacdo do produto/ objeto do processo).
Bloco Anexo 47 — Protocolo de Consulta Agendada. 09 blocos com 100 unidades.
47 com 100 09 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho 9cmX6,5cm. Impressdo em Layout
unidades “Paisagem”.
Bloco Anexo 48 - Requisicdo de Mamografia. 09 blocos com 100 unidades.
48 com 100 09 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Retrato”. Frente ¢ Verso (conforme digitalizagdo do produto/ objeto do processo).
Bloco Anexo 49 — Ficha de Cadastro Individual. 05 blocos com 100 unidades.
49 com 100 05 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Retrato”. Frente e Verso (conforme digitalizagdo do produto/ objeto do processo).
Bloco Anexo 50 — Requisi¢do de Exames Citopatoldgico do colo do Utero. 09 blocos com
100 unidades. Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira.
50 com 100 09 N . N s
- Impressdo em Layout “Retrato”. Frente e Verso (conforme digitalizagdo do produto/
unidades :
objeto do processo).
Bloco Anexo 51 — Ficha de Cadastro Domiciliar e Territorial. Confeccionado em papel
51 com 100 05 sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”. Frente e Verso
unidades (conforme digitalizacdo do produto/ objeto do processo).
Bloco Anexo 52 — Ficha de Atividades Desenvolvidas. 05 Blocos com 100 Unidades.
52 com 100 05 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Paisagem”.
Bloco Anexo 53 — Controle de Atendimento Diério. 05 Blocos com 100 Unidades.
53 com 100 05 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Paisagem”.
Bloco Anexo 54 — Solicitagdo Laboratorial - Gestante. 10 Blocos com 100 unidades.
54 com 100 10 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Paisagem”.
Bloco Anexo 55 — Solicitagdo Laboratorial. 10 Blocos com 100 unidades. Confeccionado
55 com 100 10 . N N “pa: »
unidades em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.
Bloco Anexo 56 — Formulario de Marcador de Consumo Alimentar. 50 Blocos com 100
56 com 100 50 unidades. Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo
unidades em Layout “Retrato”.
Talo Anexo 57 - Notificacdo de receita B2 para atendimento controlado. Apresentacao
alGes ~ ~ . ~
em taldes, na cor azul. Tamanho 16X7,5 cm. Numeragdes a serem impressas, serao
57 com 100 100 - s ; N . < ]
- informadas pela Vigilancia, ap6s autorizagéo e liberacdo da Regional. Documento
unidades L -
digitalizado para modelo de confecgéo.
~ Anexo 58 - Notificacdo de Receita B para atendimento controlado. Apresentacdo na
Taldes x - ~
58 com 100 1000 cor aqu. Apresenta(_;?o em tal@es, na cor a_ZL_JI.ATa_manh,o 16X715 cm. Nu_mera(;f)es a
unidades serem impressas, serdo informadas pela Vigilancia, apds autorizagdo e liberacdo da

Regional. Documento digitalizado para modelo de confecgo.

Anexo 59 - Caderneta da Crianga — Menina. Tipo Encadernado. Tamanho 21 X 14,8
cm. Papel Ofset 180g.

Anexo 60 - Caderneta da Gestante. Tipo Encadernado. Tamanho 21 X 14,8 cm.
Papel Ofset 180g.

Anexo 61 - Caderneta da Crianca— Menino. Tipo Encadernado. Tamanho 21 X 14,8
cm. Papel Ofset 180g.

59 Unidade 100

60 Unidade 100

61 Unidade 100
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Bloco Anexo 27 — Comprovante de Coleta 20 blocos com 100 unidades. Confeccionado
62 com 100 200 em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.
unidades Tamanho 10cmX15cm.
Bloco

Anexo 63 — Atestado Psicologia. 200 blocos com 100 unidades. Confeccionado em

63 com 100 200 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm X 14,8). Impressdo em Layout “Paisagem”.

unidades

Anexo 64 - Confecgdo de prontuérios fisicos para as equipes do programa Salde da
Familia da Secretaria Municipal de Satde de Baldim. Impresso s6 frente (colorido).
Papel Supremo 250g, dimensdes aproximadas 22X31cm (fechada), com vinco, corte
reto e grampo de plastico. Sendo na cor Azul claro e arte, conforme anexo 64.
Anexo 65 - Confec¢do de prontuérios fisicos para as equipes do programa Saude da
Familia da Secretaria Municipal de Satde de Baldim. Impresso s6 frente (colorido).
Papel Supremo 250g, dimensdes aproximadas 22X31cm (fechada), com vinco, corte
reto e grampo de pléstico. Sendo na cor Vermelho e arte, conforme anexo 65.
Anexo 66 - Confecgdo de prontuérios fisicos para as equipes do programa Saude da
Familia da Secretaria Municipal de Sadde de Baldim. Impresso sé frente (colorido).
Papel Supremo 250g, dimensdes aproximadas 22X31cm (fechada), com vinco, corte
reto e grampo de plastico. Sendo na cor Bordd e arte, conforme anexo 66.
Confeccdo de Banner informativo em Lona Front 380 — Dimensdes aproximadas:
90X1,20 — Acabamento em madeira. Acompanha bastdo/ Ponteira e Corddo/ Refile.
67 Unidade 20 Inclusos custos com transporte e entrega. No valor esté incluso ainda o custo com a
sublimacdo/ impressdo de dizeres e imagens, independente de nimero de caracteres
e tamanho das imagens.

Confeccdo de Banner informativo em Lona Front 380 — Dimensdes aproximadas:
80X1,20 — Acabamento em madeira. Acompanha bastdo/ Ponteira e Cordao/ Refile.
68 Unidade 20 Inclusos custos com transporte e entrega. No valor esté incluso ainda o custo com a
sublimacdo/ impressao de dizeres e imagens, independente de nimero de caracteres
e tamanho das imagens.

Confeccdo de Banner informativo em Lona Front 380 — Dimensdes aproximadas:
70X1,20 — Acabamento em madeira. Acompanha bastdo/ Ponteira e Cordao/ Refile.
69 Unidade 10 Inclusos custos com transporte e entrega. No valor esta incluso ainda o custo com a
sublimagdo/ impresséo de dizeres e imagens, independente de nimero de caracteres
e tamanho das imagens.

64 Unidade 3000

65 Unidade 3000

66 Unidade 3000

1 - JUSTIFICATIVA: Justificamos a realizacdo do processo devido a necessidade de
aquisicdo de material grafico uma vez que estdo findando no estoque e sdo imprescindiveis
a continuidade e manutencdo das atividades executadas em todos os setores da Secretaria

Municipal de Saude.

2 - OBSERVACOES:

O quantitativo dos itens foi indicado pelos Requerentes e Fiscais deste processo, apds
consulta a demandas no ultimo ano. Objetivando a instrucdo do processo, informamos que
foram realizadas consultas e pesquisas de precos junto a possiveis prestadores. Fez-se a
digitalizacdo de todos os produtos que sdo Objeto de fornecimento deste processo e, 0s
mesmos também foram entregues impressos, como anexos, para realiza¢cdo do certame
licitatorio e embasamento da contratacao.

Por ser tratar de itens especificos a Secretaria Municipal de Saude de Baldim, que deverao
seguir ao descritivo proposto, incluindo impressdao de arte de logo, lemas e informagdes,
pertinentes exclusivamente a Administracdo Municipal de Baldim, ndo foram possiveis

pesquisas no Banco de Precos do Tribunal de Contas do Estado de Minas Gerais e no Portal
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Nacional de Contratagcdes Publicas uma vez que, inexistem nestes portais, a possibilidade de
cotacOes assertivas. Portanto, fez-se necesséria a pesquisa de precos junto a prestadores da
regido, com o envio do modelo dos materiais graficos scaneados e, constando as
especificacbes supracitadas.

3 - PREVISAO DE DATA EM QUE DEVE SER INICIADA A PRESTACAO DOS
SERVICOS/ FORNECIMENTO:

A entrega dos materiais devera ser realizada na Unidade Central de Saude de Baldim,
localizada na Rua Raimundo Reis, 435 Olaria, Baldim/MG, em até 20 (vinte) dias a contar

do recebimento da ordem de servicos expedida pela (0) Departamento de Compras.

4 — Objetivando a instrucdo do processo, informamos que foram realizadas consultas e
pesquisas de precos, junto a possiveis prestadores de servigos, gue seguem anexas ao

processo.

5 - Prazo de Pagamento Em até 15 (quinze) dias apés a efetiva execucao do objeto e mediante
o0 recebimento da Nota Fiscal com ateste do fornecimento pelo Requerente.

DOTACAO ORCAMENTARIA: A(s) dotacio(des) orcamentaria(s) para cobrir as despesas
decorrentes desta contratagdo seguem abaixo:
02.06.10.10.122.0437.2387.3.3.90.30.00
02.06.10.10.301.0433.2390.3.3.90.30.00
02.06.10.10.301.0433.2393.3.3.90.30.00
02.06.10.10.301.0433.2401.3.3.90.30.00
02.06.10.10.302.0434.2411.3.3.90.30.00
02.06.10.10.302.0434.2414.3.3.90.30.00
02.06.10.10.303.0435.2407.3.3.90.30.00
02.06.10.10.304.0436.2099.3.3.90.30.00
02.06.10.10.305.0436.2101.3.3.90.30.00

ORGAO REQUISITANTE: Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de
Baldim.

Data: 14/08/2023.

Secretaria Municipal de Saude de Baldim - MG
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ANEXO II - MODELO DE CREDENCIAMENTO

Mediante o presente, credenciamos O (@) ST.(Q) .cccceevveeeiiiieeeiiieeeiie e ,
portador (a) da Cédula de Identidade n° ...........ccceevvennnnnnn. eCPFN® oo, ,
a participar da licitagdo instaurada pela Prefeitura Municipal de Baldim, na modalidade
Pregdo Eletronico na qualidade de REPRESENTANTE LEGAL, outorgando-lhe plenos
poderes para pronunciar-s€ €m NOME da SIMPTESA .....ccevveeerreeerreeerieeerreeeiereeeirreeeseeesseeesnnes ,
CNPJ n° o , bem como formular propostas, dar lances verbais e

praticar todos os demais atos inerentes ao certame, inclusive assinar contratos.

Assinatura do Outorgante
(reconhecer firma como pessoa juridica)

A PESSOA JURIDICA DEVE OBSERVAR O SEGUINTE:

1. Este credenciamento devera vir acompanhado, obrigatoriamente, do estatuto ou contrato
social da empresa, caso o reconhecimento de firma vier como pessoa fisica.

1.1. Se o reconhecimento da firma do dirigente da empresa for como pessoa juridica, ndo ha
necessidade da apresentagdo do estatuto ou contrato social.

2. Se o credenciamento for efetuado mediante apresentacao de procuragdo por instrumento
publico, ndo € necessaria a apresentacdo do estatuto ou contrato social da empresa.

3. Se o credenciamento for efetuado mediante apresentagdo de procuragdo por instrumento
particular, € necessaria, obrigatoriamente, a apresentacdo do estatuto ou contrato social da
empresa, se o reconhecimento de firma for pessoa fisica.

3.1. Se o reconhecimento de firma for como pessoa juridica, ndo ¢ necessaria a apresentagao
daqueles documentos da empresa.

4. Caso o contrato social ou estatuto determine que mais de uma pessoa deva assinar o
credenciamento ou a procuragdo, a falta de qualquer uma delas invalida o documento para
os fins deste procedimento licitatorio.

Rua Vitalino Augusto, 635, Centro, Baldim/MG, CEP 35.732-000, FONE (31) 3718-1255
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ANEXO III - MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL

PROCESSO LICITATORIO N° 028/2023
PREGAO ELETRONICO N° 011/2023

Apresentamos nossa proposta para execucdo dos servigos do objeto deste Pregao,
acatando todas as estipulagdes consignadas no Edital, conforme abaixo:

DO OBJETO: REGISTRO DE PRECOS DOS SERVICOS DE CONFECCAO DE
MATERIAIS GRAFICOS, COM O INTUITO DE ATENDER AS NECESSIDADES
DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BALDIM, CONFORME ABAIXO
DESCRITO:

Apresenta
Item ¢éo Quant. Discriminacdo do material Unit. R$ Total R$
Anexo 01 — Compilado de Citopatoldgico. 50
Bloco com blocos com 100 unidades. Confeccionado em
01 100 50 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X
unidades 29,7 cm de altura). Impresséo em Layout
“Paisagem”.
Bloco com Anexo 02 — Produgdo PA. 100 blocos com 100
02 100 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
altura). Impresséo em Layout “Paisagem”.
Bloco com Anexo 03 — Prescricdo Médica. 300 blocos com
03 100 300 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
altura). Impresséo em Layout ‘“Paisagem”.
Bloco com Anexo 04 — Receituario Simples. 300 blocos com
04 100 300 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades tamanho A4 (21 cm X 14,8). Impressdo em Layout
“Retrato”.
Bloco com Anexo 05 — Receituario Controle Especial. 300
05 100 300 blocos com 100 unidades. Confeccionado em
unidades papel sulfite em tamanho A4 (21 cm X 14,8).
Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 06 — Solicitacdo de Cdpia de Prontuério. 50
Bloco com blocos com 100 unidades. Confeccionado em
06 100 50 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X
unidades 29,7 cm de altura). Impressdo em Layout
“Retrato”.
Bloco com Anexo 07 — Declara¢do de Comparecimento. 50
07 100 50 blocos com 100 unidades. Confeccionado em
unidades papel sulfite em tamanho Papel A5 (21 cm X 14,8
cm). Impressdo em Layout “Retrato”.
Bloco com Anexo 08 — Pedido de Exames Simples. 400
08 100 400 blocos com 100 unidades. Confeccionado em
unidades papel sulfite em Papel A5 (21 cm X 14,8 cm).
Impressdo em Layout “Paisagem”.
Bloco com Anexo 09 — Laudo de Alto Custo. 100 blocos com
09 100 100 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
altura). Impressdo em Layout “Retrato”.
Bloco com Anexo 10 — Atestado Médico. 300 blocos com 100
10 100 300 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades Papel A5 (21 cm X 14,8 cm). Impressdo em
Layout “Paisagem”.
Bloco com Anexo 11 — Atestado Admissional. 50 blocos com
1 100 50 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades Papel A5 (21 cm X 14,8 cm). Impressdo em
Layout “Paisagem”.
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Anexo 12 — Guia de Referéncia e contra
Bloco com referéncia. 300 blocos com 100 unidades.
12 100 300 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4
unidades (21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impressao
em Layout “Retrato”.
Anexo 13 — Laudo para emissdo de APAC. 50
Bloco com blocos com 100 unidades. Confeccionado em
13 100 50 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X
unidades 29,7 cm de altura). Impressdo em Layout
“Retrato”.
Bloco com Anexo 14 — P_Ianilha de Transferéncia. 50 blocos
14 100 50 com 100 unidades. Confeccionado em papel
: sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7
unidades - . o
cm de altura). Impressdo em Layout “Paisagem”.
Anexo 15 — Evolucéo de Enfermagem. 300 blocos
Bloco com com 1'00 ~unidades. Frente e Verso (conforme
15 100 300 dlgltallzggao do produto/ opjeto do processo).
unidades Confeccionado em papel sulfite em tamanho A~\4
(21 cm de largura X 29,7 cm de altura). Impresséo
em Layout “Retrato”.
Anexo 16 — Check list de medicamentos. 50 blocos
Bloco com - :
16 100 50 com 100 unidades. Confeccionado em papel
unidades sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7
cm de altura). Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 17 — Resultado de Teste de COVID. 50
Bloco com blocos com 100 unidades. Confeccionado em
17 100 50 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X
unidades 29,7 cm de altura). Impressdo em Layout
“Paisagem”.
Anexo 18 — Ficha Protocolo Manchester. 200
Bloco com blocos com 100 unidades. Frente e Verso
18 100 200 (conforme dlgltallzggéo do produto/ objgto do
unidades processo). Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
altura). Impresséo em Layout “Retrato”.
Anexo 19 - Termo de Consentimento e
Bloco com Responsabilidade IST. 200 blocos com 100
19 100 200 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
unidades tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm de
altura). Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 20 — Prontuério do Paciente. 500 blocos
Bloco com . -
20 100 500 com 100 unidades. Confeccionado em papel
unidades sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7
cm de altura). Impressdo em Layout “Retrato”.
BI Anexo 21 — Etiqueta de Almotolia. 100 blocos
0co com - :
21 100 100 com 100 unidades. Confeccionado em papel
unidades sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7
cm de altura). Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 22 — Controle de Teste Bioldgico. 100
Bloco com blocos com 100 unidades. Confeccionado em
22 100 100 papel sulfite em tamanho A4 (21 cm de largura X
unidades 29,7 cm de altura). Impressdo em Layout
“Retrato”.
Anexo 23 — Protocolo de Entrega da Regulagéo.
100 blocos com 100 unidades. Confeccionado
Bloco com .
23 100 100 ca_rbor_1ad0_ em 02 vias, na cor bran(;a, com a
unidades primeira linha tendo_o funf;lo na cor cinza claro,
escritas cor preta. Dimensdo aproximada 10X10
cm.
Anexo 24 — Ficha Clinica odontoldgica. Frente e
Bloco com verso (conforme digitalizacdo do produto/ objeto
24 100 100 do processo). 50 blocos com 100 unidades.
unidades Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4.
Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.
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Anexo 25 — Guia de Referéncia e Contra-

Bloco com referéncia. 100 blocos com 100 unidades.
25 100 100 - .
unidades Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4.
Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 26 — Ficha laboratério. 250 blocos com 100
Bloco com - - -
unidades. Confeccionado em papel sulfite em
26 100 250 i =
: tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades « »
Retrato”.
Bloco com Anexo 27 — Comprovante de Coleta 250 blocos
com 100 unidades. Confeccionado em papel
27 100 250 . x
unidades sulfite em tamanho A4. Impressdo em Layout
“Paisagem”. Tamanho 15cmX10cm.
Anexo 28 — Termo de Responsabilidade de
Bloco com Menores do Laboratério. 100 blocos com 100
28 100 100 unidades. Confeccionado em papel sulfite.
unidades Tamanho 15cmX15c¢cm. Impressdo em Layout
“Paisagem”.
Anexo 29 - Cartdio de Vacina Inicial.
Confeccionado em papel de sulfite gramatura 240.
29 Unidade 600 Impressdo em Layout “Paisagem”. Tamanho

20cmX13,5cm.  Frente e Verso (conforme
digitalizacdo do produto/ objeto do processo).
Anexo 30 — Cartdo de Vacina do Adulto.
Confeccionado em papel de sulfite gramatura 240.
30 Unidade 600 Impressdo em Layout “Retrato”. Tamanho
23cmX10cm. Frente e Verso (conforme
digitalizacdo do produto/ objeto do processo).
Anexo 31 - Auto Termo Vigilancia.
31 Unidade 300 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4.
Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 32 — Boletim de Campo e Laboratério do
Levantamento Répido de indices — LIRA / LIA.
Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4.
Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.
Anexo 33 - Boletim de Reconhecimento
Geogréfico. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Retrato”.

Anexo 34 - Comprovante de Vacinagdo
Antirrdbica Animal. Confeccionado em papel
sulfite, gramatura 170. Folha inteira. Impresséo
em Layout “Retrato”.

Anexo 35 - Diario de Atualizacdo de
Reconhecimento Geografico. Confeccionado em
papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira.
Impressdo em Layout “Retrato”.

Anexo 36 — ltinerario Semanal de Trabalho —
Guarda e Guarda Chefe. Confeccionado em papel
sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo
em Layout “Retrato”.

Anexo 37 - Registro Diario do Servico
Antivetorial. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Paisagem”.

Anexo 38 — Resumo do Trabalho de Campo.
38 Unidade 2000 Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4.
Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.
Anexo 39 — Resumo do Boletim de Campo e
Laboratério - LIRAa. Confeccionado em papel
sulfite em tamanho A4, gramatura 200. Folha
inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.

Anexo 40 — Resumo Semanal do Trabalho
Antivetorial. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Retrato”.

32 Unidade 100

33 Unidade 1000

34 Unidade 1000

35 Unidade 500

36 Unidade 1000

37 Unidade 2000

39 Unidade 50

40 Unidade 500
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Anexo 41 — Resumo Semanal do Trabalho
Programa SISPNCD. Confeccionado em papel
sulfite em tamanho A4. Folha inteira. Impressdo
em Layout “Retrato”.

Anexo 42 — Roteiro de Supervisdo do Campo do
programa de Controle da Dengue. Confeccionado
em papel sulfite em tamanho A4. Folha inteira.
Impressdo em Layout “Paisagem”.

Anexo 43 — MS/ DENGUE/ ENTOMOLOGIA.
Confeccionado em papel sulfite em tamanho A4.
Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.
Com tracejado entre quadros para destaque
individual (conforme digitalizagdo do produto/
objeto do processo).

Anexo 44 — Folha de Supervisdo dos Trabalhos
LIRAa / LIA. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4, gramatura 170. Folha inteira.
Impressdo em Layout “Paisagem”.

Anexo 45 — Cartdo do Diabético. Confeccionado
em papel sulfite em tamanho A4, gramatura 240.
45 Unidades 100 Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.
Frente e Verso (conforme digitalizacdo do
produto/ objeto do processo).

Anexo 46 — Cartdo do Hipertenso. Confeccionado
em papel sulfite em tamanho A4, gramatura 240.
46 Unidades 100 Folha inteira. Impressdo em Layout “Paisagem”.
Frente e Verso (conforme digitalizacdo do
produto/ objeto do processo).

Anexo 47 — Protocolo de Consulta Agendada. 09

41 Unidade 500

42 Unidade 300

43 Unidade 500

44 Unidade 100

47 Bloggocom 09 blocos com 100 unidades. Confeccionado em
unidades papel sulfite. Tamanho 9cmX6,5cm. Impressdo
em Layout “Paisagem”.
Anexo 48 — Requisi¢do de Mamografia. 09 blocos
Bloco com com 100 unidades. Confeccionado em papel
48 100 09 sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em
unidades Layout “Retrato”. Frente e Verso (conforme
digitalizacéo do produto/ objeto do processo).
Anexo 49 — Ficha de Cadastro Individual. 05
Bloco com blocos com 100 unidades. Confeccionado em
49 100 05 papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira.
unidades Impressdo em Layout “Retrato”. Frente e Verso
(conforme digitalizagdo do produto/ objeto do
processo).
Anexo 50 — Requisi¢do de Exames Citopatoldgico
Bloco com do colo do utero. 09 blocos com 100 unidades.
50 100 09 Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 —
unidades Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.
Frente e Verso (conforme digitalizacdo do
produto/ objeto do processo).
Anexo 51 — Ficha de Cadastro Domiciliar e
Bloco com Territorial. Confeccionado em papel sulfite.
51 100 05 Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em Layout
unidades “Retrato”. Frente e Verso (conforme digitalizagdo
do produto/ objeto do processo).
Bloco com Anexo 52 — Ficha de Atividades Desenvolvidas.
52 100 05 05 Blocos com 100 Unidades. Confeccionado em
unidades papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira.
Impressdo em Layout “Paisagem”.
Bloco com Anexo 53 — Controle de Atendimento Diario. 05
53 100 05 Blocos com 100 Unidades. Confeccionado em
unidades papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira.
Impressdo em Layout “Paisagem”.
54 Blogg(;:om 10 Anexo 54 — Solicitagdo Laboratorial - Gestante. 10
unidades Blocos com 100 unidades. Confeccionado em
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papel sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira.
Impressdo em Layout “Paisagem”.

Anexo 55 — Solicitagcdo Laboratorial. 10 Blocos
com 100 unidades. Confeccionado em papel
sulfite. Tamanho A4 — Folha inteira. Impressdo em
Layout “Paisagem”.

Anexo 56 — Formulario de Marcador de Consumo
Alimentar. 50 Blocos com 100 unidades.
Confeccionado em papel sulfite. Tamanho A4 —
Folha inteira. Impressdo em Layout “Retrato”.
Anexo 57 - Notificagdo de receita B2 para
atendimento controlado. Apresentagdo em taldes,
Taldes na cor azul. Tamanho 16X7,5 cm. Numeracdes a
57 com 100 100 serem impressas, serdo informadas pela
unidades Vigilancia, ap6s autorizacdo e liberagdo da
Regional. Documento digitalizado para modelo de
confeccéo.

Anexo 58 - Notificagdo de Receita B para
atendimento controlado. Apresentacdo na cor azul.
Talbes Apresentacdo em talBes, na cor azul. Tamanho
58 com 100 1000 16X7,5 cm. Numeragdes a serem impressas, serdo
unidades informadas pela Vigilancia, ap6s autorizacdo e
liberacdo da Regional. Documento digitalizado
para modelo de confeccéo.

Anexo 59 - Caderneta da Crianga — Menina. Tipo
59 Unidade 100 Encadernado. Tamanho 21 X 14,8 cm. Papel Ofset
180g.

Anexo 60 - Caderneta da Gestante.  Tipo
60 Unidade 100 Encadernado. Tamanho 21 X 14,8 cm. Papel Ofset
180g.

Anexo 61 - Caderneta da Crianga — Menino. Tipo
61 Unidade 100 Encadernado. Tamanho 21 X 14,8 cm. Papel Ofset
180g.

Anexo 27 — Comprovante de Coleta 20 blocos com
100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4. Folha inteira. Impressdo em Layout
“Retrato”. Tamanho 10cmX15cm.

Anexo 63 — Atestado Psicologia. 200 blocos com
100 unidades. Confeccionado em papel sulfite em
tamanho A4 (21 cm X 14,8). Impresséo em Layout
“Paisagem”.

Anexo 64 - Confecgdo de prontuarios fisicos para
as equipes do programa Salde da Familia da
Secretaria Municipal de Salde de Baldim.
Impresso so frente (colorido). Papel Supremo
250g, dimensBes aproximadas 22X31lcm
(fechada), com vinco, corte reto e grampo de
plastico. Sendo na cor Azul claro e arte, conforme
anexo 64.

Anexo 65 - Confecgdo de prontuarios fisicos para
as equipes do programa Salde da Familia da
Secretaria Municipal de Salde de Baldim.
Impresso so frente (colorido). Papel Supremo
250g, dimensBes aproximadas 22X31lcm
(fechada), com vinco, corte reto e grampo de
plastico. Sendo na cor Vermelho e arte, conforme
anexo 65.

Anexo 66 - Confecgdo de prontuarios fisicos para
as equipes do programa Saude da Familia da
Secretaria  Municipal de Salde de Baldim.
Impresso s6 frente (colorido). Papel Supremo
250g, dimensBes aproximadas 22X31lcm
(fechada), com vinco, corte reto e grampo de
plastico. Sendo na cor Bordd e arte, conforme
anexo 66.

Bloco com
55 100 10
unidades

Bloco com
56 100 50
unidades

Bloco com
62 100 200
unidades

Bloco com
63 100 200
unidades

64 Unidade 3000

65 Unidade 3000

66 Unidade 3000
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Confeccdo de Banner informativo em Lona Front
380 — Dimensbes aproximadas: 90X1,20 —
Acabamento em madeira. Acompanha bastdo/
Ponteira e Corddo/ Refile. Inclusos custos com
transporte e entrega. No valor esta incluso ainda o
custo com a sublimacédo/ impresséo de dizeres e
imagens, independente de nimero de caracteres e
tamanho das imagens.

Confeccdo de Banner informativo em Lona Front
380 — Dimensbes aproximadas: 80X1,20 —
Acabamento em madeira. Acompanha bastdo/
Ponteira e Corddo/ Refile. Inclusos custos com
transporte e entrega. No valor esta incluso ainda o
custo com a sublimacédo/ impresséo de dizeres e
imagens, independente de nimero de caracteres e
tamanho das imagens.

Confeccdo de Banner informativo em Lona Front
380 — Dimensbes aproximadas: 70X1,20 —
Acabamento em madeira. Acompanha bastdo/
Ponteira e Corddo/ Refile. Inclusos custos com
transporte e entrega. No valor esté incluso ainda o
custo com a sublimacdo/ impressdo de dizeres e
imagens, independente de nimero de caracteres e
tamanho das imagens.

67 Unidade 20

68 Unidade 20

69 Unidade 10

TOTAL GERAL R$

Valor total da proposta (expresso em algarismos e por extenso): R$

( )

No prego proposto, que constituira a inica e completa remuneragdo, deverao ser computados
o lucro e todos os custos, inclusive impostos diretos e indiretos, obrigagdes tributarias,
trabalhistas e previdenciarias, bem como quaisquer outras obrigagdes inerentes ao
fornecimento do objeto, ndo sendo admitidos pleitos de acréscimos a qualquer titulo.

Prazo de entrega de: 20 (vinte) dias a contar do recebimento da ordem de servigos.

VALIDADE DA PROPOSTA: ndo inferior a 60 (sessenta) dias, contados da data limite
prevista para entrega das propostas, conforme art. 64, § da Lei Federal n°® 8.666/93;

O preenchimento do presente anexo acarretara a conformidade da proposta da LICITANTE

com todas as caracteristicas do objeto e exigéncias constantes no edital bem como o servigo
sera prestado conforme estipulado neste edital.

, de de

Assinatura do Representante Legal da Licitante

Nome:

N°. Cédula de Identidade:
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ANEXO 1V

PROCESSO LICITATORIO N° 028/2023
PREGAO ELETRONICO N° 011/2023

MODELO DE DECLARACAO
EMPREGADOR PESSOA JURIDICA

DECLARACAO
Ref.: (identificacdo da licitacéo)

..................................................................... , inscrito no CNPJ n® ..........cccccccvveeneeeenns, poI
intermédio de seu representante legal 0(a) Sr(Q) ..eoocceerveriiieiiiiiiiiieee e ,
portador(a) da Carteira de Identidade n° ...coooooirviiiiiieiieniiieiiene, e do CPF
N e , DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27 da Lei n°

8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n® 9.854, de 27 de outubro de 1999, que
ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nao

emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢do de aprendiz ( ).

(representante legal)
(Observagao: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)
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ANEXO V - MINUTA DE ATA DE REGISTRO DE PRECOS

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° /

PREGAO ELETRONICO N° 011/2023
PROCESSO LICITATORIO N° 028/2023

VALIDADE: 12 meses

A0S ( ) dias do més de de , Na sala de licitacdes, na sede
da Prefeitura Municipal, situada na Rua Vitalino Augusto, n°. 635, Centro, nesta cidade, o
Exmo. Sr. Prefeito Municipal, Sr. , Nos termos do art. 15 da Lei

Federal 8.666/93, da Lei 10.250/02, Decreto n° 119 de 24 de agosto 2022, das demais normas
legais aplicaveis, em face da classificacdo das propostas apresentadas no PREGAO
ELETRONICO PARA REGISTRO DE PRECOS N° 011/2023, Tipo Menor Preco, por
deliberacdo do pregoeiro oficial e equipe de apoio, e por ele homologada conforme processo
n° 028/2023 RESOLVE registrar 0s precos para a prestacdo dos servigos constantes desta

ata, beneficiario , localizado na rua
, n° no bairro , na cidade de

, estado de , cujo CNPJ ¢

, neste ato representado por

, conforme segue:

01 - DO OBJETO:

REGISTRO DE PRECOS DOS SERVICOS DE CONFECCAO DE MATERIAIS
GRAFICOS, conforme abaixo especificados:

ITE APRE DISCRIMINACAO DO MATERIAL

M SENT QUANTIDADE/ VALOR

ACAO Orgo gerenciador Total a ser registrada e limite | Limite  decorrente  de

por adesdo adesdes

QUANT. R$ UNIT. R$ TOTAL QUANT. R$ QUANT R$

01 Bloco Anexo 01 — Compilado de Citopatolégico. 50 Igual a0 cinco vezes o
com 50 blocos com 100  unidades. total do limite  por
100 Confeccionado em papel sulfite em orgdo adesdo

unidad tamanho A4 (21 cm de largura X 29,7 cm gerenciador
es de altura). Impressdo em Layout

“Paisagem”.

02 - DA VALIDADE DO REGISTRO DE PRECOS

I - A presente Ata de Registro de Precos tera a validade de 12 (doze) meses a partir da sua
assinatura.

IT - Nos termos do art. 15, pardgrafo 4°, da Lei Federal 8.666/93, alterada pela Lei Federal
8.883/94, durante o prazo de validade desta Ata de Registro de Pregos, o Municipio ndo sera
obrigado a contratar os servigos referidos nesta ata.

III - Ocorrendo qualquer das hipoteses previstas no art. 78 da Lei Federal 8.666/93, com as
alteracdes que lhe foram impostas pela Lei Federal 8.883/94, a presente Ata de Registro de
Precos serd, cancelada, garantidos, as suas detentoras, o contraditorio e a ampla defesa.

03 - DA UTILIZACAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS
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I - A presente Ata de Registro de Precos podera ser utilizada, para contratagao do respectivo
objeto, por todos os Orgaos da Administracdo direta e indireta do Municipio.

04 - DO PRECO

I - Os pregos ofertados pelas empresas signatarias da presente Ata de Registro de Pregos sdo
os constantes da cldusula 01, de acordo com a respectiva classificacao no Pregao Eletronico
n® 011/2023.

IT - Em cada prestagdo de servigos decorrente desta Ata, serdo observadas as disposi¢des da
legislag@o pertinente, assim como as cldusulas e condi¢des constantes do Edital do Pregao
Eletronico n® 011/2023, que integra o presente instrumento de compromisso.

III - Em cada servico, o preco unitdrio a ser pago serd o constante das propostas
apresentadas, no Pregao Eletronico n® 011/2023 pelas empresas detentoras da presente Ata,
as quais também a integram.

05 - DO PAGAMENTO

I - Em todos os servigos, o pagamento sera feito por crédito em conta corrente na institui¢ao
bancaria, ou excepcionalmente, pela Secretaria Municipal de Administragdo e Fazenda, em
até 15 (quinze) dias, apoés recebimento definitivo pela unidade requisitante do objeto,
mediante apresentagao da Nota Fiscal.

II - O pagamento das faturas seguird a estrita ordem cronologica das datas de suas
exigibilidades, cabendo a beneficidria/detentora da ata de registro de precos manter durante
toda a execucdo do objeto, em compatibilidade com as obrigagdes por ela assumidas, todas
as condicdes de habilitacdo e qualificagdo exigidas na licitacao;

III - Nao sera efetuado qualquer pagamento a detentora da ata enquanto houver pendéncia
de liquidagao da obrigacao financeira em virtude de penalidade;

IV - O precgo referido registrado inclui todos os custos e beneficios decorrentes da prestacao
dos servicos, de modo a constituirem a unica e total contra prestagao;

V - O Municipio podera sustar o pagamento a que a contratada tenha direito, enquanto nao
sanados os defeitos, vicios ou incorre¢des resultantes da prestagdo dos servigos.

VI - Nos casos de eventuais atrasos de pagamento ndo justificados, provocados
exclusivamente pela Administragdo, o valor devido deverd ser acrescido de atualizagdo
financeira, e sua apuracao se fard desde a data de seu vencimento até a data do efetivo
pagamento, em que os juros de mora serdo calculados a taxa de 0,5% (meio por cento) ao
més, mediante aplica¢do da seguinte férmula:

EM=NxVPxI

onde:

EM = Encargos moratorios;

VP = Valor da parcela em atraso;

N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento (vencimento) e a do efetivo
pagamento;

I = Indice de compensagao financeira, assim apurado:

I=(TX/100)
30
TX = Percentual da taxa de juros de mora mensal definida no edital/contrato.
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06 - DAS CONDICOES DA PRESTACAO DOS SERVICOS

I - Se a qualidade dos servigos ndo corresponder as especificagdes exigidas, no edital do
Pregdo que precedeu a presente Ata, podera ser aplicada a penalidade prevista.

IT — Apds a realizagdo dos servigos deverd ser encaminhado ao Setor Requisitante a
nota-fiscal ou nota-fiscal fatura, conforme o caso.

IIT - A empresa prestadora, quando do recebimento da Ordem de servigo enviada pela
unidade requisitante, devera colocar, na copia que necessariamente a acompanhar, a data e
hora em que a tiver recebido, além da identificagdo de quem procedeu ao recebimento.

IV - A copia da ordem de servigo referida no item anterior devera ser devolvida para a
unidade requisitante, a fim de ser anexada ao processo de administracao da ata.

V - As empresas detentoras da presente ata ficam obrigadas a aceitar o acréscimo e supressao
de até vinte e cinco por cento nas quantidades estimadas.

VI — Apresentar a atualizacdo, a cada 180 dias, da Certiddo Negativa de Débito Trabalhista
(CNDT) referida na Lei n°® 12.440 de 07.07.2011.

VII - Manter durante o periodo de execucdo do objeto, as condi¢des de regularidade junto
ao FGTS, INSS, e as Fazendas Federal, Estadual, e Municipal, bem como as condic¢des de
qualificacdo exigidas na licitacao.

07 - DAS PENALIDADES

7.1. Em caso de inexecucgao parcial ou total das condigdes fixadas na ata, erros ou atrasos no
seu cumprimento, infringéncia do art. 71 da Lei Federal 8.666/93 e quaisquer outras
irregularidades, a Administragdo poderd, garantida a prévia defesa, aplicar as seguintes
sangoes:

7.1.1. adverténcia;

7.1.2. multa de:

7.1.2.1. 0,3% (trés décimos por cento) por dia, até o 100 (décimo) dia de atraso na prestacdo
dos servigos, sobre o valor da parcela, por ocorréncia;

7.1.2.2. 20% (vinte por cento) sobre o valor da ordem de servi¢os, no caso de atraso superior
a 10 (dez) dias, com o consequente cancelamento da Ata de Registro de Pre¢os, quando for
0 caso;

7.1.2.3. 20% (vinte por cento) sobre o valor do saldo da Ata de Registro de Pregos, nos casos
de:

7.1.2.3.1. Inobservéncia do nivel de qualidade dos Servigos;
7.1.2.3.2. Transferéncia total ou parcial da Ata de Registro de Precos a terceiros;
7.1.2.3.3. Subcontratacdo no todo ou em parte do objeto sem prévia autorizacdo formal do
Municipio;

7.1.2.3.4. Descumprimento de clausula da Ata de Registro de Precos.

7.1.3. A licitante que ensejar o retardamento da execucao do certame, nado mantiver a
proposta, falhar ou fraudar na execugdo do objeto, comportar-se de modo inidoneo, fizer
declaracao falsa ou cometer fraude fiscal, garantido o direito prévio da citacdo e da ampla
defesa, ficara impedida de licitar e contratar com a Administragdo, pelo prazo de até 05
(cinco) anos, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja
promovida a reabilitagdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade.

Rua Vitalino Augusto, 635, Centro, Baldim/MG, CEP 35.732-000, FONE (31) 3718-1255
e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br, site: www.baldim.mg.gov.br
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7.1.4. declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragao Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢ao ou até que o contratante promova
sua reabilitacao.

7.2. O valor das multas aplicadas devera ser pago por meio de guia prépria ao Municipio de
Baldim, no prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis a contar da data da sua aplicacdo ou podera
ser descontado dos pagamentos das faturas devidas pelo Municipio, quando for o caso.

08 - DOS REAJUSTAMENTOS DE PRECOS

I - Considerado o prazo de validade estabelecido no item I da Clausula II, da presente Ata, ¢
vedado qualquer reajustamento de pregos, até que seja completado o periodo de 1(um) ano,
contado a partir da data-limite para apresentacdo das propostas indicadas no predmbulo do
edital do Pregdo Eletronico n® 011/2023, o qual integra a presente Ata de Registro de Pregos,
ressalvados os casos de revisdo de registro a que se refere o Decreto instituidor do Registro
de pregos.

II - Fica ressalvada a possibilidade de alteragcdo das condigdes para a concessdo de reajustes
em face da superveniéncia de normas federais aplicaveis a espécie.

9 - DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO DO OBJETO DA ATA DE REGISTRO
DE PRECOS

I - O objeto desta Ata de Registro de pregos serd recebido pela unidade requisitante
consoante o disposto no art. 73, I da Lei Federal 8.666/93 e demais normas pertinentes.

IT - A cada prestacdo de servigos serdo emitidos recibos, nos termos do art. 73, I, da Lei
Federal 8.666/93.

10 - DO CANCELAMENTO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

I - A presente Ata de Registro de Precos podera ser cancelada, de pleno direito:

Pela Administra¢io, quando:

A - a detentora ndo cumprir as obrigacoes constantes desta Ata de Registro de Precos;

B - a detentora ndo retirar qualquer Ordem de Servigos, no prazo estabelecido, e a
Administragdo ndo aceitar sua justificativa;

C - a detentora der causa a rescisdo administrativa de contrato decorrente de registro de
precos, a critério da Administragao;

D - em qualquer das hipdteses de inexecugdo total ou parcial de contrato decorrente de
registro de pregos, se assim for decidido pela Administragao;

E - os precos registrados se apresentarem superiores aos praticados no mercado;

F - por razdes de interesse publico devidamente demonstradas e justificadas pela
Administragao;

A comunicagdo do cancelamento do preco registrado, nos casos previstos neste item, sera
feita pessoalmente ou por correspondéncia com aviso de recebimento, juntando-se o
comprovante ao processo de administracdo da presente Ata de Registro de Pregos;

*no caso de ser ignorado, incerto ou inacessivel o endereco da detentora, a comunicacdo sera
feita por publicagdo no o6rgdo encarregado das publicagdes oficiais do Municipio,
considerando-se cancelado o prego registrado a partir da publicagao.

Pelas _detentoras, quando, mediante solicitacdo por escrito, comprovarem estar
impossibilitadas de cumprir as exigéncias desta Ata de Registro de Pregos, ou, a juizo da

Rua Vitalino Augusto, 635, Centro, Baldim/MG, CEP 35.732-000, FONE (31) 3718-1255
e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br, site: www.baldim.mg.gov.br
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Administragcdo, quando comprovada a ocorréncia de qualquer das hipdteses previstas no art.
78, incisos XIII a X VI, da Lei Federal 8.666/93, alterada pela Lei Federal 8.883/94.

A solicitacdo das detentoras para cancelamento dos precos registrados devera ser formulada
com a antecedéncia de 30 (trinta) dias, facultada a Administracdo a aplicagdo das penalidades
previstas na Clausula VII, caso ndo aceitas as razoes do pedido.

IT — Ocorrendo o cancelamento da Ata de Registro de Pregos pelos motivos constantes nas
letras “A” a “D” do item I, é facultado a administracdo:

A — Convocar os demais classificados, respeitada a ordem de classificacdo, para assinatura
da ARP desde que pelo preco do primeiro colocado

12 - DAAUTORIZACAO PARA PRESTACAO DE SERVICOS

I - A execugdo dos servigos do objeto da presente Ata de Registro de Precos seré autorizada,
caso a caso, pelo Setor Requisitante.

13 - DO REGIME DE EXECUCAO
I - O regime de execugdo serda INDIRETA - EMPREITADA POR PRECO UNITARIO
14. DAS DISPOSICOES FINAIS

I - Integram esta Ata, o edital do Pregdo Eletronico n® 011/2023 e as propostas das empresas
classificadas no certame supra-numerado.
II - Fica eleito o foro desta Comarca de Sete Lagoas/MG para dirimir quaisquer questdes
decorrentes da utilizagao da presente Ata.
III - Os casos omissos serao resolvidos de acordo com a Lei Federal 8.666/93, Lei 10.520/02
e demais normas aplicaveis. Subsidiariamente, aplicar-se-2o os principios gerais de Direito.

Baldim/MG, de de

Prefeito Municipal de Baldim

SIGNATARIAS

Rua Vitalino Augusto, 635, Centro, Baldim/MG, CEP 35.732-000, FONE (31) 3718-1255
e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br, site: www.baldim.mg.gov.br
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ANEXO VI - MODELOS DOS ITENS DO TERMO DE REFERENCIA
PROCESSO LICITATORIO N° 028/2023
PREGAO ELETRONICO N° 011/2023

Rua Vitalino Augusto, 635, Centro, Baldim/MG, CEP 35.732-000, FONE (31) 3718-1255
e-mail: licitacao@baldim.mg.gov.br, site: www.baldim.mg.gov.br
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ANEXO 01

Compllado de exames Citopatolégico Enfermelra responsavel

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAISZELR

Uma Nova Cidade Para Todos!

18.116.129/0001-25

4
1
o

Data da Coleta

N owme completo

Nome do pai | Nome da mde

Telefone

CNS

Enderego

RG

Naturalidade

CPF

Rua: Vitalino Augusto, 635 — Centro — CEP: 35732-000 — Baldim/MG — Tel: (31) 3718-1255




ANEXO 02

-

/
DATA

NOME

IDADE
ADMIN DE
MED
G.CAP
P-A
S.T.P
~CURATIVO
SUTURA
RET.P
NEBUL
ECG
SVA
S.V.D
OXIG
TR.O
oBS
S.GAST
OUTROS

Cartao
SUS

Funcionario

|
I - e — ey - T I ——

Rua: Vitalino Augusto, 635 — Centro — CEP: 35732-000 ~ Baldim/MG — Tel: (31) 3718-1255




ANEXO 03

PRESCRICAO MEDICA

DATA ——/—/—— HORA:

&

BECRETARIA MUNICIPAL DF

SAUDE

BALDIM -MG

Nome:

Data de Nascimento:

Idade: CPF:




@
- Prefeitura de Baldim

RECEITUARIO MEDICO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
RUA RAIMUNDO REIS, 445 - TEL.: (0XX31) 3718-1377

Digitalizado com CamScanner



ANEXO 05

—
RECEITUARIO CONTROLE ESPECIAL
IDENTIDADE DO EMITENTE
Secretaria Municipal de Satude de Baldim
Rua Raimundo Reis - 455 - Centro
Tel: (31) 3718-1377 - Baldim - MG
1" VIA FARMACIA
2* VIA PACIENTE
Paciente:
Enderego:
PRESCRICAO:
DATA: / / MEDICO:
IDENTIFICAGAO DO COMPRADOR IDENTIFICAGAO DO FORNECEDOR
Nome:
ident.: Org. Emissor:
End.:
Cidade:
elefone:
LT




ANEXO 06

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Uma Nova Cidade Para Todos!

Secretaria Municipal de Saude

TERMO DE RESPONSABILIDADE PARA RETIRADA DA FOTOCOPIA DO PRONTUARIO DE SAUDE

Eu

portador dos documentos RG: , CPF:

residente domiciliado na Rua/Av.: Bairro:
,Cidade o [CER )

com 0s seguintes telefones para contato: /

Paciente da Unidade de Saide i i

Venho respeitosamente a (o) Coordenador (a), reQuerer a fotdé(’)pia do meu prontudrio de Saude.

Prontuario n°® , constituido de folhas.

Recebido a fotocdpia do prontudrio de satide:

EM: e POR:'

Assinatura do paciente ou requerente

Rua: Vitalino Augusto, 635 — Centro — CEP: 35732-000 — Baldim/MG — Tel: (31) 3718-1255



ANEXO 07

(12

SECRETARIA MUNICIPAL DE BALDIM

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
Rua Raimundo Reis, 435 - Centro

DECLARAGAO DE COMPARECIMENTO

Declaro que

compareceu na Unidade

nodia / / no horario de

por motivo de

Baldim / /




ANEXO 08

19

.
&) Secretaria Municipal de Saiide de Baldim| Reauisigo/ éspiao bz pxgives\

\

ESF AMBULATORIO: CNS:

NOME DO PACIENTE:

IDADE SEXO DN PRIORIDADE
( )M ( )F

01 DADOS CLINICOS

02- MATERIAL A EXAMINAR

03 - EXAMES SOLICITADOS

LOCAL/DATA

\—

ASSINATURA / CARIMBO

4




ANEXO 09

Rua Ralmundo Rels 435
Centro - Cep: 35706-000
Baldim - Minas Gerals

LAUDO MEDICO DE ALTO CUSTO

M?ﬁmwm!ﬂmﬂmnkumm\b!!MUNIB‘!IO’SOUOITANT!\' AEEE e W R L B Frigad b
ORIGEM cODIGO / S|A MUNICIPIO
N® PRONT CHEFIA IMEDIATA (ASSINATURA | CARIMBO)
'otk’bADDSDOPAClENTE"}}T ey ’~Af;.,.jf-"- '.‘»4’,,"'.1?;'-":'1?f N G bE it ’9:_-_,_7‘,';‘{;'1;"?
NOME DATA NASCIMENTO SE
MASC. [:]FEM.
NOME DA MAE DO PACIENTE TELEFONE
RUA / LOGRADOURO , / N° COMPLEMENTO
BAIRRO 7 | BAIRRO
CEP UF. N° CONSULTA CARTEIRA IDENTIDADE - N° / ORGAO EXPEDIDOR
03 - JUSTIFICATIVA DASOLICITAGAQ ! {1 it ) b T, TS e BEN B
JUSTIFICATIVA CLINICA *
DIAGNOSTICO INICIAL cur ] |
CLINICA SOLICITANTE cODIG
PROCEDIMENTO SOLICITADO c?mzio BEE
MEDICO SOLICITANTE (DATA / ASSINATURA / CARIMBO) CRM CPF MEDICO

LLEEI Y R L]
04 - JUNTADE AUTORIZAGAO DE LAUDOS - 44 ol i o m}j@

_ PROCEDIMENTO AUTORIZADO| DESTINO CODIGO
SITUAGAQ DO LAUDO I I I l I I I

D AUTORIZADO  |MOTIVO

D NAO AUTORIZADO
D INCONCLUSIVO

DATA AUTORIZAGAO [MEDICO AUTORIZADOR (ASSINATURA / CARIMBO) CRM

Digitalizado com CamScanner



(1)

Prefeitura de Baldim

Uma nova cidade para todos!

ATESTADO MEDICO

Atesto para os devidos fins que o (a)

Sr. (a)

Necessita de ( ) dias de afastamento

de suas atividades, a partir desta data, por motivo de doenca.

(CID ).

Data: / /

MEDICO/ODONTOLOGICO




ANEXO 11

1)

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
RUA RAIMUNDO REIS, 435 - CENTRO - CEP.: 35706.000
BALDIM - MG

ATESTADO ADMISSIONAL

Atesto para os devidos fins, que o (a) paciente

compareceu ao exame médico admissional e se encontra apto fisica e

mentalmente ao exercicio da fungio de

[ |
Data Assinatura e carimbo




(1)
4 —
B

<
SU 3‘:,':0'“" PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
de Saude
L GUIA DE REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA J
("UNIDADE DE ORIGEM NOME o DATA DE NASCIMENTO )
ACOMPANHANTE ENDERECO
DA CLINICA: A CLINICA:

MOTIVO DA CONSULTA (ESPECIFICAR DADOS SOBRE OS QUAIS DESEJA OPINIAO E ENUMERAR PRINCIPAIS SINTOMAS):

TRATAMENTO E/OU EXAMES REALIZADOS:

DATA: / / ASSINATURA DO MEDICO E CARIMBO:




ANEXO 13

S —

A Rkl " T 4

a SISTEMA  Ministério LAUDO MEDICO PARA
? SUS g:lscfnbe S::de EMISSAO DE APAC

j [ N° do Prontuério

Identificagdo da Unidade

=

j CNPJ
|

| 111

1)

Dados do Paciente

p
lNOME

] SEXO Masc

Fem.

EXAME(S) REALIZADO(S) - RESULTADO(S)

CPF ou CNS bv Data de nascimento (dd/mm/aa) DDD Numero
S S N (O N O O T A I I ||| I I
' Enderego (Logradouro, n®, complemento, bairro) _| Ll I I l l E
MUNICIPIO WEJOME DA MAE OU RESPONSAVEL ‘l
[- SIM | NAO |NOME DO CONVENIO
CONVENIO
\L J,
Dados da solicitagio ~
CODIGO DO PROCEDIMENTO NOME DO PROCEDIMENTO
EENEENEEY |
NOME DO MEDICO
(N N J
JUSTIFICATIVA DO PROCEDIMENTO

[HIPOTESE DIAGNOSTICA CID 10 ]

RESUMO DO EXAME FISICO 1
J
r =

ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO
DATA

F'

)C' =1

smisel

[V, VPN
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Uma Nova Cidade Para Todos!

PLANILHA DE TRANSFERENCIA

@)

DATAE NOME COMPLETO IDADE | SEXO HD TRANSFERIDO | TRANSFERIDO | DATA EHORA | TRANSPORTE | RESIDENCIA
HORA PARA EM CIA DA UTILIZADO
ADMISSAO TRANSFERENCIA

Rua: Vitalino Augusto, 635 - Centro — CEP: 35732-000 - BaldinyMG - Tel: (31) 3718-1255




Anexo 15 A

@) G, =

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM %Q SAUDE

BALDIM -MG

DADOS VITAIS
Data: Data: Data: Data: Data: Data:
PA: PA: PA: PA: PA: PA:
P: P: P: P: P: (33
TAX: TAX: TAX: TAX: , TAX: TAX:
SPO2: SPO2: SPO2: SPO2: SPO2: SPO2:
RES: RES: RES: RES: RES: RES:
GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW:
ASS: ASS: ASS: ASS: ASS: ASS:

DATA: ] ') HORA:




Anexo 15 B

@) G, =

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM %Q SAUDE

BALDIM -MG

DADOS VITAIS
Data: Data: Data: Data: Data: Data:
PA: PA: PA: PA: PA: PA:
P: P: P: P: P: (33
TAX: TAX: TAX: TAX: , TAX: TAX:
SPO2: SPO2: SPO2: SPO2: SPO2: SPO2:
RES: RES: RES: RES: RES: RES:
GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW: GLASGOW:
ASS: ASS: ASS: ASS: ASS: ASS:

DATA: ] ') HORA:




ANEXO 16

13

CHECKLIST MEBICAMENTOS (ARVMIARIO DE ENFERMAGEM) PLANTAG DATA: /[ /2622
QTDE NO QTDE ATUALNO QTDE REPOSTO QTDE QTDE
BARCNCANIENTD ARMARIO ARMARIO PELA FARMACIA USADA RESTANTE PRAEISIEHAL
Ampolas e === e — e
ABD 25amp
Benzilpenicilina benzatina 05amp | e o
Beta trinta 15amp
Ceftriaxona 10amp
Cetoprofeno 15amp
Complexo B 20amp
Dexametasona 25amp
Diclofenaco 25amp
Dipirona 500mg/m| 25amp
Escopolaming + gipirona 20amp
Escopolamina simples 10amp
Furosemida 20amp
Glicose 25% 15amp
Glicose 50% 15amp
Hidrocortisona 100mg 20amp
Hidrocortisona S00mg 10amp
Metoclopramida 10mg/2mi 20amp
Nausicalm B6 10amp
Ondasetrona 15amp |
Prometazina 20amp ’
Vitamina K 10amp |
COMPRIMIDOS E FRASCOS — —_— —— e —
AAS 100mg 20cp
Amiodarona 200mg 20cp
Anlopino S5Smg 15cp
Atenolol 50mg 15cp
Betaistina 16, 24, 48mg 20cp |
Captopril 25mg 20cp
Clopidogrel 75Smg 14cp
Dipirona 500mg 20cp
Furosemida 40mg 20cp
Heparina 5.000 Ul/ml 01 frasco
Ibuprofeno 600mg 20cp
Isordil Smg 30cp
Labirin 1Scp
Lidocaina inj. 02frascos
Metildopa 250mg 20cp i
Metaoclopramida 10mg 20cp |
Metoprolol 50 mg 30cp i
Nifedipino 10mg 30cp i
Omeprazol 20mg 28cp
Paracetamol500mg 20cp
Prednisona 20mg 20cp
Propanolol 40mg 20cp
SUSPENSAQ — — — — —_—
Armoxiling 250/ml 02frascos
Azitromicina 200/ml 02frascos
Cefalexina 250/m| 02frascos
Dexclorfeniramina 0,4/ml 03frascos
Dipirona 500mg/ml 15frascos
Fenoterol 01frasco
Ibuprofeno Sfrascos
Ipatropio 01frasco
Loratadina 1/ml 03frascos
Metoclopramida 15frascos
Paracetamol 15frasos
Prednisolona 1/ml 03frascos
Salbutamol Ol1frasco
Simeticona 01 frasco
TIRAS, COLIRIO, POMADAS E SRO — _— — S =
Colirio anestésico 01frasco
Lidocaina gel 01tubo
Neomicina pomada 01 tubo
Sais de reidratacdo 20pctes
Suldadiazina de prata 0ftubo
Tiras para Glicosimetro 1 caixa




PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Uma Nova Cidade Para Todos!

RESULTADO DE TESTE DE DETECCAO DA COVID -19

Declaramos para devidos fins que o/a paciente

realizou na data

0 teste rapido Swab Ag com resultado: () Positivo () Negativo.

Centro de Satide de Baldim

Rua: Raimundo Reis, 445, - Centro — CEP: 35732-000 - BaldimMG — Te! {31) 37181277



ANEXO 18 A

NUMERO DO REGISTRO

FICHA DE ATENDIMENTO

NOME DA MAE

ACOMPANHANTE TEL.CONTATO
ENDERECO NUMERO
BAIRRO CIDADE CS REFERENCIA CEP

FOR!.IA DE ENCAMINHAMENTO
[C] oEmANDA EXPONTANEA

[] centro pE saupe

[[] someero

PROTQCOLO DE MAN
QUEIXA PRINCIPAL
NOME DO FLUXOGRAMA DISCRIMINADOR
PULSO Sa02 TEMP, GLICEMIA, REGUA DOR N* ECG
PRIORIDADE
[ vermeLro L[] Laranoa [ amarero [ veroe L] azu
ENCAMINHAMENTO
[ cuinicameépica [] PepiatrRIA [] cirurcia [] ortoPEDIA [] cuontoLocia [1 outros
[] centro oE saUDE [] ouTRA UNID. URGENCIA [ emerceEncia [ servico sociaL

DATA

0 AL
QUEIXA PRINCIPAL

3

SERVIDOR RESPONSAVEL

NOME DO FLUXOGRAMA DISCRIMINADOR
PULSO $a02 TEMP GLICEMIA REGUA DOR N* ECG
PRIORIDADE
[ vermeLHo [J Laranua [] amarero ] veroe ] azu
ENCAMINHAMENTO
[] cuinica mepica ] pepiaTRIA [ cirurcia [] orToPeDIA [] oponToLoGia [1 outros
] centro pE sAUDE [] ouTrA UNID. URGENCIA [] emercencia [[] servigo sociaL
DATA HORA SERVIDOR RESPONSAVEL

[J asoratoriaL

[J raooocico

[J Eco




ANEXO 18 B

e B T e
PEEES R T R
T

O ama [J ¢emo [ evasio

CT GAo [ ourrauND. URG.

REFERIDO PARA
[J especuuoace  [] centro savee

MEDICO

CRM N*

[ nao urcencia

HORA DA SAIDA

ATENDIMENTO DE
[Jevercencn [ uroencia




ANEXO 19

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.118.120/0001-28
Uma Nova Cidade Para Todos!

Resultado da testagem para ISTs

" IDENTIFICAGAO DO PACIENTE

Nome completo

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001.25
Uma Nova Cidade Para Todos!

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA TESTAGEM/RASTREIO DE IST'S

Data de nascimento:

fo e o ——

Nome da mie:

IDENTIFICAGAO DO PACIENTE

Nome completo:

Cartdo SUS TR
CPF:
Enderego T
RASTREIOS
HIV
Resultado:
Amostra ( ) Reagente ( ) N&o reagente.
HEPATITE B:
Resultado:
Amostra ( ) Reagente ( ) N&o reagente.
HEPATITE C:
Resultado: ~
Amostra ( ) Reagente ( ) N3o reagente,
SiFILts:

Resultado:
Amostra ( ) Reagente ( ) N3o reagente.

PROFISSIOAL QUE REALIZOU O PROCEDIMENTO.

Assinatura/Registro

DECLARAGAO E AUTORIZAGAO

Declaro que compreendi os resultados da minha coleta de rastreio de ISTs, relato ser sanado (a) de
todas as minhas ddvidas.

de de

Assinatura do Paciente ou Responséavel

Data de nascimento:

Nome da méae:
Cartdo SUS:

Enderego:

ORIENTACAO/ESCLARECIMENTO

» Esta instituicdo dispde de realizagdo de teste rapido para rastreio de ISTs (sffilis, HIV,
Hepatite B (HbsAg) e C).

» Os exames para diagndsticos vao identificar de forma precoce as infecgdes sexualments

transmissliveis possibilitando iniciar de forma mais 4gil o tratamento.

Este teste sera em cardter sigiloso e que me seré entregue por um profissional da salde

treinado para atividade;

%> Podera haver necessidade da realizagéo de exames adicionais para conclusdo do meu

diagnéstico, ou notificag@o do resultado & autoridade de satde, conforme o resultado do

teste. K

Informo que estou sendo esclarecido sobre o procedimento que irei me submeter.

Compreendo sobre meus direitos de desistir a qualquer momento do procedimento de

testagem.

» Autorizo a coleta de amastra de sangue para realiza¢éo do teste rapido e rastreamento.

A2

v

v

DECLARACAO E AUTORIZAGAO

Rua: Vitalino Augusto, 635 — Centro — CEP: 35732-000 — Baldim/MG — Tel: (31) 3718-1255

4
s

Declaro que. Li, compreendi e fui informado verbalmente de todas as orientagdes deste termo
com clareza e compreensao,

de de

Assinatura do Paciente ou Responsével

\
Rua: Vitalino Augusto, 635 - Centro = CEP: 35732-000 - Baldim/MG = Tel: (31) 3718-1255



Anexo 20

SUS
SECRETARIA MUNICIPAL DE BALDIM o Ssema
U\Qmw%
2 us:
IDENTIFICAGCAO DO PACIENTE e
s A
Nome: CPe.
Filiagao:
Endereco: Tel.:
Nasc.: / / Estado Civil D Casado D Solteiro l:] Viavo DOutro
o J
(" DATA IDADE PESO (Kg) TEMPERATURA (°C) | PRESSAO ARTERIAL T
/ /
ASSINATURA

Notas sobre a evolugdo do paciente: Aspectos subjelivos e objetivos, intercorréncias, interconsultas, exames e tratamentos realizados, comantarios, etc,

N A
=
DATA IDADE PESO (Kg) TEMPERATURA (°C) PRESSAO ARTERIAL
/ /
ASSINATURA
Notas sobre a evolugao do paci : Aspectos subjetivos e objetivos, intercomréncias, interconsultas, exames e tratamentos realizados, comentérios, stc.




PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: ___/ /

Data de Validade: _ /  /
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: ___/ /

Data de Validade: _ /  /
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
= ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __/ /

Datade Validade: __ /[
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: ___/ /

Datade Validade: __ /[
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __ / /

Data de Validade: _ /  /
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __ / /

Data de Validade: _ /  /
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
o ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __ / /

Data de Validade: _ /  /
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __ / /

Data de Validade: _ /  /
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __ / /

Datade Validade: __ /[
Nome do responsavel:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

Produto:
Data de envase: __ / /

Datade Validade: __ /[
Nome do responsavel:




Anexo
22

CONTROLE DE TESTE BIOLOGICO - CME BALDIM

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

N° de identificagdo da autoclave:

Cole aqui a fita CONTROLE

Cole aqui a fita TESTE

Aprovado Reprovado
Assinatura: Data:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

N° de identificacdo da autoclave:

Cole aqui a fita CONTROLE

Cole aqui a fita TESTE

Aprovado Reprovado
Assinatura: Data:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

N° de identificagdo da autoclave:

Cole aqui a fita CONTROLE

Cole aqui a fita TESTE

Aprovado Reprovado
Assinatura: Data:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

N° de identificacdo da autoclave:

Cole aqui a fita CONTROLE

Cole aqui a fita TESTE

Aprovado Reprovado
Assinatura: Data:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
= ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

N° de identificacdo da autoclave:

Cole aqui a fita CONTROLE

Cole aqui a fita TESTE

Aprovado
Assinatura;

Reprovado
Data:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
ESTADO DE MINAS GERAIS
18.116.129/0001-25

N° de identificacdo da autoclave:

Cole aqui a fita CONTROLE

Cole aqui a fita TESTE

Aprovado
Assinatura;

Reprovado
Data:




ANEXO 23

Confeccionar 100 Blocos com 100 unidades, carbonado em 02 vias, na cor branca,
com a primeira linha na cor cinza claro. Dimensao aproximada 10X10 cm.

PROTOCOLO DE ENTREGA DE PEDIDOS DE EXAMES REGULAGCAO

BALDIM
DATA DE ENTREGA: / /
PACIENTE:
ENTREGA:

RESPONSAVEL PELA ENTREGA:

TELEFONE PARA CONTATO:




ose | Pgen 24 (m} o A

f i
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM - MG~ Unidady 50
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PRONTUARIO N

FICHA CLINICA ODONTOLOGICA - ANEXO 111

Este anexo ¢ parte integrante do Prontugrio odontoldgico Srfa):

REVISAO SEMIOLOGICA -1 DATA: / / cn:

EXAME CLINICO DENTAL E PLANO DE TRATAMENTO

e PREENCHER OS CAMPOS ABAIXO DE ACORDO ¢ OM A LEGENDA:
S ESTADO CONDICAO
A= Rest. Amalgari X~ Ausente P~ Pilar dv Prétese Fiva T~ Privess Total MR =NEo Erupcionmdo N~ SATINFATOORIA
P Rest Resing Hi= Fligtde U= Prosese Unitirie: Coroa E Elemento de Removivel I INSATESFATORIA
= Cari 1= Implante F= Elemenio Pr Fixa = tros - e, (PROCESIMENTO A XER REPETIIMY

Plaine trasamento A= Resr Amidlgarma R= Rust Resina Ei= Extragio indicadu = lomonern PU= PULFECTOMIA

5+ Selsnte PO Polpatomis T Canal F~ Especificar Cl= CANAL INDICADO
DEATE | ESTADO | CONDICAG | TRATAMENTO nr.\'n}mm COSDICAD | PRATSMENTD PENTE | 557400 CONMNCAD | rrarenevto BENTE | ESTABO | CONDICHD | TRATAMENTG
i8 2% | M 48
17 27 37 47
i6 26 36 46
15.551 25-65 35.78 45-85
14.54 24.64 34-74 44.84
13-53 23-63 3N 43.83
1252 22-62 32N 42-82
ll--Sl’[ 2i-6] 3171 41-81
OBSERVACOES:

Declaro que as informagdes desta revisdo seml;ﬂ(‘)gi-cs por mim-pms_t-adaé sén-verdadciras & aulorizo a execugls do servigo odontoldgico apresentado.
Estou ciente de que (2} duas faltas 4s consultas caracterizam abandono do tratamento e perda do hordrio programado, ou seia, vaga do tratamento.

Baldim, de : o= 2| [N

Assinatura do C.D. Assinatura do paciente / responsivel

DATA DENTE EVOLUCAO DO TRATAMENTO RUBRICA DO CD/THD




TS | P lgﬁhzu (nstaa)

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM - MG ,
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE PRONTUARIO N°:

FICHA CLINICA ODONTOLOGICA - AN EXO 1l

Este anexo ¢ parie integrante do Prontudrio odontoldgice Sra):

REVISAO SEMIOLOGICA-1  DATA: ! I Ch:

EXAME CLINICO DENTAL E PLANO DE TRATAMENTO

i PREENCHER OS CAMPOS ABAINO DE AC ORDO COM A LEGEND A:
ESTADO CONDICAO
A et Amilgame K= Auserite P= Pilar de Prouese Fisn T~ Frotess Tosal MR~ Nio Erupcionado §= SATISEereiRia
B~ Rest Resing H~ Higiude L= Frdtese Unitarta’ Comos E~ Efemento de Removivel I INSATISFATORIA
L= Cansdo e 1= bmpl F~ Prritese Fi 2 3 !PRQ(‘W!HMJ,-{ SER REPETINY
Plamo trstarmenig A= Rewt. Amalgama R~ Best Hesina Et= Extragho tndicads 10 {ompners PLi= PLULPECTOMIA
S Selanic PO~ Poipotomin CA= Cand E+ Especificar Ch= CANAL PNINCADD
PENTE | E5P4D0 | CONDICHT | TRaTamENTD DENTE | ESTADO | €OMMCAD | TRATAMENTD DENTE | ESTAD0] CONDICHO | TRATAMENTD BENTE | ESTab0| conpiCdo | reeramEsTD
18 28 3R ; 48
17 27 37 47
I8 26 36 : ' 46
1555 25-65 35-75 45-85
14.54 2464 34-74 44-84
13-53 23-61 33.73 43-83
12-52 22-62 32.72 42-82
11-51 2161 3L 41.81
OBSERVAQOES;

Assimatrado CD. © Assmatura do paciente / responsavel

DATA DENTE EVOLUCAQ DO TRATAMENTO RQBR]C{Q DO CD/THD




Blce com 400/ Unidadk too P 2.5/ iz s

Sus: &8

de Sainde

y PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM

i GUIA DE REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA

UNIDADE DE ORIGEM: NOME:

J
DATA DE NASCIMENTO )

ACOMPANHANTE: ENDEREGO:

DA CLINICA: A cLivicA:

MOTIVO DA CONSULTA (ESPECIFICAR DADOS SOBRE OS QUAIS DESEJA OPINIAO E ENUMERAR PRINCIPAIS SINT OMAS):

TRATAMENTO E/OU EXAMES REALIZADOS:

DATA: / ! ASSINATURA DO MEDICO E CARIMBO:
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM
Uma Nova Cidade Para Todos!

Laboratorio Municipal Baldim/MG

Usuario: v ESEETTE 2 e ldade
Filia¢io: s _ DN:
End: LT, 01 !Frop._t.uirio
1. () Acido trico | . | ; 23,/ .}(iliccn_!iu ,!L'jnm:_[.__ o ] __________
E.{ _]I \l-(T_] s e ] | | ‘ 2, () Gheemia Pos dextrosol: -
3 ) Albumina | ] | b e Bdaes 2 horas [ |
- Globulina | 1 Relagio A/ | } | 125.( ) Glicemia Pos Prandial: [ |
i.‘.".: () Amilase [ G fig 4 ‘ 26,( ) _(_}_lig:(_aljt;_mcrginb!_ug[___ i |
B | iilam HC (a[ il P 27.( ) Grupo Sanguineo: | | RH | !
Egi_,_ G ' ) Beta HCG ' Quantitativo [ ) (28 YHIV1e2- teste rapido: [ |
30 \Bll;rruhmd T} ] 1 [ 1 D ___]_1 129.C 31D fesans |
8. () Céleio \umn___[;___‘_ ot S G :3() L Ylipase: 5 joel
o N | iLapuudddL Fe 3¢ )Md{,nwn B s g
__ISTH| 1 CTLE: | ] CLLE; [fh8=4] 32.( )Mumpn,}lund. 5 o
10 ) Cx-Mu: i 33.( )PCR:| J
L) Colesterol total ¢ lragdes: 34.(_ ) PCR Quantitativo: [ W]
. TG§ ] Total [ ] HDI [ : 4l 35.( ) Proteinas totais: [ EEhE ]_ _ :
12, ) Coombs Dircto ¢ !ndircto [ ] 36.( ) Proteina da Urina: { A
{13. ) Creatinina: [ e 37.( )PSA ] .
14, Coagulograma Il ou RNI e et 8.0 JPso )
_ }:1. ‘[:dade]‘*/a[ PT m‘_[” 1 RNIEE = )ﬁg}icul?ﬁms:[ : o r
15.( ) Dengue IGG [ :? E ) ;("0. [ 1 Ll :
116 () Dengue NS1: [ T e i
7.0 ) D Dimerof _4?_*‘( = :
18.( ) Fator Reumatoide: and
19.( ) Ferro sérico: [ 44(
';U—l _j I‘osfatase Alealina; 4_5; (_ L :
10 ) P 46. ( ! S 1
21 ) IFosloro: [ 47.( Y VITS |
22.( ) Gama GToff 8 o Sty
Anilise | R | Sed AR
’ Fisico 1
Quimica R o
Leucoeitos | Epitélios Linfo
| Nitrito Gl ; 2
| l_)'rubi’_]im) Enio | | Her s N §
Proteinas | | Cilin b v e
ri Cristais:
ity




MLL@ZQ

Secretaria Municipal de Saidde de Baldim P o
Laboratério de Analises Clinicas rotocolo:
Rua Raimundo dos Reis, 435 — Olaria - Baldim-MG

lab.baldim20@gmail.com - (31) 3718-1555

Comprovante de Coleta

Paciente:
CPF; Idade: N° de Prontuario:
Data da Coleta: Horério da Coleta

Responsavel pela Coleta:

Data do Resultado: .a partir das 13:00 horas.

Autrorizo: » Tetirar meus resultados neste laboratorio.
E imprescindivel a dpresentacdo deste protocolo ou documento com foto para entrega dos resultados,
Os resultados serdo entregues na data prevista, salvo quando ocorrer: Atraso no fornecim ento de Kits e reagentes:
recoleta de amostra para confirmagdo de resultados; outras situagdes justificdveis.




oo | Him 2.0

Seeretaria Municipal de Sadde de Baldim
Laboratorio de Andlises Clinicas

Rua Raimundo dos Reis, 435 — Olaria - Baldim-M(

Lab.baldim20@gmail.com -(31) 3718-1555

TERMO DE RESPONSABILIDADE PARA MIENORES DI 18 ANOS,

| L, g
residente  na o T
|
- dodocumento CPI/RG e » declaro para os devidos efeitos legais.
que me responsabilizo pelo menor de

Cidade

' na realizagdo de exames laboratoriais neste estabelecimento de saude, assim como me

- compromecto a retirar o laudo do resultado.

. de de

_iﬁmo,,_,\ Y\ (e
10.000 YN




SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GE w~ AIS o Sl S,
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, AMBENTAL E SAUDE DO TRAR ALHADOR

COORPENACAO DE INUNIZACAO

Unidade de Salde: PSF / Microarea Ty
- ||JI|IJIJ|1|[.II.|IA[IIJ||I
Nome:
] e e
Data Nasc. : / / Mae:
i A S
Endereco: ;
e
Bairro: Cidade:
VACINAS BCG Hepatite B Meningite Grupo C | Pneumo 10 Valente Rotavirus Poliomiclite
o |LOTE
..“..
= |DATA
s = |assivar.
i o |rore ¢
o
2 |pata
™ JASSINAT.
g [rore
& |DATA
" ; - - = Eo
“ JASSINAT. j S :
Situagbes Especiais : : S : . Situagdes Especials
m.”
=
5 MR
s
. m

Digitalizade com © ner




P ——

VACINAS

Pentavalente
DTP +Hib + HB

Febre Amarela

Triviral

Tetraviral
(Triviral+Varicela)

Hapatite A

HPV

Dupla Adulta

Pneumo 23 |
Valente |

17 Dose

LOTE.
DATA

ASSINAT.

2? Dose

LOTE

DATA

ASSINAT.

Outras

Qutras

Outras
Vacinas

3" Dose

LOTE

DATA

ASSINAT,

Vacinas

Vacinas

Triplice Acelular

LOTE

2

£ Ipata

o

~ |assinaT,
LOTE

g

5 [pATa

ﬂ‘ T

"~ |assiNaT,

ezl

Digitalizado com CamScanner



Jauuesslie] wWoo opez|enbig

COVID 19

1" Dose 2" Dose
s g R
Lote: e (. T L v
Val: J= T e G
Ass: Ass:
OUTRAS VACINAS

1" Dose 2" Dose [

Il e
Lote: Lote:
Val: I l Val: __*_J___L____
Ass: Ass:

X Y. Secretaria de Estado do Saudo do Minas Gerals
Aoy

Coordenagde do Imunizagao

¥
§ Superintendancia de Epldemiologla

CARTAO DE VACINAGAO DO ADULTO

NOME:

DN: TIPO SANGUINEO: 2
END: s
MUNICIPIO: A3

UF: TELEFONE: GRS:

—DUPLA ADULTO (CONTRA TETANO E DIFTERIA)

1* Dose

2 Dose

-——-.L-_ l.._._ =

Val: _|_|

— —

Ass:

Lote; — |LOte: Lote:

3" Dose Reforgo

—_— L

Val: _[_| Val: __| |

w—

Ass: Ass:

23 on Y 300



3 Wod

. T ———

e SEEPC, | LN ’ W O
Lote 2 !.!l.nta L SEns L R e
Val S A Val 4 NI
Ass Asa: Ass

g ___L_ﬁ__»_ =5 __I_"__ ___f_h_j#___
Lote: Lote: Laote:

Val; L. Val: =] Val. £

Ass: Ass: Ass:
HEPATITE B

T, —

=il ey RSP e s o) S B
Lote: Lote; Lote:

Vat: S A Val: AT Val: Jeaak <o
Ass: Ass Ass:
] S el e U SAINe PR LY e
Lote: Lote: Lote:
Val: . i Val: gl Vat o pod
Ass Ass: Ass:
FEBRE AMARELA
m“
grrid /
Lote: Lote:
Val; £ Val: )
Ass: Ass:

TRIPLICE VIRAL (SARAMPO + RUBEOLA + CAXUMBA)
m

1* Dose 2% Dose
| diws
e e e S
Val: friey Val: o
Ass:

YN A

(Nnae)



PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM - MG .
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 300
DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA SANITARI

M ‘% 33 AUTO /TERMO

‘-’!}-. \&{,[.\.&x .
v

| 01 - GRS | 02 - MUNICIPIO | 03 - NUMERO i
; SETE LAGOAS | f |
| {04 - NOME 05 - RAZAO SOCIAL |
| & | : 4
|z | cnes | 07— INSCRICAO ESTADUAL [ 08~ ATIVIDADE g
£ . | |
| = ; |
= | 19-ENDERECO (AV. RUA, N°. (BAIRRO
& |
2 | 10-TELEFONE [11-cEp 12~ MUNICIPIO/LOCALIDADE [B3-uF |
[ = | i :
. | 14— NOME 15 - NACIONALIDADE | 16 - NATURALIDADE -
o _ ; |
3 3 | 17-ESTADO CIVIL | 1% - PROFISSAO [ 19 - IDENTIDADE 20- CPF .
2z | | |
T G .
| Z = | 21 - ENDERECO(AV..RUAN",BAIRRO)
' £ £ [22-TELEFONE [23-cep 24—~ MUNICIPIO [25-UF |
i =" : ! : I
i | 26—~ NOME 27 -~ INSCRICAO |
ig i
[ Z o= : ey =
| = I | 28— ENDERECO (AV.RUAN". BAIRRO) ;
|2 Z |
o A —— .
| Z = [ 29-TELEFONE [ 30-cep 31 - MUNICIPIO [32-vF |
& A6 ) i' i |
i .
|33~ COM BASE (INCISO - ARTIGO - LEI - PORTARIA — RESOLUCAQ) : ;
|34~ |- JAUTODE 35-|X | TERMO DE : .5
| [- 1 PELOFATO DE | X | ATRAVES DO QUAL FICA '
i
{
-' !
| i
| |
!
|
37— 0 INFRATOR ESTARA SUJEITO A PENA DE: |
| |
| 38
| NOME DA AUTORIDADE SANITARIA | RG ./ FUNCAO 7 ASSINATURA 5
|
L NOME DA AUTORIDADE SANITARIA /RG./ FUNCAO | ASSINATURA ]
. |
i |
| ] I
| | | |
| | |
' LOCAL RDATA | HORA | ASS. DO PROPRIETARIO ou RESPONSAVEL |
39

POR MOTIVO DE RECUSA / AUSENCIA DO AUTUADO, ASSINAM AS TESTEMUNHAS

{ 1" TESTEMUNHA - RG / ENDERECO
|

| *TESTEMUNHA - RG / ENDERECO




P&E\% 32 400 felhan

Boletim de Campa e Labaoratéric do Levantamento Répido de indizes - LiRAa / LIA
MURNICH IO N DE QUARTEIROES. NTORINOVES EETRATO:

R, R RR—
BAIRRO: FOLEA e
PREFECHIGENTO MO CAMPO LABGRATORG
s
ENDEREGO .” OE RECHMENTES CoM POCO HURIERG Dl MECHNENTED POSITIVOS
- ; IDEK TIFICACAG ke Do Tupos [ .
$ TIPG 0€ RECIPENTE Aadias segyp
Adday
8 LOGRADOURG (Rus, Av., Praga, atc | noﬁ._ OUIRO b (TR ey | — stts - .
b ‘| T8 IMOVEL L o fol perea
PIIAZI 8 ] e |01} Pa]| & F colmans | T ]| A At laz | 8 | e |od oz a | rara
e
—_ ] —— B el PSR
TOTAL
- wmanio & P Conowno humano B ol Y -
1+ Caba ' dgun Igada A rede (dspdafios elevadas) ) afirasces com dgua, pralos, pngadsiras, recip degalo, f| P 9 imévals pastivos p! Andes magyph: o Asdos
?gfsi_?g,ggﬂﬁg,nﬂ_ﬁiE,g?g.%ia.ng cacknba). acsg!g.?l-ﬁ;a_a!&a 9 tarrarsas bakion positives & As aagyph 8 Ae. Aoy -
T Boposiios fiems - protogin - T
Tanguas fep &m obras, borrachsd 105, calhas & lages om dosnk nilarios om desuso, nio tratadas fontes omam T-Freus o outros maladils mdsses . 4 ) de tohas {Ivamdas, otc) brscon e devores 4
m?&i.!nzi!? CACOS &m murcs, idos, peces arquilst (Cixas de inspagiolasangem) Fixa (racip platicon, garragas, islas) Sueatas sm piligs, fermg vohos 2 ricictadors, entuthos aas,__u_i.. FIROS do Swmai (Canpos,

Exarne do Labomidria

Nome i iy Dst 1 1. - Cate ¢/ 1

Vista do Supenaser



M&'\ R y.000 ;'\Ca,kl-xu S

MINISTERIO DA SAUDE S.US.
SUS &= PROGRAMA DE CONTROLE DA FEBRE AMARELA E DENGUE
BOLETIM DE RECONHECIMENTO GEOGRAFICO

COORDENADORIA REGIONAL: MUNICIPIO: DISTRITO:

LOCALIDADE: BAIRRO: QUARTEIRAOD.

[ RUA OU LOGRADOURO N | TIPO | HAB. RUA OU LOGRADOURO a N | TIPO
4 ABREVIACOES TOTAIS ABREVIAGOES TOTAIS

¢ [casa B TERRENO BALDIO

M | MUCAMBO EDF® EDIFICIO ‘
APT?| APARTAMENTO HAB. HABITANTES
.| TOTAL DE cAsAS - -

/ /
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Wl 5, COMPROVANTE DE VACINACAO
Qﬂ ﬂ ANTIRRABICA ANIMAL
S

Prefeitura Municipal
de Baldim-MG

Localidade:
Tutor (a):
Data: /

e e e

ANIMAL:
IDADE: SEXO: ()M ( )F
ESPECIE: ( Jcdo ( ) gato

Lembre-se:

- Cées e gatos que foram vacinados pela primeira vez
devem receber a 2° dose apos 30 dias.

- Vacine seu animal anualmente.

i

Wl % COMPROVANTE DE VACINACAO
Q”ﬂ_ | ANTIRRABICA ANIMAL
- S g

Prefeitura Municipal
de Baldim-MG

Localidade:
Tutor (a):
Data: ) 2

D

ANIMAL:
IDADE: SEXO: ()M ()F
ESPECIE: ( )cdo () gato

Lembre-se:

- Cées e gatos que foram vacinados pela primeira vez
devem receber a 22 dose apo6s 30 dias.

- Vacine seu animal anualmente.

COMPROVANTE DE VACINACAO
ANTIRRABICA ANIMAL

Prefeitura Municipal
de Baldim-MG

Localidade:
Tutor (a):
Data: '

— e e

ANIMAL:
IDADE: SEXO: ()M ()F
ESPECIE: ( Jcao ( )gato

Lembre-se:

- Cées e gatos que foram vacinados pela primeira vez
devem receber a 2° dose apos 30 dias.

- Vacine seu animal anualmente.

Ribil 4 COMPROVANTE DE VACINACAO
Q“}q ﬂ ANTIRRABICA ANIMAL
S

Prefeitura Mumcipal
de Baldim-MG

Localidade:
Tutor (a):
Data: i

ANIMAL:
IDADE: SEXO: ()M ( )F
ESPECIE: ( )cao | ) gato

Lembre-se:

- Cées e gatos que foram vacinados pela primeira vez
devem receber a 22 dose apds 30 dias.

- Vacine seu animal anualmente.
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FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE
PROGRAMA DE CONTROLE DA FEBRE AMARELA E DENGUE
ITINERARIO SEMANAL DE TRBALHO - GUARDA E GUARDA CHEFE

COORDENAGAO REGIONAL: DISTRITO SANITARIO
MUNiICcIPIO LOCALIDADE

NOMDE DO AGENTE DE SAUDE ZONA

SEMANA N° MES ANO TURMA

SEM DATA NOME DO GUARDA [BAIRRO OU LOCALIDADE|N° QUART OU NOME DAS RUAS

SEM DATA NOME DO GUARDA [BAIRRO OU LOCALIDADE|[N° QUART OU NOME DAS RUAS

SEM DATA NOME DO GUARDA [BAIRRO OU LOCALIDADE|N® QUART OU NOME DAS RUAS

SEM DATA NOME DO GUARDA [BAIRRO OU LOCALIDADE|N° QUART OU NOME DAS RUAS

SEM DATA NOME DO GUARDA [BAIRRO OU LOCALIDADE|N° QUART OU NOME DAS RUAS
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PROGRAMA MUNICIPAL DE CONTROLE DA DENGUE
Resumo do Boletim de Campo e Laboratério - LiRAz

Formulario para Digitagiio
Municipio: Estado: Estrato;
Programados:
Nimero de iméveis
Trabalhados:
Terrenos Baldios:
Aedes aegypti
Cutros Imdveis:
Terrenos Baldios:
Aedes aibopictus

Qutros imdveis:

Ndmero de Recipitentes positivos para Aedes segypti por tipe

Quantidade
Descrigéo Cédigo
Caixa de dgus ligada 2 rede {depésitos efevados) Af
Depésitos ao nivel do solo {barril, tina tambor, tanque, poga) A2
Dep. méveis (vasosfrascos, pratos, pingadeiras, bebedouros, etc.) B

Depésitos fixos {tanques obras e berracharias, calhas, lajes eic.)

Preus e outros materiais rodantes D1

Lixo (recip, plasticos, garrafas, latas), sucatas em ferro veihos D2

Deposites naturais E
Total Geral:

Nimero de Recipitentes positivos para dedes aibopictus

Data:

Responsdvel pelas informagbes:
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
RESUMO SEMANAL DO SERVIGO ANTIVETORIAL
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RESUMO SEMANAL TRABALHO PROGRAMA Sis|
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS
SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA E PROTECAO A SAUDE )
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, AMBIENTAL E SAUDE DO TRARALHADOR

DIRETORIA DE VIGILANCIA AMBIENTAL
Roteiro de Supervisdo do Campo do Programa de Controle da Dengue

Municipio:

Supeivisor:

Agente:

Atividade:

Tipo de Supervisdc: Direta { )indireta{ )

Relagdo de enderecos visitados Relacdo de falhas observadas

— e e bbbt hacih it
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20-

_Local, data e assinatura do Supervisor de Campo

Problemas observados com material de campo
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MS/DENGUE/ENTOMOLOGIA

N° da amostra:
Municipio:
Bairro:
Estrato:
(1T SO e U N v e
Rua:
Deposito:
Cédigo do Depésito:
N° de Larva:
Guarda:
Data: / /
Laboratdrio: N° de larvas/pupas
Ae. aegypti: Larvas pupas
Ae. Albopictus: Larvas pupas
Qutros: Larvas pupas

Pupas:

MS/DENGUE/ENTOMOLOGIA
N° da amostra:
Municipio:

Bairro:

Estrato:

Quart. Casa n°
Rua:

Depébsita:

Cédigo do Depésito:

N°® de Larva:
Guarda:

Pupas:

Data: / /
Laboratério: N° de larvas/pupas
Ae. aegypti: Larvas pupas

Ae. Albopictus: Larvas pupas

Outros: Larvas pupas

MS/DENGUE/ENTOMOLOGIA

N°® da amostra:
Municipio:
Bairro:
Estrato:
Quart. Casa n°®
Rua:
Depdsito:
Cédigo do Depésito:
N° de Larva:
Guarda:
Data: / /
LaboratOrio: N° de larvas/pupas
Ae. aegypti: Larvas pupas
Ae. Albopictus: Larvas pupas
Qutros: Larvas pupas

Pupas:

MS/DENGUE/ENTOMOLOGIA
N° da amostia:

Municipio:
Bairro:
Estrato:
Quart.
Rua:
Deposito:
Cddigo do Depésito:

Casa n°®

N° de Larva:
Guarda:

Pupas:

Data: / /
Laboratério: N° de larvas/pupas
Ae. aegypti: Larvas pupas

Ae. Albopictus: Larvas pupas __
Outros: Larvas pupas

MS/DENGUE/ENTOMOLOGIA
N° da amostra:
Municipio:

Bairro:

Estrato:

Quart. Casa n°®
Rua:

Deposito:

Codigo do Depésito:

N° de Larva:
Guarda:

Pupas:

Data: 4 /

Laboratdrio: N° de larvas/pupas

Ae. aegypti: Larvas pupas
Ae. Albopictus: Larvas pupas

Outros: Larvas pupas

MS/DENGUE/ENTOMOLOGIA

N° da amostra:
Municipio:
Bairro:
Estrato:
Quart. Casa n°
Rua:
Depdsito:
Cadigo do Depdsito:
N° de Larva:
Guarda:
Data: /i )
Laboratério: N° de larvas/pupas
Ae. aegypti: Larvas pupas
Ae. Albopictus: Larvas pupas
Outros: Larvas pupas

Pupas:
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Supervisdo dos Trabalhos

1o .w,ﬂ__r\r,;_.(@. 2

Municipio; Estrato: N°: Imoveis amosfrados: Supervisor:
Supervisio
Ne Enderego Quart Nome do Agente Observagao
Direta | Indireta
Data da Entrega:

Supervisor:
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PRESCRICAO

| DIABETICO

CarfﬁW

e —

F. amaraly

Influsnza (Grigo]

Epn naum:nmmmnq

e

Enderego:

;T

DE BALDIM

PROGRAMA
J“ > SAUDE DA
“ FAMILIA

Um projeto do Ministério da Satde
"Abra as portas para a Salde entrar”

( e
PREFEITURA MUNICIPAL

A prevengdo é o melhor
caminho para o seu bem estar

* Guarde este cartio com cuidado € leve

sempre que procurar algum servico de saide.

* Nao interrompa o uso da medicagio sem

orientagio médica e nio se automedique.

e Faca caminhadas ou outra formz de
exercicios fisicos regurlamente, mas sempre
com orientagdo médica.

* Evite alimentagdo com muito sal.

* Siga rigorosamente as dietas prescritas,

* Evite alimentos gordurosos,doces e massa.

* Evite 0 uso de cigarros.

® Nio use chas sem aconselhamento médico.

* Nao consuma bebidas alc6olicas,

* Frequente regularmente a reunido dos

diabéticos

N

e 4
Secetaria Municipal de
Salde de Baldim
Administrag@o 2013-2016
Mo .
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4 - Doenca associada:

Llwe: 1]

SENO BEBE
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[Juee |[oe

=
Cansulia N° i ¥ 1 4

™
S
=

Data

r\ ~ 7 ~ -
1~ Alergia medicamentosa; DIABETES Tipo1[] Tipo2[] f PRESCRIGAO
T ——— ALFASETIZADA | ESTUDDS ESTADO CIVILIUNIAD
2 - Infolerancia meg; r 9 CASAD. ESIMVEL SOUT  GUTRO)

amenlags:, INEN EY S
—_— FUMA
3 - Medicagio associada: e

tdade {anos)

Peso (ko)

Pressio Arienal
Mean it fenmbin) J ' ! f

Paso (Bat Minuto)

Glicemia

FO

Reguas

0 d3 Medicasin

Fulsos Podins

Asmnal do Midico
.

Consulic N

Dota

Aefiadhe {anon)

Paso (k)

ulsos Pedrlis

Assinal do Médica
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A pravengdo & o melhoy

caminho para o seu bem estar

® Guarde este cartao com cuidado o leve-o

seImMpre que procuran algums senvice de <ylde

® Nag misrompa o uso da medicio s
orentagao madics ¢ ndo ' se ayio- metigue

® Faga caminbadas oy culra lorma de

exarcinios fisicos regularments, mas sempre
Coim ohentagio midica.

@ Bvite alimentacaa com miito sal
® Siga rigorosaments a5 dietas presetitas

® Byire alimentos gorduroses, daces massas
® Evite o uso de cigarros

& Nio use chis sem aconsellamento médies.
o fao conguma bebidas atcoulicas.

® Fraquente regularmente a reuniae de
- diabeticas.

Secre?nriu Municipal de
T Salde de Baldim
r

7 g
Cuidando
de nossa genie
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Data: / /

Obrigatério cartio SUS e identidade,

Em caso de desisténcia, informe com antecedéncia.
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MINISTERIO DA SAUDE REQUISICAO DE MAMOGRAFIA |
Prograira Hacienal de Controle do Cancer de Moma
UF CNES da Unidade da Soude
W Proforoln | ]
Umdads 4¢ Saide A O A W e " gerado sutomaticoments pelo SISCAN)
IillIllillllillillilIlf[lJ_jIIli||||
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l[lllllillillll!llllll[ll||l|||_l_|||
i INFORACOES PESSOAIS ; |
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Qu? 1 - Tem nddulo ou teroge no mome?” 5- Fez rodivterapia no moms oy o plastrin? Em que uno?”
.2 [ Sim, mama direito [ Sim, mamadirets L1 1 | |
o [ Sim, moma esquarda [0 Sim, moma esquerda | bl 3
i Noo It
E 2. Apresenta risco elevodo® para cincer de mama?® [ o sabe
g ;‘;':] &~ Faz tirurgia de mamo? Em qua ang?®
£ Wéasabe Mama direita

* Risto elevada sio:
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Mamo esquerda
I

P01V I
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Mulheres com dingnostico histopatoldpica de lesio momériu proliferativa com alipio oy Lot 1A Madded Lo 4.
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| INDICACAD CLIRICA- ]
7- Mamagrofio diagnastica

7. Adhodos mo sxame dinit
Mama direito flama esquerdo i
[ Lesiio papilar Desearga papilar - ;"““I'“F_ [ Lesiio papitor Desearga papilar g ;::;:l:: i
Nédlo W il !
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(3 . conrete rodislégito Calegorio 3 L] 7 Lesio om diognsstco de cincer ] w. Huulingdo du tespaste de 0T
Mama direita Hamo esquerda Hama direila Maomo esquerda neondjovante
= nodulo =] s nodulo - Ad
=3 mitialiifiagdo o | £ mizrotaldificogin =l L] oma dinit
O ossimetrio focal i | i assimelria foral = ] Memaesquerda
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= (ategaria 4 | (= assimelria focgl [
i Cotegorio 5 o | ossimelria difusn -
[ dren densp -
s distargia facal 3
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Data de solicitngio* Responsdvel*
|||J|E|r|_|l|__JLlllIIIlIIIIlI[iJil]IIIEI
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—

ORIENTACOES PARA PREENCHINENTO

7+ Msmagralio Blegnistia

7o, Athados o exeme dinic

7h - Controle rodioligico d lesdo Categoria 3 (BI-RADS™ |
Te - Lesdo com dingnéstica de ancer

7d -Avaliagis de respasta & quimicierapia nAcoadjuvante

Te -Reviséo de fi lesa

B ae,

49 om oufra instituig

N -Contrele de lesan apés bidpsia o PARF rom revulteda bonigas Bo. Pnpulugﬁn olvo

famagrofio realitade nas mulheres com sinel o sintema de cdnees

dos no formuldrio sdo: lesda popllar, descorge papiar
supradovicular]

de mama fos sinois ¢ sintamas tontempla-
dree, nadulo, linfonzd,

Hemegralla reclitads em paclests com loudo outerlon de besiia provavelmente benigan

Mamagroti reslitade em posiente

|6 com dingnéstica de sénter de moma, por histaateligice, mos antas da
lralemento

HMomogrolia realitada apss o qeimiioterapio necodjuvante, para ovolingde du respusty

Mamagrafia realivada em podente com lay

do anleidor de aulr Institulgos nas cotegertas 0,34 o § para
revisdo da resullade

Femagrafia reclizads vm poduate com losds onlurior de bispsia de lragntento ow PAAF de L=soes benlgnas

& - Momosgeotia de Rastrecmenty

Mamografio yealizada nas mulheres auslutomilicos (sem singly ¢ thalsmes de
50 & &9 anos {populogse alva) ou
fomiilier) ou kisténico

ednter de moma), com Wade entre
malores do 35 anos rom histgrteg familiar {Populagoe de sisco elevada - hstariy
pesvoal de cdncer de muma (podentes 1d trotados) Atengae: mastalgle ndw é sinal do cincer

de mowma

Q5L - Quadrants suparior lateral

GIL - Quadranty inferior loteral

O8I - Quodranle superior medial

O - Ouedronte inferior mediol

Uglal - Uniiio des quadrantes latergis
UQsup - Unido dos quadiantes superionos

UQinf - Unida dos quadrantes infariores
Ubmed- Unido dos quadrontes mediis

RRA - Regido retrooreslar

RC - Regiao weatral (unido de todas os quadrentes]
PA - Prolongomento osilar

NR - Nao realizado tssstizogin:

]
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[ BIGITADD POR DATA

Aﬁﬂchﬁ%@ CADASTRO 'ND'VIDUAL L&)‘I\m{ﬁo—m“ : FOL_HT/I?:—:._- :.

CNS DO PROFISSIONAL® cso*
L_L_L_I__!__i__J*I__,i_t_i__!._,l__L._L_t e 0 5 O

~ 'PENTIFICACAO DO USUARIO/CIDADAG
CNS DO cipaDAD

CIDADAO E O RESPONSAVEL FAMILIAR? | G5 DO RESPONSAVEL FAMILIAR

Ll
——--_.4_11‘_|‘:I_:L*l--—1 ) {Osim O nao L i i
NOME COMP|
REYOSL L L L) 555 U0 T O OO 0 TR 1 L 1 0 ,I_
NOME S0C1a/ | :
- Ll —-’—'——l SO L e W TS e W e S i 5 R R S iDATA DE NASC!MENTO. e
RACA/CO S T T
CA/COR" () Brance | ) Preta OParda O Amarela Ol'ndiger\a I Etnla™ N' NIS (PIS/PA sepy[ 1L 1.
NoME compLETO DA MAR:* LI L 11 L L\ 0]
[ Desconhecida
NoME compLETO Do par® Il L\ LI g ]
[ besconhecido
L ] o 2 Y ——— e e e R A T R s T e ke
NACIONALIDADE:" () grasiicira (INatursiizado () Estrangeiro |PAls DE NASCIMENTO:** ]mm DENATURALIZAGAO:** / /
PORTARIA DE NATURALIZAGAO: ™ | MUNICIPIO E UF DE NASCIMENTO: !
\DATA DE ENTRADA NO BRASIL:**  /  / | TELEFONE CELULAR () ] E-MAIL ] ) )
r- INFORMACOES SOCIODEMOGRAFICAS \
RELACAO DE PARENTESCO COM O RESPONSAVEL FAMILIAR OCURACAD N
O Conugercompanherata) () Fiheta) () Entesdos) (O Netotay/Bisnetor; i
O Parmze (O Sogrot@ () kmaofima () Genre/Nora (O Outroparente () Nao parentz i S [
FREQUENTA ESCOLA 0U CRECHE?" () 5im () N2o
¢ QUAL E O CURSO MAIS ELEVADO QUE FREQUENTA OU FREQUENTOU? —\ /7 STUAGAQ NO MERCADO DE TRABALHO ~
O creche O Ensino Fundamental EJA - series finess (Supletno 5° a &) O Emeregador |
(O Pré-escola (exceto CA) O Ensino Médio, Médio 2 Ciclo (Cientifics, Teenco et ) A Assalariacio com cartarra de trabalho
O Classe de Alfabatizacao - CA (_) Ensing Médo Especial () Asssiarindo sem carlaira de trabalhe i
(O Ensino Fundamental 1! a 47 séries () Ensino Médio EJA (Supletiv) L Autdnoma com previdencia sasial
O Ensino Fundamental 5* a 8* séries O superior. Aperfeicoaments, Especializocia, Mostiado, L Autanomo som previdancia social |
(O Ensine Fundamental Completo Douteran Arosentada/Pensionista |
(0 Ensino Fundamental Especial O altabetizacso para Adultos (Mubrel cic ) J Desempregato i
Mao trabalba
(O Ensino Fundamental EJ4 - séries iniciais O Nenhum Mo imbalba |
(Bupletivo 17 a 47) dor publicofmilitar
i ] ik [ {
L J ; /
CRIANCAS DE 0 A 9 ANOS, COM QUEM FICA? [ Adulto Responsavel || Gutr..f‘-‘ o iancais) :'_ | cietescente | -
PARTICIPA DE ALGUM GRUPD - A |
FREQUENTA CUIDADOR TRADICIONAL? () Sim (7) Mao COMUMITARIO? s ( _r o | : |
E MEMBRO DE FOVO OU COMUNIDADE TRADICIONAL? () Sim () Mao ] SE SIM, QUAL? 1
DESEJA INFORMAR ORIENTACAO SEXUAL? DESEJA INFORMAR IDENTIDADE DE GEMERC? | TEM ALGUMA DEFICIENCIA?" i e
() sim () nga QO sm O neo [ O sm ) Mao
SE SiM, QUAL? SE SIM, QUAL? SE SIM, G
(O Heterossexual () Bissexual () Outra (O Homem transexusl O Travests (] A f valfCognitiva [} Qutra
O Homossexual (gay / lesbica) O Muther transexual () Gutro ": | Bisiia |
\. J
SAIDA DO CIDACAD DO CADASTRO
SE OBITO, INDIGUE i
(O Mudancade terrtario. {_) Gbito (Dataaoéb‘no:" / 7 Nameroda DO | L A (N l [
!
TERMO DE RECUSA DO CADASTRO INDIVIDUAL DA ATENGCAO BASICA ~
Eu. . portador{a) do RG B fzands de plena consciincin o
MEUS aToS, Fecuso ‘\»t rud actro, mesmo gque 1550 facilite o.ammpanﬁanmntoa minha saud e de meus famdliares Euou Gente de que essa recusa Ao amplicy

@ nao atendimento na unidade de satdes

Assmatun
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ONDICOES/SITUACOES DE SAUDE GERAIS ———
-t : SESiM, QUALE A MATERNIDADE OF REFERENETS

TA GESTANTE? () Sim () Nao

rV SOBRE SEU PESO, VOCE SE CONSIDERA? TEM DOENCA RESPIRATORIA/NO PULMAG? O sm O rae
| O Abaixo g0 Peso (D) Peso Adequadia () Acimado Peco i SE SIM, INDIQUE GUAL(IS) **
(Casma [ orocenisema [ outre (] oo ssbe l
ESTA FUMANTE? (O sim O nao
FAZ USO DE ALCOOL? (O sm (O Nao | ESTA COM HANSENIASE? O sm ) io
FAZ LSO DE OUTRAS DROGAS? (O sm O Nio | ESTA COM TUBERCULOSE? (1 sm ) vao
TEM HPERTENSAQ ARTERIAL? (O sm O Nae | TEM OU TEVE CANCER? () sm () Mso
TEM DIABETES? (O sm () Nao | | TEVE ALGUMA INTERNACAO NOS ULTIMOS 12 MESES? Crsm () nao
| . SESIM, FOR QUAL CAUSA?
TEVE &VE/DERRAME? O sim () Nao ( __)
‘___ s TEVE DIAGNOSTICO DE ALGUM PROBLEMA DE SAUDE !
TEVE INE 7
| TEVE AR SELES L M-psion PROFISSICNAL DE SAUDE? O sm O Mo
| TEM DOENCA CARDIACA/CO CORACAO? Osim O Nso | ESTA ACAMADD? (& 5m () Nao
SESiM 1 vt - —~
T AR, ESTA DOMICILIADO? O sm ) nio
__ Insuficiéncia Cardisca D Qutra G a0 Sabe : e
USA PLANTAS MEDICINAIS? O sm () wao
SE SHM, INDIQUE QUAL(IS)
TEM OU TEVE PROBLEMAS NOS RINS? O sm ) Nio [ )
SE SiM, INDIQUE QUALAS)" = e
o 5 1 "
L insuficiénca Renal (Jowe [ naosabe ] USA OUTRAS PRATICASINTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES? (1) sim () oo
OUTRAS CONDICOES DE SAUDE
C - QUAL? J (2 - QUAL? j :3- QUAL? j
L= )
~ CIDADAO EM SITUACAO DE RUA .
ESTAEM SITUAGCAO DE RUA?* ’::1 Swn C‘, Mo L ACOMPANHADO POR QUTRA INSTIT WCAD? (_\; Sim ::\I Maa
TEMPG EM SITUACAG DE RUA? SE SIM, INDICQUE QUAL{IS)
() < 6 meses (O sa2meses () laSans () »Sanos J t___ - = X T _ I
RECEBE ALGUM BENEFICIO? (O sm () Nao | VISITA ALGUM FAMILIAR COM FREQUENCIA? O sm ) Mo
= S SE SIM, QUAL £ O GRAU DE PARENTESCO?
POS3U! REFERENCIA FAMILIAR? () sm () Nao [ )
QUANTAS VEZES SE ALIMENTA AQ DIA? i — = E e et
() 1vez () 2ou3verss (C) mals dz 3 vezes ) il e e i s
TEM ACESSO A HIGIENE PESSOAL? ) sim () Nso
CUAL & ORIGEM DA AUMENTACAO? = SE SIM, INDIGUE QUALGS),*
Restalirsfiter Papitar I“.'I Boncdo festaurnty L3 Quiras | :__ Banho CI Acesso oo Sanitano _ K ] Higiene Bucal r_‘ Ot J
L Deacas Grupo Religicsa !__| Doacao de Popular
. ! J

Legenda: [ Oprao mditipla de escolha {0 Opcao tnica de escolha (marcar X na opeao desejada)
Microdrea; usar 01 a 99 para o numerc da microdrea.

FA: Fora de Area

'Campo obrigatério

"“Campo obrigatérie condicionado & pergunta anterior




Viva Muther - Frograma Nacional de Controle to Cancer do Colo do Utero o de Mama
CNES da Unidade de Saade

bt I ERAR AT NG

Umnidade de Saide

Ir

RS S SN LIRS NN AEAENER .
L Ll by gy
L Ly e i) )i Clbd Lt

Carfio SUS

WO REENSEL AT b=t

Norme Completo da ‘V!ulht-

1 O ENNEEENELEEERNES SRS NN
iN 2 I SO e o R U e 0 0 DS 0 e e o [
ame L.umph.ln da Mae

ghd 11 ] LLJ{_LLLJ_LLLJJJ_Ljij 0 0 8 0 S

§!iIJ . L] ] avendosamaner | ] | | | ) popopp g () g

5 ldentidade Orgie Emissor UF CNPJ (CPF)

b L bd b § o3 B F o otk ok A e § S S N ) O e N

g Data de Nascimento |dace

i";LLIrL__L_IIIF!]lII

:. Dados Residenciais

E_anm{fuum

MmN EEN SRR AT S WL = R S S 180 ) U 1 B L
i’- Numero Cur‘nplr*menio

IS ) 50 A B I_LJ 0 S (95 A O O O O O O IR I B [
I IS e 1 IREEE FENNTRENENREE e
Cachipn do Mt.n:rimo Municipm

S T N 1500 N O O o O R

CEP npo Telefone

R 8 e A I O TS R S S

Ponlo de Referénma

TR EESESSNEESE EREENENSERNEPRENREL L

ESCOLARIDADE: [ analfobeta  [T11° Grau lncompleta [ 1° Grau Completo  [] 2% Gra Completo [ 3° Grau Complets
DADOS DAANAMNESE

1 Fez o exame preventivo (Papanicolaon) alguma vez? B |

{1 sim. Guando fez o ditimo exame? E

Pl S D L

[ Nio [ Nao sabe

2-Usa 07 [ Sim  ['Nao ESTNA

3 Esty gravida? 1 Sim 1N

A- Uan pilula un‘t;cnn:epnmﬂ?‘

riC freTossaHos 05 axames aue nio tverem o nomE (Gade endaresa e n
g

=3 Normat
3 fusierin i‘i
T faneenda®

™1 Co Jlnﬂb‘__ i;



CNP) do Laboratasn

LI LA LAY E LY 4119

Name do Laboritong
| | |

| 1 | L 1 I| 1_ l i I | | | | I

IBENTIFICACAO DO LAEORATORIO

Mumero do Exame

HARESREE RSN ES Y

Recebido em

SRR NN EY AN

il grver
D L Yunige
E_II Cansas alhisay

L S oo na identificagio da Fimira, frasce oy formulirig
i

ausente

u laboratuno: espesificar

D Dratras aima

ipecibcar

EPITELICS B PRESENTADOS KA AMOSTRA:
D Liampsn

D Glanaiiir
[j Metanlinies

RESULTADD'DO EXAME CITOPATOLOGICO — COLO DO UTERD

ADEQUABILIDAGE DO MATERIAL
[ senstatéria

Insatisfatoria para avaliasdo oncatica devida a:

D Material acelular ou hipotelular em menos de 100 da esfregaso
[ sangue em mat de 75% do nsfregace

D Macitos em mais de 75% do esftegaco

D Artetatos de dessecamento em mais de 75% do exfrepace

!j Contaminantes externgs emmais de 75% do esfregago

] intensa superposicio celuiar em mais de 75% o esfregago

[ outens

BEsGNGsTICO DESCHITIVO

Ui TRE
AL TE

D05 UMITES DA NORMALY
RACQES CTLULARE

BADE, NOBIATERIAL FEXARGINADD
SBEMIGNAS REATIVAS O REPARATIVAS

leflatnagas
Mresaplasen vt amny Irritura
Reparicio

M

o |-\'..:;::.i§:1§

EEIa00g 'O

Quitras, espacilicar

MICROBIDLOGIA

D Lacrobwedivg 5P

D Cacos

ey 5P

D Trehcrnanas vaginabis

D Efento otopatico compativil
D Bavifes suprac
D Outros tizetias

D Outens: euperdicar

LOm v oo grupo Herpes

seplesmations (wgsstvos de Gardnerella / Mobilunzus)

A ..._.~———-__________‘———-———-—~——___________“—————____H

Observagdes gerals:

CELULAS ATIPICAS DE SIGNIFICADO INDETERMINADD

Escamosas [T fossivenents puo neoplasicas

L] nao se pode atasear lesdo de alto grau
Glandulares: [:l Passizelmente nie negplasices

] Nao'se pode stastar leside de alta pray
e arigem indefinida: [7] Possivetments nie neoplasicas

D M se pode atastar lesdo de aite frau
ATIPIAS EM CELULAS ESCAMOSAS

1 vesto intea-spitelial de baivo grag
Pelo HPY & penplacls

leompreendendn efeitn olegatin
infe-egmehal cervical grau )
D Lesdo intsa-epitalial de Altapray {esmpracadonds neoplisias mtra-
upiteliais corvicaiy Efat e i)
D LesBo intra-epithal die ahte grav njo padendo extluir micro nwvisio
[ fararoma epidetmaide Ircasor
ATIPIAS Ena CELULAS GLANDULARES
D Adenocarcinemia in ity

Adunorarcingma invisor

] conient
D Endfometsia

D Sem outras expetitivacies
[ ourkas nroe ssias MALIGHAS

D PRESENGCA DE CLLLLAS FNDDME TRIAIS {t8a pis MEMLPTLS Ou acima de

A anos, fora do geriodo Mmenstzial)

Responsavel pelo resultado



SAUDE 5 |
ATENCAD BASICA {

CADASTRO DOMICILIAR
E TERRITORIAL

CNS DO PROFISSIONAL" CRO* CNES* INE*
0 O R I O e S O OO 0 =~ G O L O ] 8 |
ENDERECO!LOCAL DE PERMANENCIA
CEP' | MUNICIPIO™;
mnno i TIPO DE LOGRADOURO"; ‘ NOME DO LOGRADOURG*:
i =T e = e e IHCR_OE-EA_T

I PTO REFEREMCIA

1_I[CIFa ]

NUMERD": k {JSEMNUMERC | coMeLeMENTO
TIDO DE IM&VEL * TELEFONES PARA CONTATO )
L ] (TEL RESIDEMNCIA ¢ J TEL. CONTATO. {3}

.
"\

r connlcéis DE MORADIA

SITUACAO DE MORADIA/POSSE DA TERRA™
'ODHJDHG O" nEnclans OA'ungo C)mrnndado OCcdldu Oorupa:éc (_-) Situagdic de Rua Ot_‘u{r..

LocaLizacAo®

Oubana  Orural

TIPO DE DOMICILIO

O Cisa iC'i-n-ﬂ:cmr“:!u OCfimcdD

Dot

o

N" de Moradores: N" de' Cdmodnas:

~ EM CASO DE AREA DE PRODUCAD RURAL: Condigiio de Posse ¢ Use da Terra ————,

O Eroprictano O Parcelrafal™oeirala) f_} Assontadala) C:] Paoscelro (:! Arrengalariolo)

O Comadatanofa) O Beneficianola) de Banco da Terra OT-L.‘O se dalica _J

-

TIPO DE ACESS0 AO DOMICILIO
(" Paw: n.eﬂtoo Chag Batido O

uwral {:} Outro

rAlvcnnrraﬂ el Talpa

Dispombididace de Energiz Eletnica? G Sim O Mo .
= e —— [, AGUA PARA CONSUMQ NO DOMICILIO ———————

MJ\TENM. PREDOMINQNTE NA CONSTHUC;O DAS PAREDES EXTERNAS DE SEU DOMICILIO
Outios W

O Cam Revestimento Q Cam Revestimento O Madeina Aparcihada O Palha

N " . -
O Sem Revestirmento O Sern Revestimente | () Materisl Aprovertado O Qutro M.nwnalJ

S

~ ABASTECIMENTO DE AGUA ——

C} Carro Fipa

O Rede Encanada ate o Domicilio OF‘G','J;'NH-‘{'n:e no Damicilio

~
{_JCutro
J

OCrsterna O Filtracs O Farvida O Clorada O Mineral

m Zem Tratemenlo

FORMA DE ESCOAMENTO DO BANHEIRO OU SANITARID

Y| - pEsTING DO LiXD

() Rede Celetora de Esgot Fhavial (\' Fossa Sentica () Fossa Rudimasta B
RS o e i i i “ () coletado ;_.’r‘:';"':‘_;;j;"' {)ceu aberta (Joutro
O Bireto para um Rig, Lago cu Mar f:} Céu Aberic o Cutra Forma

. J >,

ANIMAIS NO DOMICILIO?

QUAL(IS)? =

"_) 1l l::\- NaD G'G's:‘n:a I__" Cachorro DF‘.‘:::‘;m [_J Cultros J Ouantos =

F:ommuﬁ E J 5| RESIDE DESDE )

v . DATA DE NASCIMENTO | RENDA FAMILIAR | NUMERC DE MEMBRO! =] MUDOU-SE
ﬂ lfmu.;i:mo CNS DO RESPONSAVEL DO RESPONSAVEL | (SAL. MINIMO) DA FAMILIA [MES] [ANO]

GHOEEAS i

ocoeeed| |

EOTR@EEW ey

he L Er e el L e hariiolas

i o o e S R R '

50000080, |

L i

¥iLPQ, MBS

Bituar s a rgig stendimento Ha gnidsde de

TERMO DE RECUSA DO CADASTRO DOMICILIAR DA ATENCAO BASICA

o g

. portadorta) do R n' .
svg facilite o scempanhamenta o minhe

e

abde e gde meus familiores

ALsitugiara
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INSTIT A
NONE DA ST g ANENCIA
CAO DE PERMANENCHA:
———_-__'_—-——;__ﬂ
s b =
Existern outrog Prafissionais de satde vinculades & instituicio (nio inclui profissionas da rede publica de sadde)? O Sim O k0
NlﬂEHTJFlcncao DO RESPONSAVEL TECNICO DA INSTITUICAQ DE PERMANENCIA =
OME: | ensoo RESPONSAVEL:
— ;
CARGO NA INSTITUICAD. TEL, CONTATO:
et I =
~— TERMO DE RECUSA DA INSTITUICAD DE PERMANENCIA 1
Eu, portador(a) do RG ns respansavel téf:nucn—n‘f‘-"a
Instituicio, recusa este cadastio, mesmao gue essa recusa dificulte o acampanhimento da salde das possoas abrigadas/Tesidentes nosta inshituigie Estod
ciente de que esta recuse nao imphicara ¢ ndo atendimento pela equipe de sagde.
Assinalura o >

Legenda: ] Opchio de miltipla eseolha () OpgSo de Gnlea sscolha (matcar X na opglio deselada)

Microarea: uzar 01 & 99 para o NUMErS B2 IMICTOWrea

FA: Foia de Area —
Tlpo de Imgvel: U1 Dormicilio, 02 Comercin, 03 Trruns baldia, 04 Ponto Estrategico (PE: cemitério, borrachatia, ferro-valia, depdsito de wueats eu materais de colis i

ity modida
garagam de anibus su velculo de grande porte), 05 Escole, 06 Creche 07 Abrigo, OB Instituicho de longa permanénciz para idosos, 09 Unidade prsional, 10 Unidade de medi
socioducativa,  Delegacky, 12 Sstabelecimento ieligioso, 29 Oulras

*campo obrigatério
”Camno com obrigatoriedade condicional

Lhfe-sus A3V



CENTRO DE SAUDE DE BALDIM / PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA

Ansnd | Sorn 52

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

ME: LOCALIDADE: MICROAREA: MES:
A gsﬁ NOME GRUPD ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
{ 1HAS 4 1 DHA IVISITA
{ yeQA Y ENTREGA DE EXAME
{ 1 GEST ) OUTROS
{ HDOS0D
A PNS'F NOME GRUPO ATIVIDADES DESEMVOLVIDAS
( JHAS ( JDIA ) VISITA
{ JCoAd ) ENTREGA DE EXAME
{ )GEST } OUTROS
{ 1IDOSO
A pr;'GF NOME GRUPD ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
{ JHAS { 1 DA JVASITA
{ ) CCAld } ENTREGA DE EXAME
( }GEST } OUTROS
{ }IDOS0
aTA PI;F MOME GRUPD ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
(  )HAS { JDA }VISITA
{ )CGAld ) ENTREGA DE EXAME
{ ) GEST } OUTROS
{ 110Gs0
e NOME GRUPO ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
( JHAS { 10IA ) VISITA
{ JCCAld ) ENTREGA DE EXAME
{ )GEST ) OUTROS
{

)iDoso
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALDIM - MG
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA

Controle de atendimento diério - Unidade de Satide:
Profissional:

Microarea:

Data: /

No

Cadastro

Nome

S 1D Origem

T.C.

Diagndstico / Conduta

01

02

LA A= ]

03

04

05

R find = ] L] bd = | L] o [

06

o7

08

09

wmr— Wi B wis e

5 =Sexo

T.C. =Tipo do Consulta: 1 - Urgéncia 2 - Primeira

ID = Idade

3 - Subsequente 4- Visita Domiciliar




At | Fimn §Y

SECRETARIA MUNICIPAL DE BALDIM
REQUISICAO DE EXAMES PARA O LABORATORIO MUNICIPAL

Gestante: ESF: ( )Diamante ( )Cristal ( )Rubi/Esmeralda

Idade: Idade gestacional: SUS/CPF: Datas _ / |/ ( ) Habitual ( ) Prioridade ( ) Urgéncia

1. Dados clinicos detalhados:

2. Material a examinar: ( )Sangue () Urina ( ) Fezes ( )Imagem
3. Exames solicitados:
1° Trimestre: 2° Trimestre: 3° Trimestre:
Realizar entre 0-13 semanas de gestagio Realizar entre 24-28 semanas de gestaciio Realizar entre 28-40/41 semanas de gestagiio

|. Hemograma completo. . TOTG (jejum lh e 2h). 1. Hemograma completo.
2. Glicemia de jejum, 2HIVie2
3. Fator ABO—-RH. 3. VDRL.
4. Coombs indireto. 4. Cultura para estreptococo grupo B (swab vaginal).
5. 1gM IgG para toxoplasmose. 5. EAS.
6. 1gM IgG para rubéola. 6. Urocultura com antibiograma.
7. VDRL,
8. HBSAG.
9. HIVIe2
10.Urocultura com antibiograma.
11.EAS.

Assinatura e carimbo; Assinatura e carimbo: Assinatura e carimbo:
Outros exames e ou observacdes: Assinatura e carimbo:

Obs: Quando gestante for RH negativo, é necessario solicitar o exame ABO-RH do parceiro. Se este for positivo solicitar coombs indireto mensalmente.
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SECRETARIA MUNICIPAL DE BALDIM
REQUISICAO DE EXAMES PARA O LABORATORIO MUNICIPAL

Usuadrio; ESF ( )Diamante ( )Cristal ( )Rubi/Esmeralda
Idade: Sexo: ( )F ( )M Data:  / / ( ) Habitual ( )Prioridade ( ) Urgéncia
1. Dados clinicos detalhados:
2. Material a examinar: ( ) Sangue ( ) Urina ( ) Fezes
3. Exames solicitados:
Risco cardiovascular: Diabetes: Hipertensfo: Reviséo laboratorial: Risco cirdrgico:
1. Hemograma. 1. Creatinina, 1. Creatinina. 1. Glicemia de jejum. 1. Glicemia de jejum.
2. Glicemia de jejum. 2. Glicemia de jejum. 2. Glicemia de jejum. 2. Creatinina. 2. Creatinina,
3. Creatinina. 3. Hemograma. 3. Hemograma. 3. Hemograma. 3. Coagulogramall.
4. EAS. 4. Hemoglobina glicada. 4, Lipidograma. 4. Lipidograma. 4. Hemograma.
5. Lipidograma. 5. EAS. 3. EAS. 5. TGO - TGP. 5. EAS.

6. Lipidograma. 6. EAS.

7. Ureia. 7:EPE,

8. Ureia.

Assinatura e carimbo:

Assinatura e carimbo:

Assinatura e carimbo:

Assinatura e carimbo:

Assinatura e carimbo:

Outros exames e ou observacdes:

Assinatura e carimbo:

e
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[ DIGITABO POR- [ ara ]
0 e g MARCADORES DE CONSUMO | /
k ) SA,EPE ALIMENTAR | CONFERIDD POR | For HA NS
L i_ | ! J
CNS DO PROFISSIONAL CBO CNES* INE | DATA"
I_LIIIliILIILLLLI:I.__I__I_LI-LJ.II![ILLLILJ_iLLJ'_LI.LLI.! b ol
cNS Do cmmﬂ_o:' I | ] I 1 L'_J—i | t | I L l l_L _l_b:t: de nascimento: 7 RGECES — __‘
Nome do Cidadie:*
@ Feminino {_} Masculine Lacalde ;\m.dm'.;.,g.,;_]_ IIRI'LTI HMTAESCOLA O CRECHE () Sim =
i Pesor___ Peso aonascer pf criangas menares de 2° Adura: Froblama de satde B e
i Dot LU Intere
. A crianga ontem tomaeu leile do paila? ) Sim IMae () ;u:_S_lt:‘!_
i | Ohlema crianca co ._ o + = 5. _;
1“1: . Mingau N == — Osm Owmeo 7") Nio Sabe
6B | Aquarcha O gim Nio [ JNioSabe
é% éi-e"i‘l!v\'ﬂw SR . ) D i e _ Losm () Nig Nao Sabe
2 : ;._Fomu.ﬂmn}tanlll | iy sim J Maa : Man Sabe |
20 | Suco de futs 8m (OMee Nag Sabe
£ Fu 5 Osm_ Onae O NaoSabe.
% EI-E:‘;'M" de sal (de panela, papa ou sopa) N ) Sim OiNap ) Mao Sabe
{ Oulros. allmentosfbebidas N : Osm (INso L) NaoSabe
¢ A erianga ontem lomou leile do peilu? rsim (ONao () Nao Sabe
i'aam a crianga comen frula inteira, am pedago ou amassada? Dsim Onao () Nao Sabe
Se sim, quantas vezos? i Orivezes  (O2vezes 03 vezes oumais o) Nio Sabe_ |
. Ontem a crianga comeu comida de sal (de panels, paps ou sopa)? sm Oiae () Nfo Sabe
| Se sim, quantas vezes? (Dtvezes  {)2vezos ()3 veres ou mais () Nio Sabe
: Se sim, essa comida o1 oferesida: ) Em pedagos ’:) Amnssada () Passadana pensina fr‘ Liquidificada .':jfd ocalde () Nao Sabe

| Qatem a erianca consumiy:

3 - ————
‘g ! Oulro laite que nav o leite do peite _ - T Cism O Nas . :,: Nfo Sabe
@ Mingau com leite Osm (N ) NioSabe
;  logurle [J8im  (hNse  [7)NaoSabe
5 ! Legumes (nBo considerar cs ulilizados como temperos, nem balala, mandiocalar iro, cara ¢ nhame) ) Sim £ Nao ) Nao Sabe
§ [\;i?;l:r ::I’:I:’:I:abtgd?:; ga:rlan;!aqla |a§sop‘pi;a r:u ;enr!wm Jcanou!a mamac, manga) ou folhas verdes-escuras Sim Nao Nao Sabe
g ! Verdura de folha (slface. acelga, repolhio) (Osim ONao ) Néo Sabe
§ | Carne (bai, frango, peixe. porco. mitidos, oulras) ou ove = ) Sim \‘J Nso {_Nio Sabe
& Figssa ' NS _Osm_ ORao () Nao Sabe
! Feijgo Osim DiNao (O NaoSabe
: Arroz, balala, inhame, aipim/ ualmandiocs, larinlia ou (sem ser i ) Osim ONae () NaoSabe
¢ Hamburguar efou embutidos {p . mortadala, salame, linguiga. salsicha) %’5 Sim [E% Nio @Nao Sa?
.: fbviss ;;':Ia as ad:;éc o 393];:?}‘“ caixinha, sueo em po, dgus de cooo de pesde g g Thir, Sim Nao Nio Sabe
| Macarrio instantaneo. salgadinhos ds pacole ou biseoilos salgados Osim (UNae ) Nao Sabe
! Bistoilo techeado, doces ou gk (balas, pirulitos, chiclete, carameln, gelating) () 8im (O Nao 77 Nio Sabe
4 * Voot tem costume de reahzar as rof i indo & TV, mexendo no compulador efou celular? O sim O Nao ) Nao Sabe
V_f{"’. . Quais refeices vocé faz ao lengo do dia? _Jcatéda rn'rnIﬁ [_] Lanche da manta _JAlmogo _ILanche da tarde [Cldanta __]{;cu
gg g: Onlem, vocé consumiu:
a3 §: Feiso Osim _ ONee £ NaoSabe
2: w :. Frutas frescas (nao considerar suco de frutas) O sim (Y Nao ) Nao Sabe
gg g Verduras efou legumes (nao ¢ batata, dicea, aipim, ira, cara ¢ inhame) (Jsim  ()Nio C‘r Nao Sabe
8§ E Hambiirguer efou embutides (presunte, merladels, salame, linguiga, salsicha) Crsim O ndo (_'} Nao Sabe
g g % ; 333*;“2‘: zmaﬂ: E;;;ao o a’.;zlé:?‘de manha, Suco em pé, 2gua de coco de caixinh pesdeg lyreselha, Ofim ONib () Nasseba
gg :'Ec;r;ﬁo—instﬁg&_-s;lgadmhus de pacote ou biscoitos salgados (O&im  ()Nao '“\_:_]_Nsu Sabe
L o . Biscaito recheadn, doses ou gul (balas, pirulites, chiclete, c lo, gelatina) Osim ONso (O N3o Sabe

‘, fa:_|Ongio
(:ampu ebrigatério

da escolha () Opelie Gnica de escolha {marcar X na op¢io desejada)

**Todas a3 questées do bloca devem ser respondida

Local de Atendimento: 01 - UBS
18 - Insthuigho/ibrigo 09 - Unidad

02 - Unidade Mével 03- Rua 04 - Domicilio  05- Escola’Creche 06 - Outios

Endereco:

Contata: {379,

o

=

tes 10 - Unidade socloeducativa

W CEFR:

07 - Pole (Academia da Saade)
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PARABENS! ACABA DE NASCER MAIS UMA CIDADA BRASILEIRA!

Esta CADERNETA pertence a:

O acesso da crianca e de sua familia a satde, a educacdo e a assisténcia social é um
DIREITO garantido pela Constituicao!

A CADERNETA DA CRIANGA: PAssaPoRTE DA CIDADANIA é um documento importante e
unico no qual devem ficar registradas todas as informacoes sobre o atendimento
a crianca nos servicos de satide, de educacao e de assisténcia social para o
acompanhamento desde o momento do seu nascimento até os 9 anos de idade. Ao
registrarem as informagoes na CADERNETA DA CRIANGA, 0s profissionais compartilham
esses dados com a familia e facilitam a integracdo das a¢des sociais.

Esta CADERNETA traz orientacdes sobre os cuidados com a crianca para que
ela cresca e se desenvolva de forma saudavel. Traz também informacdes sobre
os direitos e deveres das criancas e dos pais, aleitamento materno, alimentagdo
complementar saudavel, vacinas, satide bucal, marcos do desenvolvimento, consumo,
e informa sobre 0 acesso aos equipamentos e programas sociais e de educacao.

Para cuidar da crianga, educar e promover sua saude e seu desenvolvimento integral,
é importante a parceria entre os pais, a comunidade e os profissionais de saude,
de educacao e de assisténcia social.

ATENCAO!
Leve sempre a CADERNETA DA CRIANGA quando for com sua filha aos servicos de

satide, em todas as campanhas de vacinagdo, quando for matricula-la na creche ou

na escola ou quando procurar os servicos de assisténcia social.
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DIREITOS E GARANTIAS SOCIAIS
Identificagcdo da Crianga

Nome:

Data de nascimento: / /
Numero do Registro Civil de Nascimento (RCN):

Nome da mae:

Municipio onde nasceu: Estado:

Reside com: () Mae ( ) Pai ( ) Responsavel legal ( ) Outro

() Instituicdo de acolhimento:

Endereco Rua/Av.:

N2> Complemento: Bairro:
CEP:____ Municipio: Estado:
Localizacdo do domicilio: ( ) Urbano ( ) Rural

Contato: Tel. ( ) E-mail:

Cor: () Branca ( ) Negra( )Amarela( )Parda( ) Indigena. Outra:
Especificidades sociais, étnicas ou culturais da familia:

( ) Familia cigana ( ) Familia quilombola ( ) Familia ribeirinha

( ) Familia em situagdo de rua ( ) Familia indigena residente em aldeia/reserva
Especifique o povo/etnia:

() Outras:

N° da Declaracdo de Nascido Vivo (DNV):

N° do Cartdo do SUS:

Estratégia Satide da Familia (ESF): ( ) Nao ( ) Sim. Qual?

Unidade Basica de Saude (UBS):

Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) de referéncia:

Servico de Saude:

Possui plano de saide? ( ) Nao () Sim. Qual? n°

IMPORTANTE!

Para facilitar o acesso a satide, a assisténcia social e a educacdo de qualidade, é
importante que algumas informacoes estejam registradas. Para iniciar o atendimento
nos servigos, sera necessario realizar um cadastro. Fique atento e verifique se o
profissional que atendeu sua filha preencheu as informagoes indicadas a seguir.



Anote aqui as mudancas de endereco da familia

Novo endereco

Rua/Av.: n°
Complemento: Bairro: CEP:
Municipio: Estado:

Localizagdo do domicilio: ( ) Urbana ( ) Rural ( ) Outra:

Ponto de referéncia:
Contato: Tel. ( ) E-mail:

Sua filha é acompanhada por:
UBS/ESF:

Servico de Satde:
Unidade Educacional:

Centro de Referéncia de Assisténcia Social:

Novo endereco

Rua/Av.: n°
Complemento: Bairro: CEP:
Municipio: Estado:

Localizagdo do domicilio: ( ) Urbana ( ) Rural ( ) Outra:

Ponto de referéncia:
Contato: Tel. ( ) E-mail:

Sua filha é acompanhada por:
UBS/ESEF:

Servigo de Satde:
Unidade Educacional:

Centro de Referéncia de Assisténcia Social:

Novo endereco

Rua/Av.: n°
Complemento: Bairro: CEP:
Municipio: Estado:

Localizagdo do domicilio: ( ) Urbana ( ) Rural ( ) Outra:

Ponto de referéncia:
Contato: Tel. ( ) E-mail:

Sua filha é acompanhada por:
UBS/ESF:

Servico de Saude:
Unidade Educacional:

Centro de Referéncia de Assisténcia Social:
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Assisténcia Social

Existem varias agdes de Assisténcia Social que podem apoiar as familias nos

cuidados, protecdo e orientacdo as suas criangas. Procure o Centro de Referéncia de

Assisténcia Social (CRAS) mais perto de sua residéncia para obter informacgoes e/ou

verificar como pode ser incluida em alguma acéo, tais como:

m Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculo (grupos de convivéncia para

varias faixas etdrias);

m Servigo de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF), com atendimento e

acompanhamento por Assistentes Sociais e Psic6logos;

m Cadastramento ou atualizacdo do seu cadastro no Cadastro Unico (CadUnico) para

os Programas Sociais;

® Programa Bolsa Familia;

m Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), se tiver algum membro da familia com

deficiéncia ou pessoa idosa;

m Beneficio eventual — auxilio nas situacdes de emergéncia e calamidade publica,

nascimento ou morte de algum membro da familia.
IMPORTANTE!
Casos de violéncia ou violagdo de direitos também podem ser atendidos pelo
Sistema de Assisténcia Social, por meio de acdes de apoio e orientacdo a familia
em equipamentos como Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
(CREAS), Centro Especializado para a populacdo em situacdo de Rua (Centro
Pop), e Centro-Dia de Referéncia para Pessoa com Deficiéncia. No CRAS é
possivel obter informagdes mais detalhadas e encaminhamento, quando for o caso.
Quando forao CRAS, peca ao Profissional para preencher as seguintes informacdes:
O Nuamero de Identificagdo Social (NIS) da crianca
(toda familia cadastrada no CadUnico tem NIS)
Beneficiaria do Bolsa Familia( ) Ndo ( ) Sime doBPC ( )Nao ( ) Sim

Outras acGes, quais

No CRAS, vocé também pode obter informagGes sobre as condicionalidades do
Bolsa Familia, tais como: frequéncia escolar, pré-natal de gestantes, vacinagao
e acompanhamento do peso e altura da crianga. Se estiver com dificuldades de
cumprir as condicionalidades, peca orientacdo. Para mais informagdes acesse:

Sobre o Programa Bolsa Familia: http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-
que-e/acesso-a-educacao-e-saude.

Sobre a Assisténcia Social: http://mds.gov.br/assuntos/assistencia-social/
unidades-de-atendimento.

Leia mais sobre os direitos das criancas na pagina 12.



Anotacdes da assisténcia social
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Educacgao e Vida Escolar

Toda crianga brasileira tem direito a educacdo. A educacdo infantil se inicia na
creche para criancas de até 4 anos de idade e continua no ensino fundamental
e médio.

Os primeiros dias da crianca na creche, na pré-escola ou na escola podem ser motivo
de preocupacdo para as familias. Em geral, os cuidadores ndo sabem como sua filha vai
reagir ao novo ambiente. Cada crianga tem um jeito proprio de vivenciar a transicao
da casa para a escola. Por isso, é necessario que os pais e os profissionais de saide e
de educacdo conversem entre si sobre como cuidar e fortalecer a crianga e a familia
nessa passagem.

IMPORTANTE!

E aconselhavel que vocé, mée, pai, cuidador ou responséavel, fique disponivel para
acompanhar a crianca nos primeiros dias de adaptagdo a escola e, em especial, a
creche e a pré-escola.

ATENCAO!
A matricula na pré-escola é obrigatéria a partir dos 4 anos de idade. Maiores

informagdes sobre a educacdo infantil em: http://educacaointegral.mec.gov.br/
educacao-infantil.

Para o registro da vida escolar da sua filha, use o quadro da pagina a seguir.
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Direitos da Crianga

Toda crianca tem os direitos a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranga, a dignidade
e a protecdo integral garantidos pela Constituicdo Federal de 1988, pelo Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA) e por outras leis. As medidas para garantir e
defender esses direitos sdo responsabilidade do governo, da sociedade e da familia.

IMPORTANTE!

Vocé pode requerer o Estatuto da Crianca e do Adolescente no Conselho
Municipal des Direitos da Crianca e do Adolescente de sua cidade ou no
endereco eletr6nico: http://www.planalto.gov.br/CCIVIL_03/leis/L.8069.htm.

Sao direitos da crianga

® Receber identificacao neonatal, por meio da Declara¢ao de Nascido Vivo (DNV).
m Receber o Registro Civil de Nascimento (RCN), que é gratuito e entregue, se
possivel, na maternidade.

m Ser chamada pelo nome desde o nascimento.

m Realizar gratuitamente os exames de triagem neonatal.

® Ser acompanhada em seu crescimento e desenvolvimento.

m Ter garantida a vacinag¢ao de acordo com a recomendacdo do Ministério da Satide (MS).
® Viver em um ambiente afetuoso e sem violéncia.

m Ser acompanhada pelos pais e responsaveis, em periodo integral, durante a sua
internacao em hospitais.

® Brincar e aprender.

m Ter acesso a agua potavel e a alimentacao saudavel.

m Ter acesso a servicos de satide e de assisténcia social de qualidade.

m Ter acesso a creches e escolas publicas de qualidade, localizadas préximo a sua
residéncia.

m Ter acesso ao lazer e a pratica de esportes.

m Ter convivéncia familiar e comunitaria. No caso de crianca afastada da
convivéncia familiar - por medida judicial para garantir a sua protecdo -, é preciso
viabilizar o seu retorno seguro ao convivio familiar, no menor tempo possivel,
prioritariamente na familia de origem e excepcionalmente em familia substituta.

m Receber transferéncia de renda por meio do Programa Bolsa Familia, quando a
familia esta em situagdo de pobreza ou de extrema pobreza.

m Receber o Beneficio de Prestacdo Continuada da Assisténcia Social, no caso de
criancas com deficiéncia (veja pag. 53) e cuja familia tenha renda familiar inferior a %4
(um quarto) do salario minimo vigente e ndo possua meios para garantir o seu sustento.



Registro Civil de Nascimento (RCN)

O RCN é o documento oficial que garante a cidadania da crianga, assegurada pela
Constituicdo Federal de 1988 (art. 5° inciso LXXVI, alinea a) e reafirmada pela Lei
n° 9.534, de 1997, que o tornou gratuito para todos. Vocé pode registrar sua filha na
maternidade/hospital onde ela nasceu ou no Cartério de Registro Civil da cidade de
nascimento ou do local onde a familia mora.

ATENCAO!
A mde ou o pai, isoladamente ou juntos, podem fazer o registro em seu proprio

nome. No caso de falta ou impedimento de um, o outro tera o prazo para declaragao
prorrogado por 45 dias (Lei n° 13.112, de 2015).

Para fazer o registro é necessario apresentar a via amarela da Declaracdo de Nascido
Vivo (DNV), fornecida pela maternidade ou pelo hospital onde o bebé nasceu e:

B Se os pais forem casados, a Certiddo de Casamento;

m Se os pais ndo forem casados, documento de identificagdo que tenha foto e seja vélido
em todo o territério nacional (Carteira de Identidade, Carteira de Motorista ou Carteira
de Trabalho);

® Se os pais forem menores de 16 anos e ndo emancipados, comparecer acompanhados
por um dos avos do bebé.

IMPORTANTE!

Se o bebé nasceu em casa ou em outro local que ndo a maternidade ou o hospital e
ndo tem a DNV, os pais devem fazer o registro acompanhados por duas testemunhas
maiores de 18 anos que comprovem a gravidez e o parto da mae.
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Direitos dos Responsaveis

Sao direitos do pai

® Participar das consultas e exames de pré-natal durante a gravidez.
® Acompanhar o nascimento da filha.

®m Acompanhar a filha durante todo o tempo em que ela permanecer hospitalizada
em enfermaria ou em unidade de terapia intensiva ou semi-intensiva.

® Participar das consultas e exames de acompanhamento da sadde de sua crianga.

m Ter licenca-paternidade de 5 dias a partir do dia de nascimento da filha,
prorrogaveis para 15 dias nas empresas cidadas. A licenca-paternidade é um direito
dos pais bioldgicos ou adotivos.

u Conhecer e participar do projeto pedagogico da creche, da pré-escola e da escola
que a filha frequenta.

m Ter acesso as informacdes sobre servicos, programas de transferéncia de renda e
beneficios assistenciais a que a filha possa ter direito.

®m Acompanhar a participa¢do da filha nos servicos de assisténcia social ofertados
pela rede socioassistencial do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

ATENCAO!
Pais, participem e acompanhem a rotina de atendimento nas unidades de satde, na

creche/escola e nos servigcos de assisténcia social. Conversem com os profissionais
para esclarecer dividas sobre os cuidados com sua filha e sobre os estimulos de que
ela precisa em cada fase do seu desenvolvimento.

Sao direitos da mae

m Escolher um acompanhante que ficara ao seu lado durante o pré-parto, o parto e
o0 pos-parto.

® Permanecer na maternidade ou no hospital em alojamento conjunto com a filha.
m Receber orientagoes e aconselhamento sobre amamentacao.

® Receber, no momento da alta, orientac¢ées sobre quando e onde devera fazer suas
consultas de pés-parto e as consultas de acompanhamento de sua filha.

m Ter licenca-maternidade de 120 dias ou mais. Para as mdes adotivas a duragao
da licenca-maternidade varia conforme a idade da crianca adotada.

m Ter estabilidade no emprego até cinco meses apds o parto.



m Ter dois periodos de meia hora por dia para amamentar durante a jornada de
trabalho, até que o bebé complete 6 meses. Se a satide do bebé exigir, esses periodos
poderdo ser mantidos por mais tempo, conforme recomendagdo médica.

IMPORTANTE!

Muitas empresas ja oferecem lugar apropriado para amamentagdo com privacidade,
conforto e higiene, para que a mae possa amamentar ou retirar seu leite e armazena-lo
durante toda a jornada de trabalho.

® Acompanhar a filha durante todo o tempo em que ela permanecer hospitalizada em
enfermaria ou em unidade de terapia intensiva ou semi-intensiva.

® Acompanhar a filha em creche ou pré-escola durante o periodo de adaptacdo.

m Ter acesso as informacées sobre servicos, programas de transferéncia de renda e
beneficios assistenciais a que a filha possa ter direito.

® Acompanhar a participacao da filha nos servicos de assisténcia social ofertados
pela rede socioassistencial do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

m Conhecer e participar do projeto pedagogico da creche, da pré-escola e da escola
que a filha frequenta.

m Ter ampliada a licenca-maternidade para 180 dias, no caso de empresa privada que
tenha aderido a Lei da Empresa Cidada.

m Ter acesso a creche no local de trabalho, ou a creche conveniada pela empresa, caso
esta possua mais de 30 mulheres com mais de 16 anos de idade.
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CUIDANDO DA SAUDE DA CRIANCA
Promover a Saude

Vocé deve levar a crianga para fazer as
consultas de rotina nas idades:
® Primeira semana

m 1 més

H 2 meses

H 4 meses

B 6 meses

m 9 meses

m 12 meses

m 18 meses

H 24 meses

m 36 meses

A partir dos 2 anos de idade, as consultas de rotina devem ser feitas uma vez ao
ano, de acordo com a necessidade de cuidados de sua filha. Nas consultas de rotina,
vocé pode esclarecer duvidas e pedir orientacGes sobre os cuidados que vocé precisa
ter para que sua filha tenha uma boa saide. Pecam ao profissional para anotar as
informacdes sobre o atendimento nos espacos proprios desta CADERNETA.

ATENCAO!

Mesmo que a crianga ndo esteja doente, é fundamental levé-la ao servigo de satde
para saber como ela esta crescendo e se desenvolvendo.

Algumas criangas precisam de uma atencdo maior e devem ser acompanhadas
pelos servicos de saide com mais frequéncia.

A consulta da primeira semana de vida é muito importante
para saber como estdo a mae e o bebé. Essa consulta pode ser
realizada pelo profissional da medicina ou da enfermagem
tanto no domicilio quanto na unidade de satide. Nessa
consulta, devem-se avaliar as condi¢ées de satide da |(
mae e do recém-nascido, a comunicacao e o vinculo '
entre os dois, a amamentacdo, a vacinagdo e outros / _f'
cuidados. E um momento oportuno para que a mée !
receba todas as orientagdes e, quando for o caso, _
para que a mde e o bebé sejam encaminhados —
para os testes de triagem ou outros cuidados.




Prevenir Doencgas pela Triagem Neonatal e Vacinagdo

A triagem neonatal é uma acdo preventiva que permite identificar, em tempo
oportuno, disttirbios e doengas congénitas, e realizar acompanhamento e tratamento
para diminuir ou eliminar os danos associados a eles. A triagem neonatal inclui os
testes do pezinho, do olhinho, da orelhinha e do coracaozinho, que devem ser
realizados nos primeiros dias de vida para verificar a presenca de doengas que, se
descobertas bem cedo, podem ser tratadas com sucesso.

Pergunte ao profissional de satide sobre esses testes.

ATENCAO!

Verifique se o profissional registrou os resultados desses testes na pagina 67.

A vacinagdo é essencial para manter a crianga saudavel. Na maioria das vezes, mesmo
com febre, gripada ou com outros sintomas, a crianca pode ser vacinada. Na divida,
converse com a equipe de satde.

O Calendéario Nacional de Vacinagdo (pag. 101) traz os nomes de todas as
vacinas que sua filha precisa tomar para ficar protegida de doencas. As vacinas
sdo de graca e estdo sempre disponiveis nas unidades bésicas e durante as
campanhas de vacinagdo.

Amamente o bebé durante a aplicacdo das injecdes.
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Os Primeiros Dias de Vida

O nascimento de um filho traz muitas novidades para a rotina da familia. O bebé
jd nasce com um comportamento préprio: uns sao mais quietos, outros solicitam
os pais toda hora e outros sdo mais chordes. Cada um do seu modo. Procurem
entender a sua filha, o que ela gosta ou ndo gosta, respeitando o seu jeito — vai ser
muito mais facil lidar com ela! E preciso que todos estejam dispostos a acolher e
responder as suas necessidades, pois o recém-nascido precisa de muito carinho,
amor, atencdo e de um ambiente confortavel e seguro.

O contato com o bebé

Os bebés gostam de sentir que os pais estdo junto dele e de ouvir as vozes da mae e
do pai. Entdo, conversem com sua filha, cantem cangdes de ninar, falem seu nome e
facam carinho tocando-a suavemente. O contato fisico com seu bebé e o toque sado
muito importantes para criar lacos afetivos e ajudar o desenvolvimento emocional
e social da sua crianca. Deixe a sua filha em contato com o seu corpo. Quanto mais
tempo ficar no colo, mais ela se sentira calma e segura.

O bebé é muito ligado a mde e a quem cuida dele, por isso ele percebe quando a
pessoa esta tranquila ou agitada, segura ou insegura e reage do mesmo jeito. Por
isso, é preciso que a mae seja apoiada pela familia e pelos amigos para também se
manter calma e segura. Converse com sua filha com uma voz suave e observe como
ela responde com o olhar e com sons e movimentos do corpo. E, dessa forma, vocé
vai aprendendo a se comunicar com ela.

O choro do bebé

O choro é um comportamento normal para os bebés, é uma das maneiras que eles tém
de se expressar. Na maioria das vezes, eles se acalmam quando aconchegados ao colo
ou colocados no peito. Ndo se preocupe, bebés ndo ficam viciados em colo. Para se
tornar independente, sua filha precisa se sentir segura e cuidada, por isso evite deixar
sua filha chorando sozinha.

A alimentacao

O leite materno contém tudo de que o bebé precisa para se nutrir. Além de ser a
principal fonte de alimento, o peito é também uma fonte de protecdo. Os bebés que se
alimentam s6 no peito adoecem menos do que os demais. No inicio, o bebé precisa
sugar tanto para se alimentar quanto para se sentir seguro no novo ambiente.
Pode ser que, nos primeiros dias, o leite demore a descer, mas isso ndo significa que
ha um problema. E normal os bebés perderem peso, mas por volta do décimo dia
eles recuperam o peso de nascimento. E importante ter paciéncia e colocar o bebé no
peito, pois mamar é o principal estimulo para a descida do leite. Deve-se evitar o uso
de leites artificiais, que podem prejudicar a amamentagao.

IMPORTANTE!
Saiba mais sobre amamenta¢do na pagina 25.



O sono do bebé

O bebé recém-nascido dorme muito. Por isso, ele precisa de um lugar tranquilo,
arejado e limpo para dormir. Cuide para que ele permaneca de barriga para cima.
Observe se sua boca e nariz estdo descobertos. Ndo use travesseiro e cobertor
e agasalhe-o com roupa adequada a temperatura do ambiente. Para facilitar os
cuidados e a amamentagdo durante a noite, nos primeiros meses de vida, coloque
o berco ou a rede do bebé ao lado da cama ou da rede dos pais ou cuidadores.
Durante o dia o sono do bebé pode ser em ambiente normalmente iluminado e
com exposicdo ao barulho normal e a noite em ambiente escuro e silencioso.

O banho

A hora do banho pode ser um momento muito relaxante. Faca sua filha sentir-se
segura: segure-a com firmeza e fale com ela, tocando-a com delicadeza. Nao use o
recipiente do banho para lavar roupas ou outras coisas, pois

isso pode causar irritagdes na pele do bebé. Prefira uma
banheira, bacia ou balde, que dao mais seguranca ao '
bebé. Coloque em um local protegido, onde nao haja 370 '
risco de o bebé ficar exposto ao vento. Use 4gua morna s &

e sabonete neutro em pequena quantidade. Nunca B
coloque sua filha na dgua sem antes experimentar a
temperatura com a propria mao. Passe seu braco por
tras das costas dela e apoie sua cabeca e use a outra
mado para lava-la. Enxague bem o bebé. Seque bem as
dobrinhas da pele e 0 umbigo antes de vestir a roupinha.

Os cuidados com o umbigo

Para limpar o umbigo, ap6s o banho seque a regido e passe apenas alcool a 70% no
local. Evite que o alcool pingue na pele ao redor do umbigo ou em outras partes do
corpo do bebé. Se a area ao redor do umbigo ficar vermelha ou se aparecer secrecdo
amarelada, com pus e mau cheiro, pode ser sinal de infecgdo. Neste caso, leve sua
filha imediatamente a um profissional de satde.

O coto, a parte do umbigo que seca, costuma cair até o final da segunda semana de
vida dos bebés. Nao coloque faixas, moedas ou qualquer outro objeto ou substancia
sobre o coto, pois isto pode causar infecgao.

A cor da pele

Preste atencdo a cor da pele do bebé. A cor amarelada significa ictericia, doenca
conhecida como amareldo. Se a cor amarela aparecer nas primeiras 24 horas de
vida, se for muito forte, se estiver espalhada por todo o corpo ou se durar mais
de duas semanas, é necessario que sua filha seja avaliada com urgéncia pelo
profissional de satdde.
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A troca de fraldas

As assaduras sdo muito dolorosas para o bebé. Procure trocar as fraldas sempre que
estiverem molhadas ou sujas. Limpe o bebé preferencialmente com agua. Nao use
talco. Antes e depois da troca, lave suas mados com 4gua e sabdo, se ndo for possivel,
use alcool em gel. A vermelhiddo nas areas cobertas pela fralda pode ser assadura
ou alergia. Procure orientacdo do profissional de satide sobre os cuidados.

As fezes

Observe as fezes de sua filha. A quantidade de vezes que a crianga faz coc6 varia
muito: ela pode fazer vérias vezes ao dia (especialmente apds as mamadas) ou ficar
até dois ou trés dias sem fazer cocd, ou mais, se estiver mamando sé no peito. Nos
primeiros dias de vida, as fezes costumam ser escuras, tornando-se amareladas
durante a primeira semana. Também podem ser liquidas e, as vezes, esverdeadas. Se
a crianga estiver bem, se ndo apresentar nenhum outro sintoma, isso néo é diarreia.
Fezes excessivamente claras, que ndo escurecem, permanecendo quase brancas ou
cinzentas (escala de cores mostrada a seguir), podem significar alguma doenga que
precisa ser investigada e descoberta cedo. Nesses casos, procure o servigo de satide.

Fezes normais Fezes suspeitas

E mais importante observar o estado geral da sua filha e o esforco dela para
fazer cocd, antes de pensar que ha algo anormal.

A limpeza de roupas e objetos

As roupas, os objetos e os brinquedos de sua filha devem ser lavados com agua e
sabdo neutro e estar bem secos quando forem usados por ela. Evite o uso de produtos
perfumados, de sabdo em pé e amaciante. Procure usar produtos de limpeza como
sabdo neutro, 4lcool ou vinagre.

Os cuidados especiais com o ambiente
Os recém-nascidos sdo muito sensiveis. Portanto, procure evitar:

m Sair com sua filha para lugares que tém muita gente, movimento, barulho e poluicédo
(feiras, supermercados, shoppings) — prefira locais mais tranquilos;

® Tudo o que possa poluir o ambiente de sua casa — ndo permita que fumem
nesse espaco, porque a fumaca e o cheiro do cigarro fazem mal a satide de todos,
principalmente dos bebés;

m Usar produtos com cheiro muito forte e ambientes com pouca ventilacéo;

® Aproximar o bebé de brinquedos de pelicia ou contato direto com roupas de 13;
® Aproximar o bebé de animais, considerando as reacdes inesperadas que podem
machucar.



Cuidados Especiais com o Bebé Prematuro

Quando o bebé nasce antes do prazo esperado (menos de 37 semanas de gestacdo),
ele é considerado prematuro ou pré-termo. Ha prematuros que necessitam ficar
internados assim que nascem e outros por muito tempo. Por ndo ter completado
seu amadurecimento durante a gravidez, seu organismo é mais sensivel e, por isso,
o prematuro pode adoecer com mais facilidade. Ele também é mais sensivel
as condi¢ées do ambiente, como os ruidos e a luminosidade. O excesso de
estimulos do ambiente pode deixa-lo estressado, atrapalhando seu sono, apetite e
desenvolvimento.

Vocé certamente ja foi orientado em relacdo aos cuidados com a sua filha prematura
no momento da alta do hospital. E muito importante seguir essas orientacdes. Ela
precisa de mais cuidados e estimulos adequados. Todos os prematuros devem ser
acompanhados por profissionais que possam ajudar a atender as suas necessidades
e a promover seu desenvolvimento.

IMPORTANTE!

Os prematuros muitas vezes precisam que as primeiras consultas sejam semanais.
Ndo deixem de procurar por esse acompanhamento em sua unidade de satde
de referéncia e nunca tenham vergonha de perguntar o que ndo entenderam na
consulta — vocés sdo os pais e responsaveis!

Os prematuros também precisam ser estimulados para ter um desenvolvimento
saudavel. Porém, alguns desses bebés ja foram expostos a muitos estimulos e
manipulacdes se ficaram internados apés o nascimento. Por isso eles precisam de um
ambiente calmo, de carinho, e de serem tocados com a palma da mao para se acalmar.
Eles também gostam se sentir aconchegados, com a maozinha préxima ao rosto, no
colo dos pais ou no berco, para se sentirem mais seguros. As vezes o bebé precisa de
um tempo para descansar e mostra isso com sinais simples como solugar, esticar o
corpo para tras ou chorar. Procure identificar esses sinais para poder atender melhor
as necessidades da sua filha em cada momento.

ATENCAO!
Para saber como estimular seu bebé (pag. 38 a 47) e para ver o seu desenvolvimento
(pag. 79 a 84), vocé precisa corrigir a idade da sua filha. Basta diminuir da idade

atual do tempo que faltou para ela completar 9 meses ou 40 semanas. Por exemplo,
se ela nasceu dois meses antes e ja tem 6 meses, sua idade corrigida é 4 meses
(6-2=4). Em caso de duvida, converse com o profissional de saude.

O bebé prematuro é pequeno e, as vezes, parece fragil. Por causa disso, a mde e os
cuidadores sentem vontade de superprotegé-lo. Ndo deixe que isso aconteca. A
superprotecdo deixa a crianca dependente dos adultos e faz com que ela se sinta incapaz
de fazer as coisas que uma crianca da mesma idade ou com aparéncia mais forte faz.
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Cuidados com Diarreia, Desidratacao e Desnutricao
Para evitar a diarreia

® Amamente sua filha até os 2 anos ou mais. Nos primeiros seis meses, dé somente
leite materno.

® Lave bem as mdos antes de preparar os alimentos, depois de usar o banheiro e antes
e depois de lidar com o bebé, principalmente depois das trocas de fraldas.

m Se a sua bebé estiver utilizando outro tipo de leite ou recebendo leite materno em
algum utensilio (copo, xicara ou outro), todos os materiais para preparar e oferecer
esse leite devem ser bem lavados com bastante dgua, detergente ou sabdo e uma
escova apropriada. Depois de lavados, eles devem ser fervidos durante 15 minutos
(contados a partir do inicio da fervura). Ap6s a higienizacdo e fervura, deixe secar
naturalmente e guarde em um recipiente com tampa.

m Prepare os alimentos até duas horas antes de oferecé-los ao bebé.
m S6 ofereca alimentos guardados na geladeira por, no maximo, 24 horas.

Para evitar a desnutricdo e a desidratacdo durante a diarreia
Mantenha a crianca alimentada e ofereca:

m O peito quantas vezes a crianca pedir;
m Alimentos que a crianca tenha mais costume de comer e dos quais ela goste mais,

desde que saudaveis; além disso, aumente a frequéncia e oferte os alimentos em
pequenas quantidades, para evitar vomitos;

B Se a crianga ndo estiver sé no peito, ofereca agua, chas, sucos, dgua de coco.
Dependendo do tipo de liquidos que ela esteja recebendo em colheradas; os chas e os
sucos nao devem ser adocados.

N3o ofereca:

m Alimentos ricos em gordura e fibras (verduras, laranja, mamao etc.);

m Refrigerantes, bebidas com agticar, balas, bombons, pirulitos, chicletes etc.

IMPORTANTE!

Sdo sinais de desidratacdo

» Estar com os olhos fundos ¢ Sentir muita sede * Chorar sem lagrimas
* Ter pouca saliva ¢ Urinar pouco

Se isso acontecer, leve sua filha ao servico de satide. Se ela estiver vomitando e suas
fezes estiverem muito liquidas, ofereca o soro de reidratac¢ao oral, mesmo antes de
chegar ao servigo de satde.



Para reidratar a crianga com soro oral

O soro é uma solugdo que contém agua e os sais minerais necessarios a reidratacao.
Deve ser oferecido apés cada evacuacdo ou vOomito, em pequenas colheradas até a
quantidade que sua filha quiser. Se ela vomitar, aguarde 10 minutos e ofereca-o mais
uma vez, lentamente, devagarinho, com uma colher.

ATENCAO!

O soro oral ndo cura a diarreia, mas evita a desidratacao, que pode matar.

Como preparar o soro de sais de reidratacdo oral?

Em 1 litro de agua fervida ou filtrada, despeje todo o p6 de um envelope de sais de
reidratacdo, fornecido pela Unidade Basica de Satide/Estratégia Saide da Familia ou
comprado em farmacia. Assim, o soro j4 esta pronto para beber. Depois de pronto, o
soro s6 pode ser usado por 24 horas. Ndo coloque acticar nem sal no soro. Nao ferva
o soro depois de pronto.

Caso seja impossivel conseguir o envelope de sais de reidratacdo para preparar o
soro, uma alternativa emergencial, até consegui-lo, é fazer o soro caseiro.

Com a colher-medida x X

=) =)

1 copo 200ml cheio de agua 1 medida (a menor) 2 medidas (a maior)
fervida ou filtrada rasa de sal rasas de agticar

ou

Com a mao -

=) =)

1 copo 200ml cheio de dgua 1 pitada de 3 dedos de sal 1 punhado pequeno de agticar
fervida ou filtrada

IMPORTANTE!
Evite a diarreia lavando bem as médos ap6s trocar as fraldas das criancas e antes
de oferecer a elas as refeigdes.
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Sinais de Perigo
Criangas menores de 2 meses

® Crianga muito molinha e caidinha, que se movimenta menos do que o normal.
® Crianga muito sonolenta, com dificuldade para acordar.

m Convulsao (tremores ou ataque) ou perda da consciéncia.

m Crianga com cansaco ou dificuldade para respirar ou com respiracdo muito rapida.
m Crianga que ndo consegue mamar.

® Temperatura do corpo baixa (menor ou igual a 35,5 °C).

m Febre (temperatura igual ou maior do que 37,5 °C).

m Pus saindo do ouvido.

® Crianca com manchas avermelhadas ou arroxeadas na pele.

m Urina escura.

m Fezes com sangue.

Criangas maiores de 2 meses

m Crianca com dificuldade para respirar ou com respiragdo rapida.
® Crianga que ndo consegue mamar ou tomar liquidos.

m Crianga que vomita tudo o que come e bebe.

m Crianca muito sonolenta, com dificuldade para acordar.

m Convulsao (tremores ou ataque) ou perda da consciéncia.

m Crianca com manchas avermelhadas ou arroxeadas na pele.

ATENCAOQ!
Caso alguma crianga apresente algum desses sinais de perigo e haja dificuldade para

levé-la ao servigo de urgéncia, ligue para 192 - SAMU (Servico de Atendimento
Moével de Urgéncia). A ligacao é gratuita.




AMAMENTANDO O BEBE

Importancia do Leite Materno

O leite materno é um alimento completo. Além disso, é o
alimento recomendado para as criangas até os 2 anos de
idade ou mais. Até os 6 meses de idade, deve ser o inico
alimento. Isso significa que sua filha ndo precisa de
cha, suco, agua, outro leite ou alimento. O uso de dgua
ou ché antes do 6° més pode atrapalhar o aleitamento
materno e aumenta o risco de o bebé ficar doente.
Em lugares de clima quente, ofereca o peito mais
vezes. Inicialmente, o bebé que se alimenta apenas
de leite materno mama de 8 a 12 vezes por dia e, com
o0 tempo, ele mesmo vai aumentando os intervalos e
fazendo o seu proprio hordrio de mamadas. Néo é

necessario fixar horarios. Quanto mais sua filha mamar, melhor sera a sua producao
de leite.

Melhor para a crianga

O leite materno é de mais facil digestdo, porque é produzido exclusivamente para a
crianca, e também é limpo, gratuito, estd sempre pronto e quentinho.

Além disso, protege o bebé de doencas como diarreia, infec¢des respiratdrias,
alergias e também pressdo alta, colesterol alto, diabetes e obesidade na vida adulta.
Sugar o peito é um excelente exercicio para fortalecer os musculos da face e ajuda o
bebé a desenvolver a respiracao, a fala e a ter dentes saudaveis.

Melhor para a mae

Acompanhada de uma alimentacdo saudéavel, ajuda a reduzir, mais rapidamente, o
peso adquirido durante a gravidez.

Ajuda o ttero a recuperar seu tamanho normal, diminuindo o risco de hemorragia e
de anemia.

Reduz o risco de doencas como diabetes, cancer de mama e de ovario.

IMPORTANTE!
Além de garantir os nutrientes necessarios ao crescimento saudavel, aamamentacao
favorece a comunicacdo entre a mae e o bebé. O contato corporal, a troca de
olhares e as caricias que podem acontecer durante as mamadas ajudam maée e filha
a se conhecerem.

<

i
[aa]
w
[a2]
o
o
(a]
2
=
2
w
S
<
S
<




<

(TN}
[aa]
w
(aa]
o
o
=)
=
=
=
w
3
<
=
<

Tornando a Amamentac¢ao Mais Prazerosa

Durante o periodo de amamentagdo, é importante que a mae e o bebé recebam o apoio
da familia e das pessoas mais proximas.

m A participacdo do pai é importante em todos os momentos possiveis dos cuidados
com o bebé.

m O pai, os av0s, outros parentes, amigos e vizinhos devem valorizar e apoiar a
amamentacdo, ajudando nos cuidados com a casa, com as outras criangas e também
com o bebé.

m A tranquilidade de mae e filha na hora da amamentacdo ajuda a tornar as mamadas
momentos de alegria e prazer.
Posicdo do bebé

A melhor posi¢do para amamentar é aquela em que vocé e sua filha ficam confortaveis.
Vocé mesma deve buscar um jeito facil e aconchegante de colocar o bebé no peito.
O bebé deve estar virado de frente para vocé, bem junto do seu corpo (barriga com
barriga), bem apoiado e com os bracos livres.

Pega da mama
S6 coloque sua filha para sugar quando ela abrir bem a boca.

O bebé pega bem o peito quando o queixo encosta na mama, os labios ficam virados
para fora, o nariz fica livre e a aréola (parte escura em volta do mamilo) aparece mais
na parte de cima do que na parte de baixo da boca.

Para tirar a bebé do peito sem machucar a mama, coloque seu dedo minimo entre as
gengivas dela, no canto dos labios, assim ela abrira a boca e soltara a mama.

ATENCAO!

Nao ofereca mamadeiras e chupetas. Elas atrapalham a amamentacao.
Além disso, podem causar doengas e problemas na denticdo e na fala do bebé.




Tempo de mamada

Cada bebé tem seu proprio ritmo de mamar e ele deve ser respeitado. Deixe sua filha
mamar até que fique satisfeita.

® Nio tenha pressa. Durante a mamada, converse, faca carinho e dé atencao a ela.
® Depois da mamada, coloque-a na posicao vertical, para arrotar.

® Nao é necessdrio limpar os mamilos antes das mamadas. O banho diério e o uso de
um sutid limpo sao suficientes para manter os mamilos em condi¢des adequadas para
a amamentacao.

m Alimente-se bem, descanse, evite bebidas alcoélicas, cigarro e outras drogas.

® Faca alimentacao saudavel e completa e tome liquidos em quantidade suficiente
parasaciar a sede. Sempre que se sentar para amamentar, lembre-se de ingerir liquidos.

® Ndo sdo recomendaveis dietas para emagrecimento durante a amamentacao.

® Algumas doengas podem ser transmitidas pelo leite materno. Por isso, ndo é
recomendado que outra mulher amamente sua filha, mesmo que seja da familia.

® A maioria dos remédios que a mde precisa tomar ndo impede a amamentagao.
Porém, é importante consultar a equipe de satide sobre a manutencdo da amamentagao

sempre que precisar fazer uso de um medicamento.
® Para evitar uma nova gravidez, procure orientacao no servico de satde.
Quantidade e qualidade do leite materno

Todo leite materno é forte e bom. A cor do leite pode variar, mas ele nunca é fraco.
O ato de sugar é o maior estimulo a producdo: quanto mais sua filha suga, mais leite
vocé produz.

IMPORTANTE!

Se sua filha dorme bem e estd ganhando peso, a quantidade de leite esta sendo
suficiente para ela. Apés a mamada, se vocé perceber que ela esta satisfeita, mas
ainda tem muito leite, vocé pode doar a um banco de leite humano e ajudar outros
bebés. Informe-se sobre essa doagdo nos servigos de satide ou no site: https://rblh.
fiocruz.br/pagina-inicial-rede-blh.

O leite do inicio da mamada tem mais dgua e mata a sede. J4 o leite do fim tem mais
gordura, satisfaz a fome e faz o bebé ganhar peso.
Se vocé acha que esta com pouco leite, procure orientacao no servico de satde.
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Dificuldades na Amamentagdo

Pequenos problemas podem causar muito desconforto na hora das mamadas. Para
evita-los, retire um pouco do leite antes de cada mamada para amaciar a mama e
facilitar a pega do bico do peito pelo bebé.

As rachaduras no bico do peito podem ser um sinal de que é preciso melhorar o
jeito do bebé de pegar o peito. Ajude sua filha a pegar corretamente a mama e veja na
péagina 26 desta CADERNETA mais informacdes sobre a pega.

Se o bico do peito rachar, vocé pode passar seu proprio leite na rachadura.
Quando as mamas ficam empedradas, é preciso esvazia-las o maximo possivel.
Para isso, vocé deve aumentar a frequéncia das mamadas, realizando-as sem horérios
fixos, inclusive a noite.

Se, mesmo depois de vocé tomar os cuidados necessarios, as mamas ndo melhorarem
ou piorarem, procure imediatamente a ajuda de um profissional do servico de
satide. Outra opgdo para buscar apoio é um banco de leite humano. Verifique se
existe um em algum hospital de sua cidade. Consulte o site: https://rblh.fiocruz.br/
pagina-inicial-rede-blh.

ATENCAO!

Maes com HIV positivo devem receber orientacGes especiais e ndo devem
amamentar, pois as chances da transmissao aumentam a cada mamada. Logo ap6s
o parto, o bebé deve ser colocado sobre o peito em contato pele a pele (sem,
entretanto, mamar). Depois do parto, mde e bebé devem ficar em alojamento

conjunto, estabelecendo uma relagdo intima propiciada pelos momentos em que
ela comeca a cuidar da crianga.




Retorno da Mae ao Trabalho ou a Escola

Se vocé precisar voltar ao trabalho ou a escola antes de sua filha completar 6 meses,
serd preciso se preparar. E importante que vocé se organize pelo menos 15 dias antes
para retirar e guardar o leite que sua filha devera tomar enquanto vocé estiver fora de
casa. Caso o leite seja encaminhado a creche ou a qualquer outro local, ele precisa
estar identificado com o nome da sua crianca e a data. Veja como retirar e guardar
o seu leite.

Preparo do frasco para guardar o leite
m Escolha um frasco de vidro incolor com tampa pléstica.
® Retire o rétulo e o papel de dentro da tampa.

m Lave bem o frasco com dgua e sabdo e depois ferva a tampa e o frasco por 15
minutos, contando o tempo a partir do inicio da fervura.
m Coloque o frasco e a tampa sobre um pano limpo, para secar.

m Depois que o frasco estiver seco, feche-o bem sem tocar na parte interna da tampa
com a mdo.

m Identifique o frasco com o seu nome, a data e a hora em que o leite foi retirado.
Higiene pessoal para a coleta

m Retire anéis, alianga, pulseiras e relégio.

® Coloque uma touca ou um lengo no cabelo e amarre um pano ou uma mascara
na boca.

m Lave as maos e os bracos, até o cotovelo, com bastante dgua limpa e sabdo.
m Lave as mamas apenas com agua limpa.

® Seque as maos e as mamas com toalha ou pano limpo ou com papel-toalha.
Local adequado para a coleta do leite

m Escolha um lugar confortével, limpo e tranquilo. Algumas empresas possuem sala
de apoio a amamentagdo. Informe-se com a coordenacgao de recursos humanos da sua
empresa.

® Forre uma mesa ou outra superficie de apoio com pano limpo para colocar o frasco
e a tampa.

m Evite conversar durante a retirada do leite, pois sua saliva pode contamina-lo.
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Como fazer a coleta do leite?

m Massageie o peito com a ponta dos dedos, fazendo movimentos circulares da
aréola (parte escura do seio) em direcdo ao corpo. E necessario que os movimentos
sejam continuos e firmes, mas ao mesmo tempo delicados, para evitar machuca-la.
u Coloque o polegar acima da linha onde acaba a aréola e os dedos indicador e médio
abaixo dela. Firme os dedos e empurre a mama para dentro, em "';"‘/ke
diredo ao corpo. é 2
® Aperte o polegar contra os dedos indicador e médio até '
sair o leite. Nao deslize os dedos sobre a pele. Pressione e
solte os dedos seguidas vezes. Se a mama doer com a pressao
dos dedos, é porque alguma coisa esta errada. A manobra ndo
déi quando a técnica é usada corretamente. O leite pode ndo
fluir no comeco, mas depois de pressionar os dedos algumas
vezes, ele comeca a sair com facilidade.

m Despreze os primeiros jatos ou gotas do leite.

m Abra o frasco e coloque a tampa, virada para cima,
sobre a mesa forrada com um pano limpo.

m Coloque o frasco debaixo da aréola para receber o leite.
® Mude a posicao dos dedos ao redor da aréola para esvaziar todas as areas.
® Mude de mama quando o fluxo de leite diminuir e repita todo o processo.

® Feche bem o frasco depois que terminar a coleta.

IMPORTANTE!
A coleta adequada do leite leva, mais ou menos, de 20 a 30 minutos em cada
mama, principalmente nos primeiros dias.

Como conservar o leite

O leite retirado da mama pode ser conservado em geladeira por até 12 horas e no
freezer ou no congelador por até 15 dias.

Ap6s a retirada do leite, guarde imediatamente o frasco na geladeira, no freezer ou
no congelador.

Se o frasco ndo ficar cheio, complete-o em outra coleta no mesmo dia, deixando
sobrar sempre um espaco de dois dedos entre a boca do frasco e o leite. No dia
seguinte, comece a coleta em outro frasco.

Caso vocé tenha o suficiente para doar a um banco de leite humano, deve fazé-lo até
10 dias apds a retirada do leite materno.



Como oferecer o leite coletado a crianga

O leite retirado deve ser oferecido, de preferéncia, em um copo, uma xicara ou uma colher.
Esquente a 4gua, desligue o fogo e coloque o frasco imerso na dgua morna
(banho-maria), agitando-o lentamente até que ndo reste nenhuma pedra de gelo. Para
manter seus fatores de protecdo, o leite materno nao deve ser fervido e nem
aquecido em micro-ondas.

Amorne apenas a quantidade de leite que o bebé for tomar. O leite morno que sobrar
deve ser jogado fora. O restante do leite descongelado e ndo aquecido podera ser
guardado na primeira prateleira da geladeira e deve ser utilizado no prazo de até 12
horas ap6s o descongelamento.

ATENCAO!
O leite materno que é levado para a creche para ser oferecido a sua filha precisa ser

transportado em uma caixa de isopor ou uma bolsa térmica.
E importante certificar-se de que o leite esta sendo oferecido da forma correta.

Saiba que os profissionais de creche também podem apoiar as maes na fase de retorno
ao trabalho ou estudo, planejando, com o servico de satde, os cuidados com a oferta
do leite retirado e desenvolvendo novas formas de alimentar e hidratar os bebés sem
o uso de mamadeira.

A partir dos 6 meses, a amamentacdo deve ser complementada com alimentos
saudaveis, mas deve ser mantida até os 2 anos ou mais. Existem situagdes em
que ndo é possivel amamentar. Se esse for o seu caso, converse com o profissional
de satide mais préximo de sua casa sobre suas dificuldades e sobre outro tipo de
leite e alimentacdo complementar. Veja as orientagdes na pagina 32 a 36 para uma
alimentacdo complementar saudavel.
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ALIMENTANDO PARA GARANTIR A SAUDE
Recomendagdes para uma Alimenta¢ao Adequada e Saudavel

Quando completar 6 meses de idade, o bebé precisa receber, além do leite materno,
alimentos como frutas, cereais ou tubérculos, legumes e verduras, graos, carnes e ovos.
Esses alimentos vao acrescentar as refei¢des outros nutrientes que sao necessarios ao
crescimento e ao desenvolvimento da crianca e a prevencao de doencas. E importante
oferecer dgua a sua filha nos intervalos entre as refeigdes.

ATENCAO!

O leite materno continua sendo importante e a amamentacdo deve continuar até
2 anos de idade ou mais.

A introducao de novos alimentos deve acontecer pouco a pouco. Nao € preciso peneirar
ou bater os alimentos no liquidificador, basta amasséa-los com o garfo e oferecé-los
separadamente no prato.

Crie uma rotina de alimentacdo, oferecendo as refeicdes sempre nos mesmos
horarios, conforme esquema alimentar abaixo. Ao completar 1 ano, além do leite
materno a crianca ja deve receber cinco refeicoes por dia. Conforme o bebé crescer
e desenvolver suas habilidades para segurar a colher e leva-la a boca, estimule-o a
comer sozinho, em seu proprio prato.

Quadro 1 — Esquema alimentar para criancas até 2 anos

Aos 6 meses Entre 7 e 8 meses Entre 9 e 12 meses Entre 1 e 2 anos

Aleitamento materno sempre que a crianga quiser.

Café da manha

Fruta ou Cereal (pées caseiros ou
Café da manha — leite materno processados, aveia, cuscuz de milho)
ou Raizes e tubérculos (aipim/
macaxeira, batata-doce, inhame)

Lanche da manha — fruta e leite materno

Almocgo

- 1 alimento do grupo dos cereais ou raizes e tubérculos;

- 1 alimento do grupo dos feijdes;

- 1 ou mais alimentos do grupo dos legumes e verduras;

- 1 alimento do grupo das carnes e ovos.

Junto a refeicdo, pode ser dado um pedaco pequeno de fruta

Quantidade Quantidade Quantidade

aproximada — 2 aproximada— 3 | aproximada — 4 Quantidade aproximada — 5 a 6
a 3 colheres de a 4 colheres de a 5 colheres de colheres de sopa no total.

sopa no total. sopa no total. sopa no total.

Lanche da tarde — fruta e leite materno

Jantar — leite

Jantar — igual ao almogo
materno

Antes de dormir — leite materno

Fonte: Guia alimentar para criangas brasileiras menores de 2 anos (2019).

* E melhor oferecer a fruta ao natural, e ndo em forma de sucos.

** Carnes e ovos sdo a principal fonte de ferro e a crianga deve comé-los diariamente. Para que o organismo da crianca
aproveite o ferro das carnes e ovos, deve-se oferecer também um alimento rico em vitamina C: folhas verdes escuras (couve,

espinafre, agrido etc.) e frutas citricas (laranja, limao, acerola, caju etc.).



Grupo dos feijoes
(leguminosas)

Grupo dos cereais

Grupo das raizes e
tubérculos

Grupo dos legumes
e verduras

Grupo das frutas

Grupo das carnes
e 0vos

Grupo dos leites e
queijos

Grupo de
amendoim,
castanhas e nozes

Quadro 2 — Grupos de alimentos

Todos os tipos de feijdo (branco, carioca, feijdo-de-corda, feijao-fava,
fradinho, jalo-roxo, mulatinho, preto, rajado, roxinho, vermelho) e
também ervilha, grdo de bico, soja e lentilha.

Arroz, arroz integral, aveia, centeio, milho, trigo, triguilho (trigo para
quibe), e os diferentes tipos de farinha, como fubd, flocdo, amido de
milho, farinha de trigo, entre outros.

Batatas — baroa (também chamada de mandioquinha, batata-salsa
ou cenourinha-amarela), doce e inglesa, entre outras; card; inhame e
mandioca — conhecida também como aipim ou macaxeira.

Abébora (ou jerimum), abobrinha, berinjela, beterraba, cenoura, chuchu,
gueroba, ervilha torta, jil6, jurubeba, maxixe, pepino, pimentdo, quiabo,
tomate e vagem. Acelga, agrido, alface, almeirdo, beldroega, brécolis,
catalonha, cebola, chicéria, couve, couve-flor, espinafre, jambu, major-
gomes, mostarda, ora-pro-ndbis, repolho, taioba.

Abacate, abacaxi, abiu, agai, acerola, ameixa, amora, ara¢d, banana, caja,
caju, caqui, carambola, cereja, cupuacu, figo, goiaba, graviola, jabuticaba,
jaca, jenipapo, laranja, tangerina (também conhecida como bergamota
ou mexerica), lima, ma¢d, mangaba, mamdo, maracuja, melancia, meldo,
morango, pequi, péra, péssego, pitanga, pomelo, romd, umbu, uva.

Carnes de boi, suino (porco), cabrito, cordeiro, biifalo, aves, coelho,
pescados, frutos do mar, ovos de galinha e de outras aves. Visceras ou
middos de animais (figado bovino e de aves, estomago ou bucho, tripa,
moela de frango).

Leite materno e de outros animais, coalhadas, iogurtes naturais sem
acucar e queijos.

Améndoas, amendoim, aveld, castanhas de caju, castanha do Pard/do
Brasil, castanha de baru, noz-peca, pistache.

Fonte: Guia alimentar para criangas brasileiras menores de 2 anos (2019).
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Quando sua filha recusar determinado alimento, ofereca-o novamente em outras
refeicdes. Algumas vezes, sdo necessarias de oito a dez tentativas para que a crianga
aceite o novo alimento. Variar a forma de preparo ajuda a aceitagao.

IMPORTANTE!
Anote as dificuldades com a alimentagéo para conversar na consulta ou nas sessoes
de grupos do servico de satde.

Lave as maos antes de preparar as refeicdes e antes de alimentar sua filha.

Os habitos alimentares sdao formados nos primeiros anos de vida. Nesta fase,
nao ofereca acucar, frituras e alimentos ultraprocessados como achocolatado,
refrigerantes, sucos de caixa, salgadinhos, gelatina, balas, biscoitos, bolachas,
salgadinhos de pacote, macarrdo instantaneo e salsicha. Esses alimentos sdo
ricos em agticar, sal e gordura e podem prejudicar a satide da crianga, uma vez que
dificultam a aceitacdo de alimentos saudaveis e favorecem o excesso de peso e outras
doengas em idade precoce. O sal deve ser usado com moderagao nas refei¢oes. Utilize
temperos naturais (cheiro-verde, alho, cebola e outros). Nao utilize temperos prontos
e industrializados.

As criancas gostam de comer alguns alimentos com as maos. Permita que sua filha
faca isso algumas vezes, mas nao deixe de incentiva-la a usar os talheres. Ensine-a a
lavar as maos antes das refei¢des e a criar o habito de escovar os dentes logo depois.

ATENCAO!

Para uma alimentagdo mais saudavel e prazerosa, valorize as refeicGes em familia.
Evite ligar a televisdo ou mexer no celular nesses momentos. Cuidar da crianca e
da sua alimentacdo é tarefa de toda a familia. Procure compartilhar as tarefas do
cuidado alimentar.




Doze Passos para uma Alimentacdo Adequada e Saudavel -
Criangas menores de 2 anos

PASSO 1. Amamentar até os 2 anos ou mais, oferecendo somente leite materno até os
6 meses.

PASSO 2. Oferecer alimentos inn natura ou minimamente processados, além do leite
materno a partir dos 6 meses.

PASSO 3. Oferecer agua prépria para o consumo em vez de sucos, refrigerantes e
outras bebidas acucaradas.

PASSO 4. Oferecer a comida amassada quando a crianga comegar a comer outros
alimentos além do leite materno.

PASSO 5. Nao oferecer acticar nem preparagdes ou produtos que contenham agticar a
crianca de até 2 anos de idade.

PASSO 6. Néao oferecer alimentos ultraprocessados.
PASSO 7. Cozinhar a mesma comida para a criancga e para a familia.

PASSO 8. Zelar para que a hora da alimentagdo da crianca seja um momento de
experiéncias positivas, aprendizado e afeto junto da familia.

PASSO 9. Prestar atencdo aos sinais de fome e de saciedade da crianca e conversar
com ela durante a refeicdo.

PASSO 10. Cuidar da higiene em todas as etapas da alimentagdo da crianca e da familia.
PASSO 11. Oferecer alimentagdo adequada e saudével também fora de casa.

PASSO 12. Proteger a crianca da publicidade dos alimentos.

IMPORTANTE!

Se asua filha frequenta a creche, a escola ou participa de servigos socioassistenciais,
procure conhecer o cardapio desses lugares e converse com os professores e
orientadores sociais sobre como eles servem as refei¢oes e quais sdo as preparagoes
de que sua filha mais gosta.

Saiba mais no Guia Alimentar para Criangas Menores de 2 Anos em:
aps.saude.gov.br.
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Dez Passos para uma Alimenta¢do Adequada e Saudavel -
Criangas de 2 anos a 9 anos

PASSO 1. Fazer de alimentos in natura ou minimamente processados a base
da alimentacao.

PASSO 2. Utilizar 6leos, gorduras, sal e agicar em pequenas quantidades ao temperar
e cozinhar alimentos e criar preparagoes culindrias.

PASSO 3. Limitar o consumo de alimentos processados.
PASSO 4. Evitar o consumo de alimentos ultraprocessados.

PASSO 5. Comer com regularidade e atengdo, em ambientes apropriados e, sempre
que possivel, com companbhia.

PASSO 6. Fazer compras em locais que ofertem variedades de alimentos in natura ou
minimamente processados.

PASSO 7. Desenvolver, exercitar e partilhar habilidades culinérias.
PASSO 8. Planejar o uso do tempo para dar a alimentacdo o espaco que ela merece.

PASSO 9. Dar preferéncia, quando fora de casa, a locais que servem refei¢oes feitas
na hora.

PASSO 10. Ser critico quanto a informacoes, orientacbes e mensagens sobre
alimentacdo veiculadas em propagandas comerciais.

IMPORTANTE!

Vocé também podera participar das atividades de culinaria e de horta que sejam
desenvolvidas com as criangas. Esse é um jeito divertido de aprender e valorizar
diferentes praticas alimentares. Saiba mais no Guia Alimentar para Populagdo
Brasileira em: aps.saude.gov.br.




Prevenindo as Caréncias Nutricionais

A falta de ferro pode provocar cansaco, fraqueza e falta de apetite. Com isso,
as criancas ficam sem animo para brincar e aprender. Para evitar a anemia, todas
as criancas de 6 a 24 meses devem receber, além da alimentacdo rica em ferro,
fontes extras de ferro de forma preventiva (por meio do suplemento de ferro ou de
fortificacao).

A deficiéncia de vitamina A pode provocar problemas graves nos olhos da
crianca e leva-la a cegueira. Além de proteger a visdo, a vitamina A diminui o risco
de diarreia, de infecgGes respiratérias e ajuda no crescimento e desenvolvimento
da crianga. As criancas de 6 meses a 5 anos que residem em area de risco para a
deficiéncia de vitamina A devem ser suplementadas. Verifique na sua Unidade Basica
de Satde (UBS) se o seu municipio faz parte do Programa Nacional de Suplementagdo
de vitamina A.

Além do refor¢o com a suplementagdo e/ou fortificagdo de alimentos que a crianca
recebe na UBS e nas creches, é importante acrescentar, em suas refeicdes, alimentos
ricos nesses nutrientes.

IMPORTANTE!

As criangas de 6 a 48 meses de idade matriculadas em creches participantes da
estratégia NutriSUS que recebem os sachés de micronutrientes em p6 ndao devem
receber outras formas de suplementacdo de vitaminas e minerais, incluindo ferro
e vitamina A. Mais informacoes sobre o NutriSUS e sobre alimentos regionais
brasileiros podem ser obtidas no site: http://www.saude.gov.br/atencao-basica.

Alguns alimentos ricos em ferro

m Carnes (de gado, aves e peixes), figado e outros.
m Leguminosas: feijdo, ervilha e outras.

Alguns alimentos ricos em vitamina A

m Figado, gema de ovo, leite de vaca e outros.

m Frutas e legumes amarelo-alaranjados: manga, pitanga, mamado, caqui, ab6bora,
cenoura, batata-doce e outros.

m Vegetais amarelos e vegetais folhosos verdes: espinafre, couve, brécolis, mostarda
e outros.

= Oleos e frutas oleaginosas: buriti, pupunha, dendé, pequi e outros.

ATENCAO!

As criangas que apresentam alguma doenca como anemia falciforme e talassemia,
entre outras, devem ser acompanhadas individualmente pela equipe de satde.
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ESTIMULANDO O DESENVOLVIMENTO COM AFETO
Desenvolvimento Infantil

A crianga cresce modificando a aparéncia e a resisténcia do seu corpo, mas também
desenvolvendo capacidades de se comunicar, manusear objetos, movimentar-se,
sentar, equilibrar-se, andar e falar.

Para cuidar e promover o crescimento e o desenvolvimento integral de sua filha,
é muito importante conversar com os profissionais de satide, de assisténcia
social e de educacdo. Eles podem avaliar com a familia como a crianca esta
crescendo, desenvolvendo suas habilidades e capacidades motoras, intelectuais,
sociais e emocionais.

O contexto familiar, comunitério e a histdria de nascimento registrados na CADERNETA
pA Crianga orientam a familia no acompanhamento e no cuidado com a saide e a
educacdo das criangas.

A primeira infancia, periodo que vai do nascimento aos 6 anos de idade, é uma
fase muito importante para o desenvolvimento mental, emocional e de socializacdo
da crianca. Nessa fase sdo definidas as principais caracteristicas do jeito de ser da
crianca e a maneira como ela ird interagir com as pessoas na sua familia, na escola e
em outros espagos da sua comunidade.

Desde bebé, a crianca é ativa no seu desenvolvimento e nas suas relacées. Porém,
cada crianca tem a sua prépria forma de explorar o mundo, de construir seus
conhecimentos a partir da comunicacdao com as pessoas proximas e com o
ambiente em que elas vivem. Saber como cada crianca se desenvolve contribui para
que os pais, os responsaveis e os professores possam protegé-las e educa-las em um
ambiente saudavel e seguro.

A principal condigdo para uma crianca se desenvolver bem é sentir-se amada pelas
pessoas que estao proximas a ela. Isso lhe da seguranca para seguir experimentando
as novas situagoes que vao surgindo e que sdo necessarias para o seu amadurecimento.
Acaricie e abrace sua filha. Demonstre seu amor e carinho por ela. Sentir-se
amada possibilita que ela fique tranquila e segura.

Entretanto, amar ndo é permitir que sua filha faca tudo o que ela quer. A crianca
também precisa aprender a reconhecer o limite entre aquilo que ela pode e o que ela
ndo pode fazer e entre uma situacdo em que ela esta segura e outra na qual ela pode
estar em perigo.

IMPORTANTE!

Esses limites precisam ser ensinados com clareza, seguranca e carinho. Os pais
precisam ter tranquilidade e paciéncia para conversar com a crianga, explicando e
repetindo as orientagGes tantas vezes quantas forem necessarias, sem exigir mais
do que ela é capaz de entender e fazer.



Algumas vezes, a crianca responderd com birra e desobediéncia quando ndo
permitirmos que ela faga algo. Esses comportamentos sdo atitudes de autoafirmagao
que fazem parte do desenvolvimento dela.

As atitudes de fazer birra e de desobedecer nao querem dizer que a crianca seja
nervosa. Na verdade, essas sdo as maneiras que ela encontra para expressar sua raiva
por ndo poder fazer algo ou por ndo ter o que quer. A crianga muitas vezes ainda ndo
sabe falar para negociar com os adultos. E importante deixar que ela expresse seus
sentimentos, mas é importante também colocar limites, com paciéncia e carinho.
Enquanto ela ainda ndo fala, preste bem atencdo quando sua filha chorar.

Ela chora de um jeito diferente, dependendo do que sente: fome, frio, calor, dor
ou necessidade de aconchego. Ela também se comunica pela expressdo facial e com
movimentos corporais. Se vocé achar que algo ndo vai bem com sua filha, insista para
que o profissional a examine.

ATENCAO!

Peca ao profissional de satide para marcar as conquistas da sua filha nos quadros
da vigilancia do desenvolvimento infantil (pag. 79 a 84), assim como orientar vocé
sobre o desenvolvimento dela.
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Em seu processo de desenvolvimento, a crianca precisa ser estimulada em sua
curiosidade. Procure ter tempo disponivel para brincar e estimular sua filha. Aproveite
os horérios das mamadas/refei¢des e do banho para conversar com ela e explicar o
que vocé esta fazendo, com toques suaves e aconchego.

IMPORTANTE!
Procure conhecer a biblioteca comunitéria perto da sua casa. Vocé pode retirar livros.

Cuide do tom de voz, das palavras, dos gestos e de suas atitudes quando se comunicar
com sua filha ou com alguém na frente dela. Procure ndo gritar e ser agressiva com
outras pessoas diante de sua filha. Os comportamentos das pessoas préximas sdo
observados e, com frequéncia, imitados por ela.

Inicialmente, cabe a familia atender as necessidades fisicas e afetivas, estimular e
apoiar o desenvolvimento cognitivo, afetivo e social da crianca. Posteriormente, a
crianga ird frequentar creches e escolas. Cabe aos pais e aos profissionais de educagdo
criar um ambiente estimulante, com oportunidades de interagdo e brincadeiras entre
as criancas, além de cuidar para que tal ambiente seja seguro, protegendo-as do risco
de acidentes.

Observar a evolu¢do do desenvolvimento de sua filha é muito importante. Durante
sua consulta, procure conversar com os profissionais de saide sobre como ela esta se
desenvolvendo.

ATENCAO!
E muito importante vocé também acompanhar alguns marcos do desenvolvimento

da crianca registrados nesta CADERNETA (pag. 79 a 84).

As etapas do desenvolvimento da sua filha podem ser acompanhadas de acordo com
alguns marcos que estdo contidos nesta CADERNETA. Eles ajudam os trabalhadores de
saide e os familiares a identificar precocemente problemas no desenvolvimento da
crianga, permitindo que o apoio necessério seja oferecido mais rapido. Se vocé perceber
que sua filha ainda nao atingiu algum marco previsto para a faixa etaria em que ela est3,
converse com o profissional de satide, peca orientacdo e tire suas duvidas.

A seguir, vocé terd algumas orientagdes sobre como estimular sua filha de acordo
com a idade.



Desenvolvimento da Crian¢ca Menor de 1 Ano

Do nascimento aos 2 meses

Desde o nascimento, a crianca é capaz de ouvir, reconhecer e se acalmar com a voz
de pessoas da familia, especialmente a da mae, do pai ou de outro cuidador frequente.
Nesta idade, o bebé ja escuta e enxerga a uma distancia de 20 cm, exatamente a distancia
entre o bebé e o rosto da mae quando amamentando. Aproxime seu rosto do rosto de
sua filha e converse com ela de forma carinhosa. Pode parecer infantil, mas ela vai se
interessar. A ligacdo entre a mae e o bebé é muito importante neste inicio de vida.
O contato carinhoso estimula o cérebro da criancga e fortalece esse vinculo.

B Mostre objetos coloridos a uma distancia
de mais ou menos 30 cm dos olhos da sua

filha, movendo-os para cima, para baixo e :
para os lados. |:;"

m Cante para ela. Os bebés gostam dosomedo | =
ritmo das cangdes de ninar e de cantigas de roda. | |
A musica estimula a linguagem e transmite uma N
sensacao de tranquilidade e alegria.

ESTIMULANDO O DESENVOLVIMENTO COM AFETO

m Leia e conte histérias para ela.

m Para fortalecer os musculos do pescoco da sua filha, deite-a
de barriga para baixo e chame sua aten¢do com brinquedos, diga
seu nome, estimulando-a a levantar a cabeca.

Entre 2 e 4 meses

Aos poucos, sua filha comeca a balbuciar, a brincar com o som de sua propria voz,
e gosta quando vocé corresponde ou a imita. Continue conversando com ela.

No inicio parece muito dificil, mas procure ir criando uma rotina das mamadas,
do banho, de brincar no tempo que ela estd acordada. Isso facilita a regulacdo das
fungoes fisiologicas do bebé.

® Brinque com ela, ofereca objetos ou brinquedos para ela pegar ou tocar com a
mao. Nessa idade ela s6 pega o objeto se for colocado na sua mao, isto é, ainda nao
consegue buscar o objeto, apenas o toca, ou bate nele, mas fica atenta a brincadeira.
Esse jogo, além de favorecer seus movimentos, também ira diverti-la.

® Quando acordada, deixe sua filha em lugar firme, seguro, no qual ela possa ficar
com os bragos livres. Vire-a de brucos por breves periodos no seu préprio colo ou na
cama, para que ela possa olhar o mundo de outro angulo.

® Na hora de coloca-la para dormir, as cang¢des suaves ajudam muito a acalma-la.
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Entre 4 e 6 meses

Ap6s 0 4° més de vida, os bebés podem segurar objetos com as duas méos, observa-los
e levé-los a boca.

m Ofereca brinquedos e objetos coloridos, macios e limpos, como pequenas tigelas
de pléstico, chocalhos e mordedores, para que sua filha possa busca-los, segura-los e
levéa-los a boca sem risco de se engasgar ou se machucar. Os bebés também gostam
de brincar com as préprias maos e pés. Observe-a e deixe-a livre para que possa
conhecer o préprio corpo.

m Converse ou faca barulhos de um lugar onde sua filha ndo esteja vendo vocé para
que ela tente localizar de onde vem o som.

m Ao final desse periodo, ela ja é capaz de chamar sua atencdo: ela ja sabe encontrar
formas de lhe pedir algo. Ofereca comida, brinquedos etc. e espere um pouco para
ver sua reacdo. Assim, ela também aprendera a expressar vontade e aceitagdo, prazer
e desconforto.

® Por volta dos 5 meses, estimule-a a rolar de barriga para cima e depois para baixo.
Coloque-a sobre um papeldo grosso de uma caixa desmontada (que ndo seja de
produtos téxicos e/ou com cheiros fortes) ou outro forro que fique firme no chéo para
facilitar seus movimentos.

Entre 6 e 9 meses

Nesta faixa etaria, a crianca busca chamar a atencao das pessoas, procurando agrada-las
para obter a sua aprovagao.

m Dé atencdo a sua filha e demonstre que vocé esta atenta aos seus
pedidos. Demonstre alegria e interesse por sua aprendizagem.

®m O bebé ja consegue dormir, comer e brincar em uma
rotina mais organizada, de acordo com o ritmo da
familia. A manutencdo de uma rotina diaria da
seguranca a crianga e ajuda no seu aprendizado
da organizacdo e da disciplina, o que sera

7 ,/ij‘/f; importante para toda a sua vida.
)
b

)
8



Nesta fase, 0 bebé comeca a estranhar as outras pessoas. Isso é um bom sinal!
Ele ja sabe que vocé e as pessoas que cuidam regularmente dele sdo diferentes
das demais e expressa essa preferéncia!

m Cubra o rosto ou objetos com um pano e pergunte a sua filha onde esta. Caso ela
nao o encontre, retire o pano para que ela possa vé-lo. Aos poucos, ela percebera que
vocé ou o objeto estd escondido por tras do pano. Essa brincadeira possibilita que a
crianca aprenda que as pessoas e 0s objetos continuam existindo mesmo quando ela
ndo os vé.

m Bata palmas ou crie situagOes atraentes e curiosas para ela. Use a sua imaginagao!

m Dé 3 crianga brinquedos com cores, texturas e temperaturas variadas, faceis de
segurar, para que ela aprenda a passar objetos de uma mao para a outra. Elas também
gostam de baté-los no chdo e colocé-los dentro de caixas ou de outros recipientes de
boca larga.

m Fale o nome dos objetos, pessoas e partes do corpo da sua filha, incentivando que
ela participe da conversa, emitindo sons e sorrisos.

m Converse bastante com ela, usando palavras de facil repeticdo, como “dada”,
“papa” etc.

m Coloque sua filha no chdo, em uma esteira ou colchonete, estimulando-a a sentar-se.
m Coloque objetos a sua frente para que ela va buscé-los, incentivando-a a se arrastar
ou engatinhar.

®m Como a partir dos 6 meses a crianca comeca a receber outros alimentos além do
leite materno, aproveite as refeicGes para conversar e interagir com ela.

IMPORTANTE!

Evite deixar sua filha muito tempo sentada sem que ela possa sair dessa posi¢ao
sozinha. Ela precisa de liberdade para movimentar o corpo inteiro e rolar, para
depois, por volta dos 6 meses, comecar a tentar sentar sozinha, embora ainda com
0 apoio das proprias maos.
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Entre 9 e 12 meses

Em torno de 1 ano de vida, o bebé j& consegue falar algumas palavras além de “mama”
e “papa” e nomear os objetos e as agdes mais comuns.

® Ajude sua filha a aumentar seu vocabulério.

m Ensine a ela os nomes das coisas e das pessoas, explique tudo o que vocé faz com
ela, para ela, o porqué de estar fazendo algo e para que isso serve.

m Converse com sua neném, ela vai aprendendo a falar e a entender bem o que as
outras pessoas falam.

® Ouga e cante musicas fazendo gestos, batendo palmas, dando tchau, incentivando
que sua filha imite vocé.

m Faca perguntas simples e dé pequenas ordens: “Vem aqui”, “Pegue o brinquedo”,
“Me da” etc.

® Continue lendo e contando histérias para ela,
principalmente na hora de dormir.

® Mostre-lhe as figuras dos livros quando estiver
lendo e contando as histdrias.

m Estimule sua filha a reconhecer e repetir os nomes
das pessoas, dos animais e dos objetos que vé. As
criangas gostam de apontar as figuras e ouvir alguém
contar uma histéria sobre elas.

m Estimule sua filha a caminhar. Inicialmente, ela
buscarad apoio nos méveis e gradualmente ird
largé-los. Os méveis devem estar firmes para
que ndo caiam sobre ela. Coloque objetos em
cima de soféas ou poltronas e estimule sua filha
a pega-los. Esse movimento ajuda a crianca a
ter seguranca e equilibrio para ficar em pé sem
precisar de apoio. Aos poucos, ela ird soltando -
as mios e se equilibrard nas duas pernas e | . /
conseguird caminhar. &2
X

® Ndo coloque andador, pois este ndo a estimula
a caminhar. G

m Estimule o contato de sua filha com outras criangas.

m Ofereca pequenos objetos, como bolinhas de papel, pedacos de frutas ou outros
para que ela possa pegar e treinar fazer uma pinga com os dedos. Mas tome muito
cuidado para que ela ndo leve estes objetos a boca ou aos ouvidos ou ao nariz.

m Nao deixe a crianca sozinha com pequenos objetos.



Desenvolvimento da Crianga de 1 a 3 Anos
Entre 1 ano e 1 ano e 6 meses

Continue sendo claro e firme ao colocar limites. Ordens diferentes, dadas ao mesmo
tempo, deixam a crianga confusa, sem saber o que fazer.

m Afaste-se de sua filha por periodos curtos, para que ela nao se sinta insegura, e va
fazendo com que ela se acostume, aos poucos, com a sua auséncia.

m Crie oportunidades para que sua filha aprenda a comer sozinha, a usar o talher
com a propria mao, direita ou esquerda, de

acordo com a sua habilidade, mas ajude-a
a terminar sua refeicdo. Ela ainda
precisa de seu apoio.

m Ofereca-lhe caixas ou potes de
diversos tamanhos e incentive-a
a empilha-los.
Mostre-lhe como
fazerisso e deixe-a
imita-lo.
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m Faca pedidos
simples e fale os
nomes corretos
dos objetos. Isso
ajuda a crianca
a aumentar seu
vocabulario e aprender a pedir o que quer.

m Crie oportunidades para que ela aprenda a andar sozinha, com equilibrio e
seguranca, de modo que possa alcancar, pegar ou largar um brinquedo.

m Crie oportunidades para que ela aprenda a rabiscar (com materiais como o giz de
cera). Essa atividade estimula a criatividade e a coordenagdo dos movimentos das maos.
m Nesta fase, ela ja entende o que vocé diz. Portanto, seja claro com a crianca,
mostrando o que ela pode e ndo pode fazer. Dé-lhe limites.

® Puxe um carrinho com uma corda e mova em diferentes dire¢des para que sua filha
possa acompanhar o movimento andando tanto para a frente quanto para trds, ou
fazendo curvas.
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Entre 1 ano e 6 meses e 2 anos

Nesta idade, a crianca ja compreende melhor o que € dela e o que é dos outros, mas
ainda precisa de orientagdo para aprender a compartilhar brinquedos e para aceitar
que ndo pode fazer tudo o que quer.

IMPORTANTE!

As birras — gritar, chorar, se jogar no chdo — sdo comportamentos frequentes
nestas e nas proximas fases do desenvolvimento infantil. Os cuidadores
devem ficar vigilantes, mas ndo desesperados e sem controle ao lidar com esse
comportamento. De forma nenhuma reaja a birra, falando, gritando, batendo.
Espere calmamente, ndo ceda. Espere sua filha se acalmar; entdo, diante de
solicitacdes adequadas, sem gritos ou choros, vocé deve atendé-la quando
possivel e elogia-la por ter conseguido superar a birra.

m Estimule sua filha a tirar as préprias roupas, mas ajude-a no inicio de suas tentativas.
m Perto dos 2 anos de idade, as criancas comecam a falar ou a apontar quando fazem
coco ou xixi. Comece a incentivar sua filha a usar o vaso sanitario ou o penico. Faga
isso em clima de brincadeira, sem pressiona-la ou repreendé-la. Inicialmente, deixe
a crianca sem fraldas durante o dia, com calcinha ou shorts, para que ela perceba
quando faz xixi ou coc6. Quando vocé mesma perceber que ela estd com vontade,
leve-a até um penico e deixe que ela experimente usa-lo sem ser forcada. Aos poucos,
va incentivando-a e ajudando-a a usar o vaso sanitario.

m Continue oferecendo brinquedos de encaixe que possam ser empilhados e brinque
com sua filha para que ela possa imitar vocé.

m Continue contando histérias usando livros e revistas. Nomeie os objetos e os
personagens e crie histérias a partir das figuras.

® Brinque com sua filha: jogue bola, faga brincadeiras que envolvam o uso do corpo.
Para maiores informacdes sobre brincadeiras na primeira infancia, acesse:
http://portal.mec.gov.br.

Entre 2 e 3 anos

Procure acompanhar as atividades da sua filha e demonstre interesse e satisfacdo
por seu aprendizado e amadurecimento nessas habilidades.

m Incentive sua filha a se alimentar, a se vestir, a se banhar e a escovar os dentes
sozinha.

m Elogie suas conquistas e s6 a ajude quando ela precisar.



m Continue estimulando-a a controlar a eliminacdo de fezes e urina, em clima de
brincadeira, sem pressiona-la ou repreendé-la. A retirada das fraldas depende muito
da presenca motivadora dos cuidadores.

m Estimule sua filha a brincar com outras criangas para aprender a se relacionar
e a compartilhar os brinquedos. A brincadeira fortalece a convivéncia social e os
vinculos comunitarios.

® Cante musicas e conte histérias de um jeito simples, para que sua filha possa repeti-las. Ela
pode falar sobre os personagens e acontecimentos da histéria e também sobre fatos de
seu dia a dia, de suas brincadeiras, os nomes dos amigos e os lugares que frequenta.
Essas atividades estimulam o desenvolvimento da linguagem e da imaginacdo da
crianga.

® Mostre a crianga figuras de animais, de pecas do vestuério, de objetos domésticos
e estimule-a a falar sobre eles: o que fazem, para que servem. Pergunte a ela, por
exemplo: “Quem mia?”, “Quem late?”.

® Brinque de desenhar. Sua filha pode desenhar no papel, com giz, e também na areia
e na terra, com o dedo.

m Ofereca pedacos de madeira, plastico, caixinhas, potes e peca para sua filha
construir torres, pontes, caminhos e casas. Essa brincadeira ajuda a desenvolver a
imaginacdo e a criatividade. Vocé também pode pedir que ela separe os objetos pela
cor e pela forma.

IMPORTANTE!

E hora de ensinar sua filha a esperar a sua vez para ser atendida, a ser tolerante
com pequenas frustragées, como perder nos jogos e nas brincadeiras, a adiar o
ganho de prémios e recompensas, além de conter seus impulsos e refletir sobre
seu comportamento.
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Desenvolvimento da Crianga de 3 a 6 Anos
Entre 3 e 4 anos

Apos os 3 anos, a crianca ja consegue permanecer por mais tempo em uma mesma
brincadeira e prestar mais atengdo em caracteristicas como a cor, a forma e o tamanho
dos objetos.

m Crie situagdes nas quais seu filho possa
experimentar e reconhecer as
diferentes sensac¢des. Nesta fase, ele
ja é capaz de diferenciar sensacgoes,
. como frio, calor, seco e molhado.
Vocé pode, por exemplo, fazer
| comentérios como: “Hoje esta
muito frio, vamos colocar esse
casaco?”, ou “Esta fazendo calor,
vamos tirar esse casaco?”. Outros
comentarios: “Pegue aqui no copo. O
leite esta quente”, ou “Pegue aqui no copo. A agua esta fria”.

m Faca brincadeiras que desenvolvam o equilibrio e a concentragdo: andar de triciclo,
pular para dentro e para fora de um circulo desenhado no chdo, andar em linha reta,
pular num pé s6 alternando a perna e chutar a bola.

® Promova brincadeiras com outras criangas.

IMPORTANTE!

Se seu filho frequenta a creche ou a pré-escola, participe das reunides e converse
com os professores para saber mais como vocé pode promover a sua aprendizagem
e o seu desenvolvimento. Ele pode ter sido educado e cuidado no ambiente familiar
até os 4 anos, mas a partir desta idade a matricula na pré-escola é obrigatoria.

Entre 4 e 5 anos
A crianga ja se comunica bem por meio de palavras e ganha independéncia.

m Incentive seu filho a expressar suas ideias, inventar ou recontar histérias, cangoes
e rimas. Escute-o com atencdo. Essa atitude amorosa estimula o desenvolvimento da
linguagem e da imaginacao da crianca.

m Ndo repreenda seu filho quando ele estiver expressando suas fantasias. Ele esta
apenas aprendendo a dizer o que pensa.

m Estimule seu filho a correr, subir e descer, pular de pequenas alturas, pular
em um pé so. Vocé pode, por exemplo, convida-lo a imitar o Saci-Pereré, pular
corda, brincar de amarelinha.



m Passeie com ela em pragas, parques ou outros locais onde
ela possa se movimentar com seguranga, mantendo sempre
o olhar atento.

® Brinque de colocar pedras, brinquedos e outros
objetos em ordem de tamanho. Peca a sua filha
para ordenar os objetos do maior para o menor e <

do menor para o maior.

m Nesta idade, a crianga ja consegue fazer muitas
coisas de forma independente. Permita que ela
guarde seus brinquedos, escolha suas roupas,
tome banho e va ao banheiro sozinha.

® Permita que sua filha colabore na
realizacdo de atividades simples do dia a
dia, como, por exemplo, colocar os sapatos
dentro do armario, pegar o pao em cima da mesa,
tirar o brinquedo de dentro da caixa e organizar seus
brinquedos.

m Ensine as posi¢des que os objetos ocupam no espago: em cima ou embaixo, perto
ou longe, na frente ou atras. Esse tipo de aprendizado é importante para a crianga se
orientar no espago.

® Promova brincadeiras que exijam movimentos amplos, equilibrio e agilidade,
como as brincadeiras de “estatua” e de “coelho sai da toca”.

IMPORTANTE!

Mesmo que sua filha tenha dificuldade, estimule suas iniciativas e ajude-a
somente quando perceber que ela esta atrapalhada para realizar a tarefa. Valorize
seu esforco e ndo ridicularize sua dificuldade.

m Nesta idade, a crianca pergunta com insisténcia sobre a causa de alguns aconte-
cimentos. “Por qué?”, “como?”, “para qué?” sdo perguntas frequentes. Responda as
perguntas de seu filho de um jeito que ele possa entender. Satisfaca a sua curiosidade
e deixe que ele explore a sua capacidade de descobrir e compreender o mundo.

®m Nio corrija eventuais erros de linguagem. Apenas repita 0 que sua filha disse de
forma correta para que ela tenha um modelo a imitar.

® Incentive-a com brincadeiras e atividades como desenhar de forma espontanea,
copiar desenhos, colorir, recortar e colar figuras de revistas, fazer esculturas com
argila ou barro. Peca para ela falar sobre o que desenhou ou construiu.

m Continue incentivando sua filha a brincar com outras pessoas. A interagdo da
crianca com seus brinquedos, amigos e familiares proporciona o apoio necessério
para que ela se relacione com o meio social e cultural.
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Entre 5 e 6 anos

Por volta dos 6 anos de idade, a crianca tem interesse por jogos e brincadeiras com
regras — passa anel e jogo da memoria —, que desenvolvem habilidades como a
adequacdo a limites, a cooperacao, a negociacdo e a competicao saudavel. Nesta fase,
a crianca ja é capaz de aceitar e seguir regras dos jogos de mesa.

m Incentive sua filha a perceber novas relagées entre os objetos para fortalecer sua
capacidade de reflexdo. Pega, por exemplo, para ela observar como os objetos podem
ter quantidades e formas, tanto diferentes como iguais. Pergunte, por exemplo: “Onde
tem mais objetos?”, “Onde tem menos?”.

m Incentive as brincadeiras de faz de conta, de casinha, de escola e de teatrinho.
Elas ajudam a crianca a organizar e expressar seus pensamentos e suas emocoes
e enriquecem sua identidade. Ao interpretar personagens e dar vida e funcao aos
objetos, a crianca experimenta outras formas de ser.

®m Promova brincadeiras que ajudem sua filha a desenvolver seu equilibrio. Por
exemplo, peca para ela andar sobre uma linha desenhada no ch@o, colocando os pés
bem juntinhos, um na frente do outro.

m Conte historias, ensine poesias, rimas e cangoes e incentive sua filha a usar
criativamente o que aprendeu. Brinque de formar familias de palavras, assim:
familia das frutas (limao, abacaxi e banana), familia dos meios de transporte
(onibus, carro, caminhao, carroca) etc.

m Dé tarefas que sejam adequadas a capacidade e a habilidade da crianga e insista na
sua realizacdo. Ela pode, por exemplo, ajudar em algumas tarefas domésticas e cuidar
do seu material escolar. Com isso, estara construindo o senso de responsabilidade,
que é uma atitude fundamental para a vida adulta.

® Promova atividades de desenho e pintura.




Desenvolvimento da Crianga de 6 a 9 Anos

Nesta faixa etéria as habilidades adquiridas nas fases anteriores se consolidam, seja
por um aprendizado intenso, seja na escola ou fora dela, seja pelo distanciamento
da casa e dos pais, seja pela maior participacdo da crianca na comunidade. A
crianca comeca a ter nocdes gerais sobre si, entendendo quem ela é no mundo, com
afirmacdes como “sou legal”, “sou bagunceira”, “sou inteligente”, “sou engracada”
etc. A influéncia dos amigos e colegas da mesma idade adquire grande importancia

nesta etapa da vida, e a influéncia dos pais ganha outras formas.

IMPORTANTE!

A partir dos 6 anos, a crianca passa a pensar com légica. Sua memoria e a sua
habilidade com a linguagem aumentam: ela esta comecando a pensar por si
mesma. Incentive sua filha a manifestar suas préprias ideias e pensamentos.

m Estimule cada vez mais a independéncia de sua filha, mas, ao mesmo tempo, esteja
muito préximo dela. Converse, troque ideias, seja companheiro, de forma que ela
possa ir construindo a sua visao de mundo de acordo com os valores e os limites da
familia e da convivéncia na comunidade.

m Acompanhe a vida escolar da sua filha e valorize suas conquistas. Converse com 0s
professores sobre o seu aprendizado, seu comportamento na escola e sua socializagdo
com os colegas e os professores.

B Promova sua participacdo em atividades esportivas e artisticas de acordo com
suas preferéncias e habilidades. Essas atividades sdo boas para criangas de ambos
os sexos porque favorecem o aprendizado da disciplina, da coordenacdo motora, da
convivéncia em grupo e o desenvolvimento de outras aptiddes.

ATENCAO!
Nao preencha todo o tempo da sua filha com atividades de hora marcada. Ela ainda

precisa de horas livres para brincar.
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PERCEBENDO ALTERACOES NO DESENVOLVIMENTO

Sinais de Alerta

A seguir, destacamos alguns sinais de alerta que fazem suspeitar de algum problema
de desenvolvimento da crianga.

Observe se sua filha:

m Nao busca interacdo, ndo reage ou se irrita ao contato com as pessoas e com 0
ambiente;

= Nao responde ao olhar ou aos sons, a conversa e ao toque quando é amamentada,
alimentada, colocada no colo ou acariciada;

» Habitualmente fica isolada e ndo se interessa em brincar com outras criangas;

» Tem dificuldade na fala e em atender aos comandos;

= Faz gestos e movimentos repetitivos;

m Demorou além das outras para virar de brucos, sustentar a cabeca, engatinhar e andar;
m Tem dificuldade para memorizar e realizar uma tarefa até o fim;

m Tem dificuldade para aprender e solucionar problemas préticos relacionados aos
habitos da vida diaria;

m Tem dificuldade com o sono ou com a alimentagao;

m Tem sensibilidade exacerbada a determinados ruidos de motores de eletrodomésticos,
furadeiras e fogos de artificio;

u Apresenta muita agressividade;
m Apresenta intensa agitacdo, impulsividade e falta de atencgao;

m Desafia com frequéncia e tem dificuldade de seguir as regras.

IMPORTANTE!

Se sua filha ndo age como vocé espera, apresenta comportamentos diferentes
dos apresentados por outras criangas da mesma idade e/ou ndo estd alcangando
os marcos do desenvolvimento para sua idade (pag. 79 a 84), converse com
os profissionais de satide, educagdo e assisténcia social. Na maioria das vezes
ndo é nada sério, mas quanto mais cedo um problema de desenvolvimento for
identificado e enfrentado, melhores serdo os resultados.

A suspeita de uma alteracdo no desenvolvimento da crianca pode gerar momentos
dificeis e sentimentos como medos, ddvidas, angtstias e dificuldades em aceitar o
problema. Todos esses sentimentos sdo normais diante de um fato novo e ndo esperado
pela familia. Procure e aceite ajuda e apoio dos profissionais de satde, educacdo e
assisténcia social. Compartilhar pode lhe dar mais tranquilidade e seguranca para
lidar com o problema de sua filha.



Criangas com Deficiéncia

Muitas vezes ainda ndo se tem um diagnéstico, mas ja se percebe um atraso ou
alteracdes no desenvolvimento da crianca desde os primeiros meses de vida;
nestes casos, ela precisa ser encaminhada para profissionais com experiéncia em
desenvolvimento infantil.

Sdo fundamentais a identificacdo e a intervencdo precoce para criangas com
deficiéncia.

Por isso é importante a realizacao dos testes do pezinho, da orelhinha e do olhinho.

IMPORTANTE!

O afeto, 0o amor, o bom senso e a vontade de superar limites, além da esperanca
e da disposigdo para a luta, ddo mais confianga a crianga, ajudando-a também a
ter mais disposicdo para enfrentar suas proprias dificuldades. Converse com 0s
profissionais, porque vocé ndo esta sozinho.

A parceria entre pais, profissionais de sadde, assisténcia social e de educagéo
muito contribui para o estimulo ao desenvolvimento e a atencao integral a crianca
com deficiéncia.

Nos casos confirmados de alteragdes especificas do desenvolvimento da crianca,
é responsabilidade dos profissionais do servico de saide articular e organizar
todo o cuidado de que ela necessita nos varios servicos especializados de saude,
como centros de reabilitagdo etc. A familia deve buscar, além do tratamento
especializado, apoio psicossocial e emocional na rede de satide e nos servicos
socioassistenciais (CRAS) e também deve se informar sobre os direitos das
criancas com deficiéncia: o passe livre de transporte, o Beneficio de Prestacdo
Continuada da Assisténcia Social (BPC), a educacdo inclusiva, o cuidado centrado
na familia e as politicas publicas de acessibilidade e inclusdo social, por exemplo.

Quanto mais cedo a familia tiver informagdes sobre os direitos de sua filha, maior sera
a chance de inclui-la na sociedade em igualdade de condi¢des com as outras criangas.

ATENCAO!

Para mais informagdes sobre a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, veja:
http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/saude-da-pessoa-com-deficiencia.
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O autismo é um transtorno global do desenvolvimento da crianga, cujas alteragcoes
aparecem antes dos 3 anos de idade e se caracterizam por problemas na comunicac¢ao
e na interacdo social e por comportamentos repetitivos e interesses restritos. Existem
varios graus de autismo, e quanto mais cedo a crianca for diagnosticada e comecar o
tratamento, melhor sera o seu desenvolvimento.

A deteccdo precoce do autismo é fundamental para a imediata intervencao, de forma
a favorecer a construcao de abordagens que viabilizam o percurso da pessoa com
autismo e de seus familiares em suas redes sociais. Ainda ndo existem exames
laboratoriais ou marcadores biol6gicos para a identificacdo do autismo, a qual se da
pela observacdo do comportamento e pela avaliacdo clinica.

Se hé suspeita ou se foi confirmado que sua filha apresenta algum transtorno do
espectro autista, procure o servico de saide mais proximo de sua casa para receber
orientacdo quanto ao acompanhamento de seu crescimento e desenvolvimento e para
encaminhamento aos servigos especializados da rede de satide. A creche/escola pode
ser, além da familia, um ambiente facilitador do desenvolvimento da crianca autista.

IMPORTANTE!

Para mais informagges, leia as Diretrizes de Atencao a Reabilitacdo da Pessoa

com Transtornos do Espectro do Autismo (TEA) e as Diretrizes de Atencao a
Pessoas com Sindrome de Down em: www.saude.gov.br e a publicacdo Linha
de Cuidado as Pessoas com Transtorno em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/
publicacoes/linha_cuidado_atencao_pessoas_transtorno.pdf.

A sindrome de Down €é uma situacdo especial que acontece quando o bebé nasce com
um cromossomo a mais em cada célula do seu corpo. As criancas com Down podem
apresentar complicacdes cardiacas, alteragdes visuais, auditivas, gastrointestinais,
problemas de sono, infecgdes respiratérias, de ouvido, distirbios da tireoide,
obesidade e alteragdes na articulacdo da cabeca com o pescogo.

Essas criancas devem ser encaminhadas para estimulagdo precoce ja nos primeiros
dias de vida, se suas condigOes clinicas o permitirem. O diagndstico e o tratamento
precoces podem garantir a elas melhor qualidade de vida. Seu cuidado deve ser
compartilhado entre a familia e a equipe multiprofissional (saude, educacdo e
assisténcia); portanto, a familia ndo estara sozinha e sem apoio. Procure o servico de
saude mais proximo de sua casa para receber orientagdo sobre o acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento da sua filha e para encaminhamento aos servigos
especializados da rede de satide.



PERCEBENDO ALTERACOES NA VISAO E NA AUDICAO
Sinais de Deficiéncia Auditiva e Visual

A visdo e a audicdo sdo muito importantes para a aprendizagem e a comunicagao
da crianca. Os pais ou cuidadores e professores sdo as pessoas mais proximas e as
que tém mais condicdes de observar se as criangas estdo ouvindo e enxergando bem.
Quando for identificado algum problema, deve-se levar a crianga aos servicos de saude.
L4 sdo feitos testes para verificar a qualidade da visdo e da audi¢do nos primeiros
anos de vida. Esses testes devem ser repetidos quando a crianga vai para a escola.

Deficiéncia Visual

Fique atento quando sua filha:

m Tiver grande dificuldade em prestar atencdo nos objetos ou nas pessoas;

m Parecer desinteressada pelos brinquedos ou pelo ambiente;

® Aproximar para muito perto dos olhos os objetos que deseja ver;

m Tiver dificuldade em se movimentar (rolar, engatinhar ou andar, por exemplo);

m Apertar ou esfregar os olhos, franzir a testa ou prestar aten¢do em pontos luminosos.
Deficiéncia Auditiva

Fique atento quando sua filha:

® Néao acordar com barulhos nem reagir a sons do ambiente (porta batendo, vozes,
brinquedos e instrumentos musicais);

® Nio atender quando se fala com ela ou s6 atender quando est4 olhando diretamente
para a pessoa;
m Falar pouco ou ndo falar;

® Ouvir radio ou TV sempre em alto volume.

ATENCAO!
Nao coloque remédios caseiros ou qualquer outra coisa nos ouvidos ou nos olhos

de sua filha sem que isso tenha sido indicado pelo profissional de satide.
Evite que ela fique exposta por muito tempo a ruidos fortes, eles podem causar
problemas de audigao.
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PROMOVENDO A SAUDE BUCAL
Desenvolvimento dos Dentes

Por volta dos 8 meses de idade, inicia-se o nascimento dos dentes de leite. Quando
esses dentes estdo nascendo, a crianca pode apresentar alteracdo do sono,
perda de apetite, pequeno aumento de temperatura,
aumento da salivacao (fica babando
muito), coceira nas gengivas e
irritabilidade. Com 3 anos, a
crianca normalmente tem 20
dentes no total. E permanece
assim até os 6 anos, quando
geralmente nasce o primeiro
molar permanente, um dente
maior que nasce ap6s o ultimo
dente de leite.
Dos 6 aos 14 anos de idade,
os dentes de leite sdo trocados
pelos dentes permanentes.
A denticdio = permanente
completa-se em torno dos
18 anos e é formada por
32 dentes, os quais devem
permanecer na boca pelo resto
da vida.

Limpeza da Boca e dos Dentes

A partir do nascimento do primeiro dente, é indispensavel utilizar uma escova de
dentes pequena e com cerdas macias, com pequena quantidade (menos de um grao
de arroz) de creme dental com fltior. Enquanto a crianca tiver apenas dentes de leite, é
suficiente escovar os dentes com creme dental duas vezes ao dia. Além disso, deve-se
cuidar para que ela ndo engula a espuma que se forma durante a escovagao.

O uso fio dental é indicado quando os dentes estdo juntos, sem espacos entre eles,
uma vez ao dia.

Os pais ou cuidadores devem escovar os dentes das criangas até que elas aprendam
a fazer isso sozinhas, mas devem acompanhar o procedimento das criancas até
perceberem que elas estdo fazendo a higienizagao bucal de maneira correta. O creme
dental deve ser mantido fora do alcance das criangas.



Traumatismo Dentario

E comum que as criancas sofram quedas e os dentes sejam atingidos. As maiores
complicacdes devidas a traumas, tanto nos dentes de leite quanto nos dentes
permanentes, acontecem por falta de atendimento imediato e de controle de possiveis
complicagdes pelo profissional.

Para qualquer tipo de trauma, procure imediatamente o dentista, pois quanto mais
rapido for o atendimento, maiores serdo as chances de recuperar o dente.

Nos casos em que o dente permanente sai totalmente da boca, tente colocé-lo de
volta no seu lugar ou coloque o dente em uma solugdo fisiolégica (como leite, soro
ou saliva) e procure o dentista o mais rapido possivel.

Carie Dentaria

A cérie é uma doenca causada por bactérias que vivem na boca e utilizam o agticar da
nossa alimentagdo para produzir acidos que destroem os dentes.

E muito fécil e simples prevenir o aparecimento da carie. Deve-se ter uma dieta
balanceada, controlar a frequéncia de ingestdo de actcares e realizar corretamente a
higiene bucal.

ATENCAO!
Bebés e criancas podem ter um tipo de carie que evolui muito depressa e pode
atingir varios dentes de uma s6 vez, destruindo-os rapidamente. A causa mais

comum desse problema é o uso frequente e prolongado de mamadeira durante a
noite associado a falta de limpeza dos dentes ap6s essa mamada. Portanto, tente
fazer a higiene ap6s a mamada noturna ou antes do bebé dormir e evite acrescentar
actcar ou achocolatado ao conteido da mamadeira.
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OBSERVANDO COM CUIDADO O USO DOSELETRONICOS
E O CONSUMO

Meios de Comunicagao (TV, celulares, tablets, computadores etc.)
Prefira estimular a inteligéncia do seu filho com as brincadeiras. As criangas estdo
cada vez mais expostas a celulares, programas de TV e a jogos que ndo desenvolvem

as habilidades motoras, cognitivas, afetivas e sociais, e além disso muitas vezes podem
ter contetidos violentos, eréticos ou outros, impréprios para sua idade. Mesmo com
programacdo adequada, o tempo exagerado da crianca diante desses aparelhos
leva a diminuic¢do de brincadeiras que exercitam o corpo, o que pode acarretar a
obesidade, além de reduzir a interagdo com os cuidadores, com outras criangas e com
a comunidade, fragilizando os vinculos familiares e sociais. Dé limites em relacao
ao tempo que seu filho pode ficar diante da TV, do computador e do celular.
Observe o tipo de programacao e a recomendacao etaria dos filmes, jogos e desenhos.

ATENCAO!

Criancas menores de 2 anos ndao devem ser expostas a esses equipamentos, porque
— principalmente nessa idade — a convivéncia familiar e social é muito importante
para a construcao dos lagos afetivos. Para criangas de 2 a 5 anos, a recomendacao
é que o tempo maximo diante desses aparelhos seja de uma hora por dia. Até os 10

anos as criancas ndo devem fazer uso de televisdo ou computador nos seus proprios
quartos. As criancas antes dos 12 anos nao devem possuir celulares e smartphones.

Consumo em Geral

A interagdo com adultos é importante para o desenvolvimento das criangas. Cuide
para ndo se distrair dando atencdo a equipamentos eletronicos (celular, TV e outros) e
deixando de interagir com seu filho. E lembre-se: seu exemplo é fundamental, preste
atencdo no tempo que vocé gasta com esses aparelhos.

As criangas sdo um alvo muito atrativo para a propaganda comercial das empresas,
devido a sua facilidade em assimilar os contetidos apresentados. Isso estimula o
consumo, principalmente de brinquedos e alimentos (muitas vezes ndo saudaveis).
As propagandas provocam todos os sentidos da crianga, criando o desejo de possuir
o produto vendido. Nesse contexto, a familia deve limitar o tempo que as criangas
veem TV e lhes dar bom exemplo e orientagdo para que elas evitem comportamentos
consumistas.



PREVENINDO ACIDENTES

A medida que a crianca vai crescendo e se desenvolvendo, sua curiosidade vai se
agucando: movimentar-se em busca de novas descobertas passa a ser constante no
seu dia a dia, o que aumenta o risco de sofrer acidentes.

Atitudes simples, com supervisio continua de um adulto, podem impedir
acidentes que podem matar ou deixar sequelas. FIQUE ATENTO!

Do Nascimento aos 6 Meses
Sufocacao

m Nunca use talco; ajuste o lengol do colchdo, cuidando para que o rosto do bebé néo
seja encoberto por lengdis, cobertores, almofadas e travesseiros.

m Evite o uso de corddes e enfeites de cabelo.

m Evite o contato da crianga com pecas pequenas (clipes, botdes, agulhas, moedas,
anéis, brincos, bolinha de gude, tampinhas, pregos, parafusos). Utilize brinquedos
grandes e inquebraveis, respeitando a faixa etdria indicada na caixa pelo Inmetro
(Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia).

m Afaste a crianca de papéis de bala, sacos plasticos, corddes e fios.

Quedas

m Proteja o berco e o cercado com grades altas com, no méaximo, 6 cm entre elas.
m Ndo deixe a crianga sozinha em cima de moéveis.

m Ndo deixe a crianca sob os cuidados de outra crianga.

Intoxicacao

® Nunca dé a crianca remédio que ndo tenha sido receitado pelo médico. Verifique
sempre a validade do que vocé oferece a sua filha.
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Queimaduras
m No banho, verifique a temperatura da agua (a ideal é 37 °C).

m Caso a crianga ndo esteja sendo amamentada exclusivamente no peito, é importante
verificar a temperatura do leite (ou alimento) ofertado.

m Ndo tome liquidos quentes nem fume enquanto estiver com a crianga no colo.
Afogamento
® Nunca deixe a crianca sozinha na banheira ou em bacia.

m Nao deixe sua crianca préxima a baldes, tanques, vasos, cacimbas, pogos e piscinas.
Mesmo pouca dgua pode causar afogamento.

Acidentes no transporte

B A crianga nesta idade deve ser transportada no bebé-conforto ou no conversivel
(cadeira em forma de concha, levemente inclinada, colocada no banco de tras do
carro, voltada para o vidro traseiro, conforme orientagdes do fabricante, segundo
estabelece o Cédigo de Transito Brasileiro).




Dos 6 Meses aos 2 Anos

Nesta faixa de idade, a crianca comeca a se locomover sozinha e estd mais ativa e
curiosa. Portanto, os cuidados devem ser redobrados. Para evitar acidentes, além das
recomendacdes para a faixa etaria anterior, devem ser observados os cuidados a seguir.
Quedas e ferimentos

® Coloque barreiras de protecdo nas escadas e redes de protegdo ou grades nas janelas.
m Certifique-se de que o tanque de lavar roupas e as pias (ou lavatérios) estejam bem
fixos, para evitar que caiam e machuquem a crianga, caso ela se pendure ou se apoie neles.
Envenenamento

® Mantenha produtos de limpeza (dgua sanitaria, detergente) e medicamentos fora do
alcance da crianga. Coloque esses produtos em locais altos e, se possivel, trancados.

m Nao utilize embalagens de bebidas para colocar produtos de limpeza e inflamaveis
COmo querosene.

m Evite o acesso da crianca a produtos como venenos (contra ratos, formigas,
mosquitos, moscas) e a produtos inflaméaveis (dlcool e removedor de esmalte, por
exemplo).

Queimaduras

m Restrinja o acesso da crianga a cozinha.

m No fogdo use as bocas de tras e deixe os cabos
das panelas voltados para o centro.

m Fique atento ao forno ligado, ao ferro de
passar roupas e ao aquecedor.

m Coloque

protetores nas
tomadas.

m Evite fios
elétricos soltos e ao
alcance da crianga.
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Dos 2 aos 4 Anos

Nesta fase, a crianca estd mais independente, mas ainda ndo percebe as situacdes de
perigo e os riscos de acidentes. Por isso, devem ser observados todos os cuidados
recomendados para as faixas etarias anteriores e, também, os seguintes:

Acidentes com animais domésticos

® Nao deixe sua filha se aproximar de cdes e outros animais desconhecidos ou que
estejam se alimentando ou com filhotes.

Queimaduras

® Nao deixe sua filha brincar com fogo, fogueiras e fogos de artificio (bombinhas,
produtos inflamaveis, f6sforos etc.).

® Mantenha a crianca longe do fogdo, do aquecedor e do ferro elétrico.

m Os produtos inflamaveis (como alcool, querosene e fésforos) devem ficar totalmente
fora do alcance das criancas.

ATENCAO!
Em casos de acidentes com materiais de limpeza, medicamentos e outras

substancias téxicas, procure urgentemente um servico de saide, chame o SAMU
(Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia), no telefone 192, ou ligue para o
Centro de Informacao Toxicol6gica, pelo telefone 0800-780200.

Autosseguranca

® Quando sair de casa, segure sua filha pelo pulso para evitar que ele se solte e corra
em diregdo as ruas e rodovias.

® Ndo permita que ela brinque em locais de circulacdo de veiculos, como garagens e
outros proximos as ruas e rodovias.

Afogamentos

® Nunca deixe criangas sozinhas quando estiverem dentro ou préximas da agua, seja
piscina, rio, lago, mar, balde, banheira, bacia ou outros. Elas devem sempre estar
acompanhadas por um adulto atento o tempo todo, mesmo que elas saibam nadar.
Acidentes de transito

® No carro, a crianca de 1 a 4 anos deve ser transportada em uma cadeira especial
para criangas, com cintos de segurancga de trés pontos, que deve ser colocada no

banco de tras, conforme a orientagdo do fabricante.
m Verifique se o transporte escolar segue as recomendacdes de seguranga no transito.

IMPORTANTE!
Sempre mantenha a sua filha longe de armas de fogo.



Dos 4 aos 6 Anos

®m Mantenha todos os cuidados recomendados para as faixas etérias anteriores e
converse com sua filha, explicando-lhe sempre as situacdes de perigo.

®m Mesmo que ja esteja mais confiante e seja capaz de fazer muitas coisas, ela ainda
precisa da supervisdo de um adulto.

m A crianga deve usar equipamento de protecdo ao andar de bicicleta, patins e skate.
m Escolha lugares seguros (parques, ciclovias e pracas) para as brincadeiras.

®m Ao andar na rua, cuide para que a crianca sempre esteja do lado de dentro da
calcada, protegida dos veiculos pelo corpo do adulto.

® Nunca deixe a crianca brincar em lajes, varandas e terracos que nao tenham grades
de protecao.

m No carro, a crianga deve usar os assentos de elevacdo (boosters), com cinto de
seguranca de trés pontos, no banco traseiro.

Dos 6 aos 9 Anos

m A partir dos 6 anos a crianga ja é quase independente, por isso aumenta a necessidade
de protecdo e supervisdo de suas atividades fora de casa. Converse com sua filha,
informe-a sobre os riscos a que ela estd exposta no dia a dia e peca-lhe para ter
atencdo quando estiver em uma situacdo que ofereca
perigo.

Choques elétricos

m Nao deixe sua filha soltar pipa, papagaio
ou arraia em locais onde ha fios elétricos.
Ha risco de choque de alta tensao.

® Também ndo lhe permita o uso
de produtos para deixar mais
cortante a linha da pipa, pois isso
pode ocasionar graves acidentes
com ela propria e com outras
pessoas.

Acidentes de transito

B Apds os 7 anos e meio, as
criancas devem sentar-se no banco
de trés, usando o cinto de seguranca
de trés pontos.

® Somente criancas de mais de 10 anos podem sentar-se no banco da
frente, sempre usando o cinto de seguranca.
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PROTEGENDO A CRIANGCA DA VIOLENCIA

Respeito aos Direitos Fundamentais

Toda crianca tem o direito de crescer e se desenvolver de forma segura e saudavel.
Quando amada e desejada, a crianca cresce mais tranquila e tende a se relacionar de
forma mais harmoniosa com seus pais, responsaveis, familiares e outras criangas.
Como o aprendizado se da pela imitacdo do comportamento, as
criancas que presenciam ou sdo vitimas de violéncia podem

acreditar que essa é a forma natural de resolver conflitos.
Lembre-se: as atitudes dos adultos no dia a dia servem
como exemplo. Nao grite ou bata, a crianca aprende
e repete 0s comportamentos vivenciados, podendo
incorpora-los ao seu jeito de ser. Sofrer maus-tratos na

infancia traz prejuizos maiores do que em qualquer outra
fase da vida e pode comprometer o desenvolvimento
fisico, emocional, mental e social. E preciso ter
especial cuidado com os casos de violéncia em
criancas menores de 3 anos, porque nessa idade
as criangas ainda ndo sabem dizer o que estdao
sentindo e percebendo no seu corpo. Quanto mais
; cedo comecar e mais tempo durar a exposicao da
ﬁ-:' crianga a uma situagdo de violéncia, mais graves
"= e permanentes serdo os danos causados. Entre as
criangas maiores que ja frequentam a escola, podem
acontecer situacdes de violéncia intencional e continua,
chamada de bul/ying. Exemplos comuns sdo empurroes, insultos
e humilha¢cdes — como inventar apelidos que ferem a dignidade, mentiras que
provocam situagdes vexatoérias ou difundir imagens pela internet. Alguns destes
sinais e sintomas podem indicar que sua filha sofre violéncia: irritabilidade frequente,
receio exagerado da proximidade de pessoas, tristeza constante, isolamento,
manchas no corpo, feridas em diferentes estagios de cicatrizacdo, comportamento de
agressividade extrema, disttiirbio do sono, atraso e dificuldades no desenvolvimento
da fala, distirbio de aprendizagem e até o insucesso na escola.

ATENCAO!

Se vocé suspeitar que alguma crianca sofre maus-tratos, violéncia fisica,
psicolégica, sexual ou seja obrigada a trabalhar, DENUNCIE. Comunique o caso,
imediatamente, ao Conselho Tutelar ou a Delegacia da Crianca e do Adolescente
ou, ainda, para o servico LIGUE 100. A ligacdo é andnima e gratuita. A assisténcia

social possui um Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV),
com prioridade para criancas vitimas de violéncia. Procure o CRAS e o CREAS

para acompanhar essas criancas e suas familias.




PARTE I

REGISTROS DO
ACOMPANHAMENTO DA CRIANCA
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ACOMPANHAMENTO DA CRIANCA E
CONSULTAS RECOMENDADAS

Nas paginas a seguir havera quadros e tabelas que devem ser preenchidos com
informacdes sobre a satide da sua filha. E neles que serdo registrados o peso,
a altura, a vacina e o desenvolvimento, por exemplo. Levar essas informagoes
para casa € um direito seu.

Profissionais e trabalhadores de saude! As paginas seguintes deverdo ser
preenchidas nos momentos de contato com a crianca e seus familiares. Nao se
esquecam de preenché-las!

As informacg0es sobre o pré-natal e o parto devem ser preenchidas nos locais
onde foram prestadas essas assisténcias e sdo fundamentais para a vigilancia
da sadde integral da crianga, com destaque para o seu desenvolvimento.

Equipe de Atengao Basica! O preenchimento da CADERNETA permite que os
familiares e cuidadores se apropriem das informagoes sobre a satide da crianga.

Aproveite esta oportunidade para conversar com as familias e envolvé-las no
processo de cuidado!




Pré-Natal, Parto, Nascimento, Interna¢ao Neonatal e Alta
Gravidez planejada? ( ) Nao ( ) Sim

Fez pré-natal? ( )N&o ( )Sim

Numero de consultas: Iniciou consultas no trimestre: ( ) 1°( )2°( )3°
Tipo de gravidez: ( ) Unica ( ) Muiltipla
Gravidez de risco: ( ) Nao () Sim. Qual?

Sorologias realizadas no pré-natal para os agravos (CID-10)

SN EENSSRESEEN v cinas no pré-naial

Agravos |[NR N ALT | NR N ALT | NR N ALT _
A3 (OO OIOOO TOOO! o | () )
221 ()OO OO 1O e L () O
BI8 ()OO OO OO0 :

B58 | ()()()]| (D)) [ ()()()| HeuieB | () ()
Zika (D)) OHOHOO) T OHrOHO)

Parto em: () Hospital ( ) Centro de Parto Normal ( ) Domicilio

() Outro:

Tipo de parto: ( ) Vaginal ( ) Cesarea. Motivo:

Acompanhantes no parto/nascimento: ( ) Ndo ( ) Sim

Contato pele apele: ( ) Ndo ( ) Sim. Mamou na primeira hora de vida? ( ) Nao ( ) Sim
Apgar 1°min:___ 5°min: ___ Clampeamento oportuno do corddo umbilical: ( ) Nao ( ) Sim
IG:___ Semanase___dias( ) DUM ( ) USG( )Exame RN. Qual?

Peso:_____g Comprimento: ___cmPC:___am Adequagdo peso/IG: ( )AIG ( )PIG ( )GIG

Reanimacgdo neonatal ( ) Ndo ( ) Sim. RN assistido no parto por:

Tipo sanguineo e Coombs: Mae CI Bebé CD

Prevengdo: Oftalmica ( ) Ndo ( ) Sim. Hemorragica (vit. K): ( ) N@o ( ) Sim
Internacdo: ( ) Nao ( ) Sim. Onde? ( ) Utin___dias ( ) Ucinco___dias( ) Ucinca___dias

Motivo da internagdo:

Anote com base no relatdrio de alta os problemas que o bebé apresentou, diagnésticos,

tratamentos realizados e recomendagdes ap6s a alta.

Data da alta: /I___/ Peso na alta: g Comprimento: cm

Alimentacdo: ( ) Leite materno exclusivo ( ) Leite materno e leite artificial ( ) Leite artificial
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Triagens Neonatais

Triagens Neonatais /__/
Esta consulta deve ser realizada nos primeiros sete dias de vida por médico ou enfermeiro, no domicilio ou na unidade de satide.

1.Triagens neonatais
a. Teste do reflexo vermelho - Teste do olhinho  c. Triagem auditiva - Teste da orelhinha

Deve ser realizado antes da alta da maternidade Deve ser realizada na maternidade entre 24 e 48h depois
() Néo realizado ( ) Realizado em /) do nascimento e no maximo, durante o 1° més de vida
Olho Direito: () Normal ( ) Alterado () Néo realizado ( ) Realizadoem:__/__/___
Olho Esquerdo: () Normal ( ) Alterado Testes: () Emissao Otoactistica Evocada

() Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefélico
Ouvido direito: () Normal ( ) Alterado
Ouvido esquerdo: () Normal ( ) Alterado

Observagao/Encaminhamento:

b. Triagem de cardiopatia congénita critica
Oximetria de pulso - Teste do cora¢iaozinho Conduta:

Realizado na maternidade ap6s 24h de vida

( ) Naorealizado ( ) Realizadoem: __/___/
Resultado: () Normal ( )Alterado

Observagao/Encaminhamento:

d. Triagem biologica - Teste do pezinho
Idealmente realizado entre o 3° e 5° dia

( ) Naorealizado ( ) Realizadoem:___ /__ /

Consulta da 12 Semana

Consulta da 1* Semana Data [/
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1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: ______cm
*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.
2. Aleitamento/alimentacao 3. Sinais de alerta
() Leite materno exclusivo (LME) Coto umbilical infeccionado ( )Néo ( )Sim
() Leite materno e leite artificial (LM+LA) Ictericia ( )Né&o ( )Sim
() Leite artificial (LA) Diarreia/Vomitos ( )Nédo ( )Sim
Dificuldade para amamentar ? ( ) Nao ( ) Sim Dificuldades para respirar
(FR>60 ou <30) ( )Néo ( ) Sim

Parou de amamentar? ( )N&o ( )Sim Febre (237,5°C) ( )Néo (' )Sim
Com que idade? Hipotermia (<36,5°C) () Nao () Sim
Em caso de desmame precoce descreva o motivo: Camvilsies 6

; movimentos anormais ( )Nao (' )Sim
4. Vacinas Ausculta cardiaca alterada/Cianose ( ) Nao () Sim
Registrar no quadro pag.102 Outros:

Hepatite B ( ) Nao ( ) Sim
BCG ( )N&o ( )Sim

5. Desenvolvimento e lagos de afeto
Avaliar a rede de apoio materno, participacdo dos pais, atenc@o a reacao do bebé. Observar se a mae
aproveita 0 momento da mamada/alimentagdo para aconchegar, tocar, olhar e conversar com o bebé.

A crianga merece cuidado especial em caso de extrema pobreza, de residir em drea de risco, ter deficiéncia,
ter nascido com peso menor que 2.500g, ter nascido com menos de 37 semanas, ter sofrido asfixia grave, ter
apresentado Apgar menor que 7 no 5° minuto, ou por ser filho de mae adolescente, usuaria de drogas, com
depressao, entre outros.




Consulta da 12 Més

Consulta do 1° Més Data /]

Esta consulta deve ser realizada no 1°més de vida por médico ou enfermeiro, no domicilio ou na unidade de satde.

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm
*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.
2. Triagem neonatal - Testes Realizado Resultado Encaminhado
Néo |Sim | Normal | Alterado AB' CER'" SSA'"' SSE''!"
Pezinho

Orelhinha - Exame autidivo
Olhinho - Reflexo olho vermelho
Coracaozinho

TAB-Atengdo Bésica; {1 CER-Centro Especializado em Reabilitagdo; f1fSSA - Servigo de Satde Auditiva;
111 SSE - Servigo de Saude especializado (Oftalmolégico — Auditivo — Outros).
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3. Aleitamento/alimentacdo 4. Sinais de alerta
() Leite materno exclusivo Secrecdo nasal ( )Naéo ( )Sim
() Leite materno e leite artificial Colica/Engasgos ( )Naéo ( )Sim
() Leite artificial Diarreia/Constipagdo ( )Naéo ( )Sim
Dificuldade para amamentar? ( ) Ndo ( ) Sim Vomitos/Golfadas ( )Nao ( )Sim
Dificuldades para respirar

Parou de amamentar? ( )Nao ( ) Sim (FR>60 ou <30) ( ) Nao () Sim
Com que idade? Febre (237,5°C) ( )Nédo ( )Sim
Em caso de desmame precoce descreva o motivo: ~ Hipotermia (<36,5°C) ( )Naéo ( )Sim
.- . Convulsdes ou

. B Xame ocular i i
Abertura ocular normal ( )Nao ( )Sim I;z:;)nsl:entos anormas ( )Néo( )Sim
Pupilas normais ( )Néo ( )Sim
Estrabismo ( )Nao ( )Sim 6. Verificagoes importantes
Segue com o olhar ( )Néo ( )Sim Vacinas de acordo com o calendério ( ) Ndo ( ) Sim

7. Desenvolvimento* 8. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Observagdo da interacdo mae-filha Tempo de sono em 24 horas

T Avalie a presenga dos marcos na pag. 79 e Posigdo no sono quando deitado no bergo:
classifique pelo instrumento da pag. 78 De barriga para cima?

Adequado para idade () Funcionamento do intestino e célicas
Alerta para o desenvolvimento (') Higiene e cuidados gerais

Provavel atraso no desenvolvimento (') Sinais de violéncias/negligéncias

QLA Acidentes domésticos ( )Néo( )Sim

9. Lacgos de afeto
Avaliar a rede de apoio materno, participacdo dos pais, atencdo a reacdo do bebé. Investigar depressao
materna. Observar se a mae aproveita 0 momento da mamada para aconchegar e conversar com o bebé.

A crianga merece cuidado especial em caso de extrema pobreza, de residir em drea de risco, ter deficiéncia,
ter nascido com peso menor que 2.500g, ter nascido com menos de 37 semanas, ter sofrido asfixia grave,
ter apresentado Apgar menor que 7 no 5° minuto, ou por ser filho de mae adolescente, usuaria de drogas,
com depressdo, entre outros.




Consulta do 22 Més

Consulta do 2° Més Data /]

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm

*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.

Vacinas de acordo com o calendario ( ) Nao ( ) Sim

6. Atencdo e cuidados especiais nesta fase
Posigio no sono 7. Desenvolvimento ¥
Observacdo da interagdo mae-filha

Tempo de sono

Troca de posicdo durante o dia
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8 2. Aleitamento/alimentagao 3. Sinais de alerta
-4 () Leite materno exclusivo Secrecgdo nasal ( )Néo ( )Sim
2 () Leite materno e leite artificial Codlica/Engasgos ( )Ndo (' )Sim
g () Leite artificial Diarreia/Constipacdo ( )N&o ( ) Sim
2 Dificuldade para amamentar ? ( ) Ndo ( ) Sim V6mitos/Golfadas (' )Ndo () Sim
(o) Dificuldades para respirar
Na Si

3 Parou de amamentar? ( )Nao( )Sim (FR>50 ou <30) ( )Nao () Sim

o Na Si
< B comemeimas Febre (237,5°C) ) a0 ) m
g Em caso de desmame precoce descreva o motivo: ~ Hipotermia (<36,5°C) ( )Nao () Sim
S Convulsoes ou
s movimentos anormais ( )Néao ( )Sim
< 4. Exame ocular Criptorquidia ( )Nio ( )Sim
(03 Globo ocular de tamanho normal ( )Néao ( ) Sim  Quros:
- Pupilas normais ( )Néao ( )Sim
E Estrabismo ( )Néo ( )Sim
S - . . 5. Verificagoes importantes
b Secrecdo ocular ( )Néao ( )Sim
I
2
3
=
(@)
o
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Funcionamento do intestino e célicas

Higiene e cuidados gerais © Avalie a presenca dos marcos na pag. 79 e
Orientagoes sobre satide bucal do bebé: higiene classifique pelo instrumento da pag. 78

bucal, uso de chupeta ou bico Adequado para idade ()
Uso de soro fisioldgico nasal Alerta para o desenvolvimento ()
Acidentes domésticos Provavel atraso no desenvolvimento ()

Observacoes:

Sinais de violéncias/negligéncias ( ) N&o ( ) Sim

8. Lacos de afeto

Avaliar a rede de apoio materno, participacdo dos pais, atencao a reacdo do bebé. Apoiar os cuidadores na
estimulacdo do bebé. Observar se a mae aproveita o momento da mamada para aconchegar, tocar, olhar e
conversar com o bebé.

Dependendo da satde e das condigdes de vida, a crianca pode precisar de mais consultas nestes primeiros
meses. Fique atento aos riscos.




Consulta do 42 Més

Consulta do 4° Més Data [/

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm

*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.

2. Aleitamento/alimentacdo 3. Sinais de alerta

() Leite materno exclusivo Secrecdo nasal ( )Nao ( )Sim

() Leite materno e leite artificial Colica/Engasgos ( )Naéo ( )Sim

() Leite artificial Diarreia/Constipagao ( )Nao ( )Sim

Dificuldade para amamentar ? ( ) N&do ( ) Sim Vomitos/Golfadas ( )Nao ( )Sim
Dificuldades para respirar

Parou de amamentar? ( )Nédo( )Sim (FR>50 ou <30) ( )Nao ( )Sim

Com que idade? Febre (237,5°C) ( )Nao ( )Sim

Em caso de desmame precoce descreva o motivo: ~ Hipotermia (<36,5°C) ( )Nao ( )Sim
Convulsoes ou ( )Nao ( )Sim

movimentos anormais

4. Exame ocular Hérnia inguinal/umbilical ( ) Nao () Sim

Globo ocular de tamanho normal ( ) Ndo ( )Sim Outros:

Pupilas normais ( )Nao ( )Sim

Estrabismo ( )Néo ( )Sim

Secrecao ocular ( )Néo ( )Sim 6. Verificagdes importantes

5. Desenvolvimento ¥ Vacinas de acordo com o calendério ( ) Nao ( ) Sim

Observacdo da interacdo mae-filha

7. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Funcionamento do intestino
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1 Avalie a presenca dos marcos na pag. 79 e
classifique pelo instrumento da pag. 78
Adequado para idade

Higiene e cuidados gerais

Uso de soro nasal de rotina

Orientagdes sobre satide bucal do bebé: higiene
bucal, nascimento dos dentes, uso de chupeta ou
bico, etc.

Alerta para o desenvolvimento

—_~ o~
—~ — —

Provavel atraso no desenvolvimento
Observagoes:

Acidentes domésticos
Sinais de violéncias/negligéncias ( ) N&o ( ) Sim

8. Lacos de afeto

Avaliar a rede de apoio materno, participacdo dos pais, atencdo a reacdo do bebé. Apoiar os cuidadores na
estimulacdo do bebé. Observar se os cuidadores aproveitam os momentos da alimentagao e outros para
aconchegar, tocar, olhar e conversar com o bebé. Estimular as brincadeiras, cangdes e leituras.

Dependendo da saude e das condicdes de vida, a crianca pode precisar de mais consultas nestes primeiros
meses. Fique atento aos riscos.




Consultas do 62 Més e do 92 Més

Consulta do 6° Més Data [/

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm

Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.

2. Aleitamento/alimentacao 3. Presenca de

()LM( )LA Diarreia ( )Néo ( )Sim

Parou de amamentar? ( )Nao ( )Sim Vomitos ( )Né&o ( )Sim

Com que idade? Febre (237,5°C) ( )Nao ( )Sim

Quais alimentos foram introduzidos? Sibilancias ( )Nédo ( )Sim
Dificuldades para respirar

Quantas porgoes de fruta/dia? (FR>50 ou <30) ( )Nao () Sim

Recebe algum tipo de alimento industrializado? GConvulsdes oul tremores ( )Nio ( )Sim

( )Nao ( ) Sim. Qual? Outros:

4. Desenvolvimento?
T Avalie a presenga dos marcos na pag. 79 e
classifique pelo instrumento da pag. 78

5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calendario ( ) N&o ( ) Sim

Adequado para idade () Suplementagdo de Fe/micronutrientes ( ) Ndo ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento () Suplementagdo de vitamina A ( )Nao ( )Sim
Provével atraso no desenvolvimento () Acompanhamento odontolégico ( )Néo ( )Sim
Observagoes: Acidentes domésticos ( )Né&o ( )Sim

Sinais de violéncias/negligéncias
6. Lacos de afeto

Consultado9°MésData _ / /

1. Medidas: PC*: cm Peso**: g Comprimento™**: cm
Anotar nos graficos de perimetro cefélico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 89), comprimento para idade*** (pag. 90) e avaliar risco.
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2. Aleitamento/alimentacao 3. Presenca de

()ILM( )LA Diarreia ( )Nao () Sim
Parou de amamentar? ( )Nao( )Sim Vo6mitos (' )Nao () Sim
Com que idade? Febre (237,5°C) ( ) Néo () Sim
O que a crianga estd comendo? Sibilancias ( ) Nao () Sim

Dificuldades para respirar
Quantas porgdes de fruta/dia? (FR>50 ou <§0) P
( )Nao ( )Sim

Recebe algum tipo de alimento industrializado?  conyulsses ou tremor . .
( )Nao ( )Sim

( ) Ndo () Sim. Qual? Outros:
4. Desenvolvimento
¥ Avalie a presenga dos marcos na pag. 80 e 5. Atencao e cuidados especiais nesta fase
clestine e o .1nstrumento s 7 Vacinas de acordo com o calenddrio ( ) Nao ( ) Sim
Adequado para idade ()
X Suplementagdo de Fe/micronutrientes () N&o ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento ()
; . Suplementagéo de vitamina A ( )Néao ( )Sim
Provavel atraso no desenvolvimento ()
Observagdes: Acompanhamento odontol6gico ( )Nao ( )Sim
Acidentes domésticos ( )Néao ( )Sim

6. Lacos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias




Consultas do 122 Més e do 182 Més

Consulta do 12° Més Data /.

1. Medidas: PC*: cm Peso**:

/

g Comprimento™**: cm

Anotar nos graficos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 89), comprimento para idade*** (pag. 90) e avaliar risco.

2. Aleitamento/alimentagao
()LM( )LA

Parou de amamentar?

( )Ndo( )Sim

Com que idade?

Quais alimentos foram introduzidos?

Quantas porgdes de fruta/dia?
Recebe algum tipo de alimento industrializado?
( ) Nao ( ) Sim. Qual?

4. Desenvolvimento ©

¥ Avalie a presenca dos marcos na pag. 80 e
classifique pelo instrumento da pag. 76

3. Presenca de

Diarreia ( )Nao ( )Sim
Vomitos ( )Néo ( )Sim
Febre (237,5°C) ( )Nédo ( )Sim
Sibilancias ( )Nédo ( )Sim

Dificuldades para respirar
(FR>50 ou <30)

Convulsoes ou tremores

( )Nao ( )Sim
( )Nao ( )Sim
Outros:

5. Atencdo e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calendario ( ) N&o ( ) Sim

Adequado para idade () Suplementagdo de Fe/micronutrientes () Ndo ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento () Suplementagéo de vitamina A ( )Nédo ( )Sim
Provével atraso no desenvolvimento () Acompanhamento odontolégico ( )Néo( )Sim
Observagoes: Acidentes domésticos ( )Néo ( )Sim
6. Lacos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias

Consultado 18°MésData___/___/

1. Medidas: PC*: ___ cm Peso**: g Comprimento***: ____cm

Anotar nos graficos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 89), comprimento para idade*** (pag. 90) e avaliar risco.

2. Aleitamento/alimentacao
()LM()LA

Parou de amamentar?

( )Nao ( )Sim

Com que idade?

O que a crianga estd comendo?

3. Presenca de
( )Néo ( )Sim

Diarreia

Vomitos ( )Néo ( )Sim
Febre (237,5°C) ( )Néo () Sim
Sibilancias ( )Néo ( )Sim

Quantas porgdes de fruta/dia?
Recebe algum tipo de alimento industrializado?
( ) Né&o ( ) Sim. Qual?

4. Desenvolvimento ¥

T Avalie a presenca dos marcos na pag. 81 e
classifique pelo instrumento da pag. 78
Adequado para idade

Alerta para o desenvolvimento

—_~ o~

Provavel atraso no desenvolvimento
Observagoes:

Dificuldades para respirar

(FR>50 ou <30) ( )Nao ( ) Sim
Convulsdes ou tremor ( )Nido () Sim
Outros:

5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calendario ( ) N&o ( ) Sim
Suplementagdo de Fe/micronutrientes () Nao ( ) Sim
( )Néo ( )Sim
( )Né&o ( )Sim

Suplementacdo de vitamina A

~— ~— —

Acompanhamento odontol6gico

Acidentes domésticos ( )Nao ( )Sim

6. Lacos de afeto

Sinais de violéncias/negligéncias

(%2}
<
(a)]
<
Q
2
w
=
o}
O
w
o
2
5
2
(%2}
2
o}
O
w
<
15
2
=
o
O
<
(a]
o
-
2
w
S
<
=
2
5
2
o}
O
<




(%2}
<
(a]
<
(o]
2
w
=
o
O
w
o
2
5
2
(%2}
2
o
O
wl
<
O
2
=
o
O
<
(a]
o
-
2
w
=
<
I
2
5
=
o
O
<

Consultas do 242 Més e do 362 Més

Consulta do 24° Més Data /.

1. Medidas: PC*: cm Peso**:

/

g Estatura™**: cm IMC*#%%;

Graficos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 92), estatura para idade*** (pag. 93), IMC**** (pag. 94) e avaliar risco.

2. Aleitamento/alimentagao
()LM( )LA

Parou de amamentar?

( )Né&o ( )Sim
Com que idade?

3. Presenca de
( )Nao ( )Sim

O que a crianga esta comendo?

Diarreia

Vomitos ( )Nao ( )Sim
Febre (37,5°C) ( )Nao ( )Sim
Sibilancias ( )Nao ( )Sim

Dificuldades para respirar

Quantas porgdes de fruta/dia?
Recebe algum tipo de alimento industrializado?
( ) Nao ( ) Sim. Qual?

4. Desenvolvimento ¥
T Avalie a presenca dos marcos na pag. 81 e
classifique pelo instrumento da pag. 78

(FR>50 ou <30) ( )Ndo ( )Sim
Convulsoes ou tremor ( )Nio ( )Sim
Outros:

5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calenddrio ( ) Nao ( ) Sim

Adequado para idade () ~ . .
Suplementagdo de Fe/micronutrientes () No () Sim
Alerta para o desenvolvimento () ~ o
Suplementagdo de vitamina A ( )Nao ( )Sim
Provavel atraso no desenvolvimento () L. N .
- Acompanhamento odontolégico ( )Nédo ( )Sim
Acidentes domésticos ( )Naéo ( )Sim
6. Lacos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias
Consulta do 36° Més Data ___/___/
1. Medidas: PC*: cm Peso**: g Estatura™**: __ cm IMC*¥¥*;

Grificos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 92), estatura para idade*** (pag. 93), IMC**** (pag. 94) e avaliar risco.

2. Aleitamento/alimentacao
()LM( )LA

Parou de amamentar?

( )Néo( )Sim

Com que idade?

3. Presenca de ( )Nao ( )Sim

O que a crianga estd comendo?

Diarreia N .

( )Néo ( )Sim
Vomitos 5 .

( )Nao ( )Sim
Febre (>37,5°C) N .

( )Néo ( )Sim
Sibilancias

Quantas porgdes de fruta/dia?
Recebe algum tipo de alimento industrializado?
( )Nao ( ) Sim. Qual?

4. Desenvolvimento ¥
T Avalie a presenca dos marcos na pag. 81 e
classifique pelo instrumento da pag. 78

Adequado para idade (
Alerta para o desenvolvimento (
Provavel atraso no desenvolvimento (
Observagoes:

6. Lacos de afeto

Dificuldades para respirar

(FR>50 ou <30) ( )Néo ( )Sim
Convulsoes ou tremor ( )Nao ( )Sim
Outros:

5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calenddrio ( ) Nao ( ) Sim
) Suplementagdo de Fe/micronutrientes ( ) N&o ( ) Sim
( )Nédo ( )Sim
( )Nédo ( )Sim
( )Nédo ( )Sim

) Suplementagdo de vitamina A
) Acompanhamento odontol6gico
Acidentes domésticos

Sinais de violéncias/negligéncias

Para prosseguir o acompanhamento da crianga, continue utilizando a folha de registro de medidas e
graficos, e anote suas observacdes nas folhas reservadas para anotagoes.




Outras Medidas e Consultas Necessarias

Data |Idade| Peso |Estatura| Perimetro [IMC Classificacdo e conduta para o
(g) (cm) |Cefalico (cm) desenvolvimento

Vigiando a pressdo arterial (PA)

A aferic@o da PA nas consultas de rotina deve ser realizada obrigatoriamente a partir dos 3
anos de idade. Dependendo da histéria familiar de doengas cardiovasculares e do grau de
sobrepeso ou obesidade da crianga, a PA deve ser medida com maior frequéncia.
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Data |Idade| Peso |Estatura| Pressao |[IMC Classificagdo e conduta para o
(® (cm) |Arterial (PA) desenvolvimento
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ACOMPANHANDO O DESENVOLVIMENTO

Vigilancia do Desenvolvimento Infantil

Profissional de saude, identifique:

1. Riscos ambientais como violéncia doméstica, depressdao materna, drogas
ou alcoolismo entre os moradores da casa, suspeita de abuso sexual etc.

2. Presenca de infec¢Ges durante o periodo gestacional (STORCH + Zika).
3. Pré-natal ndo realizado ou incompleto.

4. Problemas na gestacdo, no parto ou no nascimento.

5. Prematuridade (<37 semanas).

6. Peso abaixo de 2.500 gramas.

7. Ictericia grave.

8. Hospitalizacdo no periodo neonatal.

9. Doengas graves como meningite, traumatismo craniano e convulsoes.

10. Parentesco entre os pais.

® Reveja também alguns dados do exame fisico da crianca como perimetro cefalico
menor do que -2 escores Z ou maior do que +2 escores Z.

m Verifique a presenca de alteragdes fenotipicas mais frequentes, como:
* Fenda palpebral obliqua;

« Olhos afastados;

+ Implantagdo baixa de orelhas;

+ Labio leporino;

* Fenda palatina;

* Pescoco curto e/ou largo;

* Prega palmar tnica;

* Quinto dedo da mdo curto e recurvado.

m Observe o comportamento da crianga.

® Procure ajuda da mde no reconhecimento das habilidades e no preenchimento dos
Marcos de Desenvolvimento que constam nesta CADERNETA.

m S6 considere a informacdo dos cuidadores nos itens que estao assinalados.

ATENCAO!
Sempre pergunte aos cuidadores o que eles acham do desenvolvimento da sua

crianca. Valorize esta informacdo.




Avalia¢ao dos Marcos de Desenvolvimento

m Localize a faixa etaria da crianca nas colunas da idade em meses.

ATENCAO!

Caso a crianga tenha nascido prematura, é preciso corrigir a sua idade, diminuindo da
idade atual o tempo que faltou para completar 40 semanas ou 9 meses de gestacao.

m Localize as quatro linhas coloridas da mesma cor correspondentes aos marcos do
desenvolvimento da faixa etéria entre as pag. 79 e 83.

m Verifique a presenca dos marcos do desenvolvimento ou habilidades.

m Preencha os espagos correspondentes segundo a legenda a seguir.

P = marco presente

A = marco ausente

NV = marco nao verificado

® Ao final da faixa etéria, a crianca deve ter atingido todos os marcos previstos.
Caso ainda ndo tenha alcancado algum marco da faixa etaria dela:
® V4 para a faixa etdria anterior;

m Verifique se a crianga cumpre os marcos da faixa anterior.

®m Apods esta etapa, consulte o Instrumento de Classificacio e Conduta para o
Desenvolvimento Integral da Crianca, que se encontra na pagina 78.

m Classifique o desenvolvimento da crianga e adote a conduta adequada.

IMPORTANTE!
Siga a conduta do instrumento, sempre dando aos acompanhantes as orientagoes
quanto a estimulagdo da sua crianga de acordo com sua faixa etaria (pag. 38 a 51).

®m Na consulta de retorno, refaca a classificacdo e siga também as orientacdes do
instrumento.

® Ao concluir a tomada de decisdo, o profissional que fizer a avaliagdo do
desenvolvimento integral da crianca deve indicar a classificacdo correspondente nos
quadros de desenvolvimento dos registros de consulta das paginas 68 a 75 desta
CADERNETA.
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ACOMPANHANDO O DESENVOLVIMENTO

78

Instrumento de Avaliagcao do Desenvolvimento Integral da Crianga

DADOS DE AVALIAGAO CLASSIFICACAO CONDUTA

Perimetro cefalico < -2Z escores ou >
+27 escores;

ou

Presenca de 3 ou mais alteragGes
fenotipicas*;

ou

Auséncia de 1 ou mais reflexos/postu-
ras/habilidades para a faixa etaria ante-
rior (se a crianga estiver na faixa de

0 a 1 més, considere a auséncia de 1
ou mais reflexos/posturas/habilidades
para a sua faixa etaria suficiente para
esta classificacao).

e Acionar a rede de
PROVAVEL atencdo especializada
ATRASO NO para avaliacdo do
DESENVOLVIMENTO desenvolvimento.

Auséncia de 1 ou mais reflexos/ e Orientar a mae/
posturas/habilidades para a sua cuidador sobre a
faixa etéria (de 1 més a 6 anos). estimulacio da crianca.
ou ALERTA PARA O

DESENVOLVIMENTO ® Marcar consulta de

retorno em 30 dias.
Todos os reflexos/posturas/habilidades T o/ e elar ik

para a sua faixa et.arla estao . sobre os sinais de alerta
presentes, n?as existe 1 ou mais para retornar antes de
fatores de risco. 30 dias.

* Exemplos de alteragdes fenotipicas mais frequentes: fenda palpebral obliqua, implantacdo baixa de
orelhas, 1abio leporino, fenda palatina, pescogo curto e/ou largo, prega palmar tinica e quinto dedo da mao
curto e recurvado.
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ACOMPANHANDO O CRESCIMENTO
Vigilancia do Crescimento Infantil

O melhor método de acompanhamento do crescimento
infantil é o registro periédico do perimetro cefalico,
do peso, do comprimento ou da estatura e do
indice de massa corporal (IMC) da crianca na
CADERNETA DA CRIANGA. A maneira como a /S
crianga estd crescendo indica o quanto ela -/
estd saudavel ou o quanto ela se desvia i
da situacdo de saide. As suas medidas
de perimetro cefalico (até 2 anos), peso,
comprimento ou estatura, e IMC devem ser
colocadas nos graficos que estdo a seguir
(da pagina 87 a 97). Marcar as medidas nos "~
graficos promove a saide da crianga, pela

facil identificacdo de desvios do crescimento.
Estes devem ser diagnosticados e tratados precocemente, para que se possa evitar
o comprometimento da sua satde atual e da sua qualidade de vida futura. Ao longo
do tempo, varias medidas do crescimento colocadas em cada grafico como pontos, e
unidas entre si, formam uma linha que indica como a crianga evolui.

As criangas menores de 2 anos devem ser medidas deitadas (comprimento). Criangas
com 2 anos ou mais devem ser medidas em pé (estatura). Existe uma diferenca de
0,7cm entre a estatura da crianca medida deitada e em pé. Assim, se a estatura de uma
crianga de 2 ou mais anos for aferida deitada, deve-se diminuir 0,7cm do valor antes
de registra-lo no grafico de 2 a 5 anos. Do mesmo modo, se a estatura de uma crianga
menor de 2 anos for medida de pé, deve-se somar 0,7cm ao valor antes de registrar
no gréfico de criancas de 0 a 2 anos. Para medir corretamente consulte:
http://dab.saude.gov.br/portaldab/biblioteca.php?conteudo=publicacoes/
orientacoes_coleta_analise_dados_antropometricos

O Indice de Massa Corporal (IMC) para idade: expressa a relacdo entre o
peso da crianca e o quadrado da estatura (comprimento ou altura). E utiliza-
do para identificar o excesso de peso entre criangas e tem a vantagem de ser um
indice que sera utilizado em outras fases do curso da vida.

Para calcular o IMC:

Peso em kg dividido pela estatura em metros ao quadrado:

Peso (kg)

Estatura’ (m)
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Interpretando os Graficos

As linhas coloridas dos graficos fornecem indicacdes para a linha de crescimento da
crianca formada pela unido dos pontos das medidas de cada consulta.

® A linha verde corresponde a um padrdo ou escore Z igual a 0. A curva de crescimento
de uma crianga que esta crescendo adequadamente tende a seguir um tragado paralelo
a linha verde, acima ou abaixo dela, que pode estar situado entre as linhas laranjas
(desvio de 1 escore Z) ou entre as linhas vermelhas (desvio de 2 escore 7).

m Qualquer mudanca rapida que desvie a curva da crianga para cima ou para baixo,
ou entdo um tracado horizontal, devem ser investigados.

m Os tracados que se desviam muito e que cruzam uma linha dos escore Z podem
indicar risco para a satde da crianga.

m Com relacdo as curvas de perimetro cefélico, é importante lembrar que as alteragdes
do desenvolvimento infantil sdo mais sensiveis e precoces que o crescimento da cabeca.

ATENCAO!

A pagina a seguir contém os graficos, com seus respectivos desvios-padrao, para a
avaliacdo do peso, comprimento e perimetro cefalico de recém-nascidos pré-termo
(RNPT). Para efeito de acompanhamento longitudinal do crescimento dos RNPT,

a CADERNETA contém o grafico correspondente ao periodo de 27 a 64 semanas.
Assim essas curvas devem ser utilizadas até 64 semanas pos-concepcionais,
quando o acompanhamento das criancas deve ser transferido para as curvas da
OMS/MS.

Apés 64 semanas deve-se calcular a Observagées dos RNPT
idade corrigida da crianca e continuar o
acompanhamento nas curvas da OMS.

Até quando utilizar idade corrigida?

Até 2 anos de idade cronolégica
Até 3 anos, se Idade Gestacional (IG) < 28 semanas

Como calcular?

Primeiro calcular:

40 semanas menos IG do nascimento em semanas
= esse é o tempo que faltou para a IG de termo;

Ex: 40 sem - 28 sem = 12 sem (corresponde a
3 meses)

Depois:
Descontar da idade cronoldgica

Ex: crianga com 6 meses (Idade cronolégica) -
3 meses

(desconto) = 3 meses de idade gestacional corrigida.
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Odontograma da Primeira e Segunda Denti¢bes

fSuperior

\

=

Incisivo central

X - Dente Cariado

Superiores + 10 meses
Inferiores * 08 meses
Incisivo lateral
. Superiores + 11 meses
Inferiores + 13 meses
Canino
. Superiores + 19 meses
Inferiores + 20 meses
1° Molar
. Superiores + 16 meses
Inferiores + 16 meses
2° Molar
¢ . Superiores + 28 meses
Inferior ;
\ FAR Inferiores + 26 meses
/
Denticdo
Superior
Inferior
Marque:




Registro das Consultas Odontoldgicas
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A instrugdo normativa - Calendario Nacional de Vacinagdo da Crianga devera ser consultada nas paginas: http://portalsaude.saude.gov.br/
index.php/o-ministerio/principal/leia-mais-o-ministerio/197-secretaria-svs/13600-calendario-nacional-de-vacinacao e http://pesquisa.in.gov.br/
imprensa/servlet/INPDF Viewer?jornal=1&pagina=55&data=19/08/2016&captchafield=firistAccess.
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Suplementacao de Vitamina A
Anote no quadro abaixo a data em que a crianga recebeu a megadose de vitamina A e
a assinatura do profissional de satide que suplementou a crianga.

Megadose de Vitamina A (6 meses a 4 anos e 11 meses)

Data:_ / [/ Data:_ / / Data: / [/
Ass.: Ass.: Ass.:
Data: / [/ Data: /[ Data:_ / [/
Ass.: Ass.: Ass.:
Data:_ / [/ Data: /[ Data:_ / [/
Ass.: Ass.: Ass.:

Suplementacgao de Ferro ou Outros Micronutrientes

Anote no quadro abaixo a data e a idade que a crianca recebeu a suplementagao
de ferro ou outro suplemento de micronutrientes para prevencdo da anemia, qual o
produto e a assinatura do profissional de satide que entregou o suplemento.

Data da Idade da Medicamento

. o Assinatura
entrega crianca distribuido

ADMINISTRACAO DE ANTICORPO MONOCLONAL HUMANIZADO
(PALIVIZUMABE)

Dose Data Local Assinatura
1

2
3
4
5




Calendario Nacional de Vacinag¢do da Crianga

IDADE | VACINA DOSE DOENCAS EVITADAS
Vacina BCG Dose tinica Formas graves da tuberculose (miliar e meningea)
Ao nascer
Vacina hepatite B (recombinante) Dose ao nascer | Hepatite B
Vi ads.orwda iz tew‘?o’ genusﬂs, Ingeaies a Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e infecgdes causadas pelo Haemophilus
B (recombinante) e Haemophilus influenzae b 1° dose .
A influenzae b
(conjugada) - (Penta)
Vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) - (VIP) 1% dose Poliomielite
2 meses
Vacina pneumocdcica 10-valente (Conjugada) - 12 dose Infecgdes invasivas (como meningite e pneumonia) e otite média aguda, causadas
(Pneumo 10)! pelos 10 sorotipos de Streptococus pneumoniae
Ve i i GilPH ) (@ mi) - 1% dose Diarreia por rotavirus (Gastroenterites)
(VRH)
3 meses Vacina meningocécica C (conjugada) - (Meningo C) ' 1* dose Doenga invasiva causada pela Neisseria meningitidis do sorogrupo C
Vel adsf)rwda i, tetar‘lo, genussls, IhgeeilEs a Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e infecgdes causadas pelo Haemophilus
B (recombinante) e Haemophilus influenzaeb 2% dose .
A influenzaeb
(conjugada) - (Penta)
Vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) - (VIP) 2* dose Poliomielite
4 meses
Vacina pneumocécica 10-valente (Conjugada) - 2 dose InfecgBes invasivas (como meningite e pneumonia ) e otite média aguda,
(Pneumo 10) causadas pelos 10 sorotipos Streptococus pneumoniae
A i e G0 ) () = 2% dose Diarreia por rotavirus (Gastroenterites)
(VRH)
5 meses Vacina meningocdcica C (conjugada) - (Meningo C) 2% dose Doenga invasiva causada pela Nezsseria meningitidis do sorogrupo C
Vacina adspw1da i, letal?o, el Licaiies Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e infecgdes causadas pelo Haemophilus
B (recombinante) e Haemophilus influenzaeb " X
A 3% dose influenzaeb
(conjugada) - (Penta)
6 meses . iR o a PP,
Vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) - (VIP) 3% dose Poliomielite
Vacina Influenza @2 s Infecgdes pelo virus influenza
(anual)
9 meses Vacina febre amarela (atenuada) - (FA)* Dose tinica Febre amarela
Vacina pneumocécica 10-valente (Conjugada) - Reforco Infecgdes invasivas (como meninigite, pneumonia e otite média aguda), causadas
(Pneumo 10) s pelos 10 sorotipos Streptococus pneumoniae
ez Vacina meningocdcica C (conjugada) - (Meningo C) Reforgo Doenga invasiva causada pela Neisseria meningitidis do sorogrupo C
Vacina sarampo, caxumba, rubéola (Triplice viral) 1* dose Sarampo, caxumba e rubéola
Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis (DTP) 1° reforgo Difteria, tétano e coqueluche
Vacina poliomielite 1 e 3 (atenuada) - (VOPb) 1° reforgo Poliomielite
15 meses Vacina adsorvida hepatite A* (inativada) 1 dose Hepatite A
Vacina sarampo, caxumba, rubéola e varicela 1 dose Sarampo, caxumba, rubéola e varicela
(Atenuada) - (Tetra viral)® PO, ’
Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis (DTP) 2° reforgo Difteria, tétano e coqueluche
4 anos . S I
Vacina poliomielite 1 e 3 (atenuada) - (VOPb) 2° reforgo Poliomielite
Vacina varicela (monovalente) - (Varicela) 1 dose Varicela
5 ancs Vacina pneumocécica 23-valente - (Pneumo 23) 1 doses Ela;?gz rll);otegao contra infecgdes invasivas pelo pneumococo na populagdo

!Administrar 1 (uma) dose da vacina Pneumocécica 10V (conjugada) e da vacina Meningocdcica C (conjugada) em criangas entre 1 e 4 anos (4 anos 11 meses e 29 dias), que ndo tenham
recebido o reforo ou que tenham perdido a oportunidade de se vacinar anteriormente.

*E ofertada durante a Campanha Nacional de Vacinagdo contra Influenza, conforme os grupos prioritdrios definidos no Informe da Campanha. As criangas de 6 meses a 8 anos, que estardo
recebendo a vacina pela 1*vez, deverdo receber 2 (duas) doses.

sIndicada s pessoas residentes ou viajantes para as dreas com recomendagdo de vacinagdo. Atentar as precaugdes e contraindicagdes para vacinagio. Esta vacina estd indicada para todos os
povos indigenas independente da Area com Recomendagao para Vacinagio (ACRV).

“Para criangas entre 2 e 4 anos (4 anos 11 meses e 29 dias), que tenham perdido a oportunidade de se vacinar anteriormente, administrar 1 dose da vacina hepatite A.

5A vacina tetra viral corresponde a 2* dose da triplice viral e  dose da vacina varicela. Esta vacina estd disponivel para criangas até 4 anos 11 meses e 29 nio oportunamente vacinadas aos
15 meses.

5Uma dose a depender da situagao vacinal anterior com a PNM10v.

Obs.: Meninos de 9 anos de idade vivendo com HIV/AIDS, transplantados de 6rgdos solidos, de medula Gssea e pacientes oncoldgicos, deverdo receber 3 (trés) doses administradas com
intervalo de 2 meses entre a 1 a 2° dose, e 6 meses entre a 1° e a 3 dose da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante) - (HPV).

A instrugdo normativa - Calendario Nacional de Vacinagéo da Crianga deveré ser consultada nas paginas: http://portalms.saude.gov.br/saude-de-a-z/vacinacao.
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Agendamentos
Membros da Equipe de Satde da Familia, ndo se esquecam de agendar o préximo
encontro. Verifiquem se a crianga esta realizando a puericultura periodicamente, com
toda a equipe. Agendem de acordo com as recomendagdes do MS e os calendérios
pactuados na sua regido. Pais e responsaveis, fiquem atentos para o calendério de
acompanhamento da crianca no servico de satide!
Consultas Individuais Atividades em grupo Visita domiciliar

Data Agendado por Data Agendado por Data Agendado por
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Anexo/ltem 60

Agendamento das consultas do pré-natal MINISTERIO DA SAUDE Toda mulher tem direito ao atendimento na gravidez, no parto e
Escreva ao lado suas diividas para as préoximas consultas. ap6s o parto e pode contar com cuidados seguros, de qualidade e
p N humanizados da Rede de Aten¢do Materna e Infantil (Rami), acdo de
12 consulta ; ; saude do SUS que fortalece os direitos das mulheres e das criancas.
\, Z
( ) O Ministério da Saude, em conjunto com as Secretarias de
a ” . o . . . .
2° consulta / / Saude Estaduais, Municipais e do Distrito Federal, elaborou esta
> < Caderneta da Gestante pensando emvocég, que vive um dos momentos
32 consulta / / mais intensos de sua vida. Aqui vocé vai encontrar varios assuntos:
> < * seus direitos antes e depois do parto;
42 consulta / / * 0 cartdo de consultas e exames, com espago para vocé anotar
> < suas duvidas;
52 consulta / / e dicas para uma gravidez saudavel e sinais de alerta;
\, Z
( ) ¢ informacgdes e orienta¢des sobre a gestacdo e o desenvolvimento
6° consulta / / do bebé, alguns cuidados de saude, o parto e o pds-parto;
\, Z
( h * informac¢des e orienta¢des sobre amamentacéo;
72 consulta / / ) o ) )
\ J * como tirar a Certiddo de Nascimento de seu filho.
( \
82 consulta / / O profissional de saude anotard nesta caderneta
\ y todos os dados de seu pré-natal e registrara as consultas,
( \ . .
o it 0s exames, as vacinas e o que for importante para um bom
consuita / / acompanhamento do pré-natal.
> <
102 consulta / / Aqui tem também espaco para vocé anotar suas sensacdes e
> £ seus sentimentos, assim como coisas que queira dizer ao seu bebé.
112 consulta . . . . .
L / / ) Um pré-natal de qualidade resultara em mais saude para
C ) vocé e seu bebé. Guarde esta caderneta com carinho e cuidado e
122 consulta / / carregue-a sempre com Vocé.
\, Z
( \
13?2 consulta / /
\, Z
( \
14% consulta / / Unidade de saide pré-natal:
\, Z
( \
Consulta / /
 Odontoldgica )
( ) J’ 6 edicdo revisada : ide indsi
Consulta / / G Servico de satide indicado para o parto:
| Odontoldgica ) \.

Brasilia - DF
2022




+ A partir do oitavo més de gestagdo, a gestante estudante poderd cumprir
0s compromissos escolares em casa - Decreto-Lei n® 1.044/1969.

+ O inicio e o fim do periodo de afastamento serdo determinados por
atestado médico a ser apresentado a dire¢do da escola.

+ Em qualquer caso, é assegurado as estudantes gravidas o direito a
prestacdo dos exames finais.

Caso seja adolescente

+ Vocé tem o direito, pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente, de ser
atendida com sigilo, privacidade, autonomia e receber informagdes sobre
planejamento familiar e sexualidade responsavel. Também pode ser atendida
sozinha, se preferir.

Direitos nos servicos de saude

« Ser atendida com respeito e dignidade pelas equipes de salde,
sem discriminacdo de cor, raca, orientacdo sexual, religido, idade ou
condicdo social.

+ Serchamada pelo nome que preferir e saber os nomes dos profissionais
que a atendem.

+ Aguardar o atendimento sentada, em lugar arejado, tendo a sua
disposicdo agua para beber e banheiros limpos.

Lei da vinculagao para o parto:

A Lei n° 11.634, de 26.10.2007, garante a gestante o direito de ser informada
anteriormente, pela equipe do pré-natal, sobre a maternidade de
referéncia para seu parto e de visitar esse servigo antes do parto.

Lei do direito a acompanhante no parto:

A Lei Federal n° 11.108/2005 garante as parturientes o direito a um
acompanhante durante todo o periodo de trabalho de parto, no parto e
no pos-parto imediato, no SUS.

Situacdes de violéncia durante a gravidez

+ Se vocé sofrer qualquer tipo de violéncia fisica, sexual ou psicolégica
por parte de pessoas préximas ou desconhecidas, procure ajuda no
servico de salde. Existe uma rede de protecdo, e vocé pode contar com
ela. Os profissionais de saude podem ajudar!

+ Procure orientagdes para defender seus direitos e ndo permitir que
aconteca novamente. Ligue 180 ou Disque Saude - 136, de forma
gratuita, e denuncie.

N
J
N
J
} [<15anos Q}[ )
>35anos O )
( 7
NAO SIM
N
Diabetes O O
Hipertensdo arterial O O
Gemelar: O O
Outros: O O

[ Exames Data Resultado ]
s a
ABO-Rh / /
\ J
e D
Glicemia em jejum / /
\ J
s 3
Sifilis (teste rapido) / /
\ J
s a
VDRL / /
\ J
e D
HIV/Anti-HIV (teste rapido) / /
\ J
e D
Hepatite C / /
\ J
s 3
Hepatite B-HBsSAg / /
\ J
s a
Hemograma / /
- <
Outros / /
s 3
Outros / /
e 3
Outros / /
N J
s M
Vacina Antitetanica [ Hepatite B Imunizado O }
Sem informacdo de imunizacdo O
Imunizado ha menosde 10 anos O | A
Imunizado hd mais de 10 anos O
N J
s M
s N . J
N
( 0 {Febre amarela Data / /
J
s 3
N J




"IDENTIFICACAO

~ N\
Numero do cartdo SUS:
Numero do NIS:

. J

Nome:

Como gosta de ser chamada:

Nome do(a) companheiro(a) - opcional:

Data de nascimento: / / Idade:

Raca/Cor: ( )Branca ( )Preta ( )Amarela ( )Parda ( )Indigena

Informar a etnia:

Trabalha fora de casa: ( ) Sim ( ) Nao

Ocupacao:

Endereco:

Ponto de referéncia:

Se indigena, informar o Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) ao
qual esta vinculada:

Cidade: Estado:
CEP: Tel fixo:
Tel.celular: E-mail:

Em situacdo de emergéncia, ligar para:

Nome:

Telefone:

() Companheiro(a) ( )Familiar ( )Amiga(o) ( )Outros:




MINISTERIO DA SAUDE

"A DESCOBERTA
DA GRAVIDEZ!

A gravidez é um periodo de grandes transformacdes para a
mulher, para seu(sua) parceiro(a) e toda a familia. S3o vivéncias
intensas e, por vezes, sentimentos contraditérios, momentos de
duvidas, de ansiedade, especialmente se vocé for adolescente.
Vocé pode estar sonhando com esse momento ha muito tempo
ou talvez tenha sido surpreendida por uma gravidez inesperada.
Mesmo quando a gravidez é planejada, vocé precisard de um
tempo para se adaptar a essa nova etapa da vida.

Agora seu bebé esta a caminho e vocés dois vdo passar muito
tempo juntos. Ao longo desses nove meses, seu corpo vai se
modificar, preparando-se para o parto e para a maternidade.

Enquanto o bebé se desenvolve, vocé também cresce como
mulher. A gravidez lhe dard confianca e forca para o parto
e para cuidar do bebé&. Sempre que tiver duvidas ou se
sentir insegura com alguma mudanca da gravidez, busque
informacgdes e apoio com profissionais de salde que estejam
acompanhando a sua gestacao.

"0S 3 PRIMEIROS _
MESES DE GESTACAO

1° TRIMESTRE
DE 0 A 13 SEMANAS , %%

Neste inicio, ocorre a adaptacdo de seu corpo e de seus
sentimentos, trazendo sensac¢des ora de prazer, ora de
desconforto. Faz parte desse momento a oscilagdo entre a
aceitacdo e a recusa da gravidez. Fique tranquilal O sentimento
de ndo querer a gravidez pode surgir e ndo causara danos ao
bebé. Fale sobre isso com um profissional de salde.

Vocé vai perceber o aumento dos seios e também pode sentir
mais sono, mais fome, enjoos e até ficar mais cansada. Ndo se
preocupe, tudo isso é comum! Essas sdo as adaptagdes necessarias
da gravidez.




MINISTERIO DA SAUDE

¢ Ao final do 3° més, o coracdo ja pode ser ouvido por meio de aparelho
préprio durante a consulta de pré-natal.

Vocé deve comparecer, pelo menos, mensalmente as consultas do pré-
natal e fazer todos os exames solicitados. Aproveite para falar de suas
preocupac¢des e sentimentos.

'DO 4° AO 6° MES
2° TRIMESTRE
DE 14 A 26 SEMANAS

Neste segundo trimestre, tanto seu corpo quanto a emotividade crescem.
Vocé comeca a perceber os primeiros movimentos dentro de sua barriga,
que podem comecar bem suaves e vdo aumentando conforme o bebé
cresce. Isso talvez traga uma sensagdo diferente, que pode fortalecer sua
ligacdo com seu filho.

sl
41

E um periodo de grande bem-estar. Aproveite!

Nessa época, seu corpo mudara muito rédpido; ha o crescimento da barriga
e as alteracBes nas mamas e quadris. As sensagdes iniciais de desconforto
normalmente desaparecem, dando lugar a sentimentos de plenitude e
maior disposicdo.

DICA: Vocé pode ficar ansiosa para saber o sexo de seu bebé.
:Q: Tenha calma, principalmente se vocé tem alguma preferéncia

de sexo. Pense que a surpresa de quem vai chegar poderd ser
maior se vocé ainda ndo souber se é menina ou menino.

Vocé pode e deve fazer a avaliagdo odontolégica durante a gravidez.
Esse cuidado pode proteger vocé e seu bebé contra infec¢des e outros
problemas. Se for necessario realizar algum tratamento, este deve ser
feito o mais cedo possivel!

Enquanto isso, dentro de sua barriga

e A partir de 14 semanas, iniciam-se os movimentos respiratérios e
das mdozinhas.

e Entre 15 e 16 semanas, a pele, ainda transparente, comeca a se
engrossar. O bebé ja tem cilios e sobrancelhas e seus movimentos
podem comecar a ser percebidos. O cora¢do bate muito mais rapido
do que o seu.




CADERNETA DA GESTANTE

'CUIDADOS IMPORTANTES
NA GRAVIDEZ

Veja aqui dicas para se manter saudavel durante a gravidez e o parto

Durante a gravidez, procure ter uma alimentagdo saudavel e diversificada,
predominantemente de origem vegetal, rica em alimentos naturais e com
0 menor processamento industrial possivel. Isso é importante para sua
salide e bem-estar e para a formacao e o crescimento adequado do bebé.
Estes sdo os dez passos para uma alimentacdo adequada e saudavel:

Faca de alimentos in natura ou minimamente processados
a base da alimentacdo. Procure consumir uma grande
variedade de alimentos in natura e minimamente processados,
além de ingerir dgua, para suprir a necessidade de nutrientes
fundamentais nesse evento da vida. Faca uso de alimentos
obtidos diretamente de plantas ou animais, como feijdes, cereais,
legumes, verduras, frutas, castanhas, leite, carnes e ovos, para
tornar sua alimentacdo mais saudavel e saborosa. O consumo,
ao longo do dia, de pequenos lanches baseados em alimentos
in natura e minimamente processados pode evitar fraquezas e
desmaios comuns nessa fase.

Utilize 6leos, gorduras, sal e agliicar em pequenas quantidades
ao temperar e cozinhar alimentos e criar preparacoes
culinarias. O consumo excessivo de acUcar aumenta o risco
de doencas do coracdo, diabetes, obesidade e outras doencas
crénicas, enquanto o sal e as gorduras em excesso contribuem para
o desenvolvimento de pressdo alta e obesidade, respectivamente.

Limite o consumo de alimentos processados, que sdo aqueles
que recebem sal, aglicar ou éleo para durar mais tempo, como
conservas de legumes, compota de frutas, carne seca e toucinho,
sardinha e atum enlatados, queijos e pdes feitos de farinha de
trigo refinada (branca).

Evite o consumo de alimentos ultraprocessados. Sdo
reconhecidos pela lista de ingredientes. Se nesta lista existirem
substancias que ndo sdo usadas em casa, provavelmente é
um alimento ultraprocessado. Esses alimentos tém pequenas
quantidades de “comida de verdade”. Eles contém, entre seus
ingredientes, aditivos quimicos (gordura vegetal hidrogenada,
xaropes, emulsificantes, espessantes, aromatizantes, corantes),
que sdo nutricionalmente desbalanceados e aumentam o risco
de obesidade, doencas do coracdo, diabetes e cancer. Sdo
eles: biscoitos, sorvetes, balas e guloseimas em geral, cereais
agucarados, bolos e misturas para bolo, barras de cereal, sopas,
macarrdo e temperos instantaneos, molhos, salgadinhos “de
pacote”, refrigerantes (inclusive os chamados diet ou light), sucos
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industrializados ou néctares, iogurtes e bebidas lacteas adogados
e aromatizados, produtos congelados e prontos para aquecimento,
nuggets, salsichas e outros embutidos e paes que contém gordura
vegetal hidrogenada, aglcar, amido, soro de leite e aditivos.

Coma com regularidade e atengdo, em ambientes
apropriados e, sempre que possivel, com companhia. Entre
as refei¢des principais (café da manhd, almogo e jantar), faca
pequenos lanches, evitando “beliscar” nos intervalos. Coma
devagar, desfrutando da sua refeicdo. Compartilhe esse momento
prazeroso com familiares e/ou amigos.

Faca compras em locais que ofertem variedades de
alimentos in natura ou minimamente processados. Procure
fazer compras de alimentos em mercados, feiras livres e feiras
de produtores e outros locais que comercializam variedades
de alimentos in natura ou minimamente processados. Prefira
legumes,verduras e frutas da esta¢do e cultivados localmente.
Sempre que possivel, adquira alimentos organicos e de base
agroecologica, de preferéncia diretamente dos produtores.

Desenvolva, exercite e partilhe suas habilidades culinarias.
Converse com pessoas que tenham o habito de cozinhar, troque
receitas, leia livros e consulte a internet para aprender coisas novas.

Planeje o uso do tempo para dar a alimentacdo o espaco
que ela merece. Procure planejar suas compras de acordo
com o que pretende cozinhar durante a semana e divida com
os membros de sua familia a responsabilidade por todas as
atividades domeésticas relacionadas ao preparo de refeicdes.

Dé preferéncia, quando fora de casa, a locais que servem
refeicoes feitas na hora, como restaurantes de comida a
quilo, cozinhas comunitdrias e restaurantes populares. Vocé
gasta menos e pode comer uma maior variedade de alimentos.
Evite redes de fast-food.

Seja critica quanto ainformacdes, orienta¢coes e mensagens
sobre alimentacdo veiculadas em propagandas comerciais.
Avalie bem o que vocé |18, vé e ouve e estimule outras pessoas a
fazerem o mesmo.

Além desses cuidados, é importante o uso de acido félico e sulfato
ferroso. O acido félico deve ser usado diariamente pelo menos 30
dias antes da data que se planeja engravidar até a 12 semana
de gestacdo. Ja o sulfato ferroso deve ser usado diariamente até
0 terceiro més pos-parto. Ambos sdo distribuidos gratuitamente
nas Unidades Basicas de Saude.

Saiba mais em: http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/
publicacoes/caderno_suplementacao_micronutrientes.pdf
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Vocé sabia que mais da metade das mulheres do Brasil
tém sobrepeso ou obesidade? Converse com os profissionais
de satide sobre o ganho de peso adequado para vocé durante
a gravidez. A obesidade na gravidez aumenta o risco de parto
prematuro e outras complica¢des graves e ainda aumenta a chance
de a crianca ter sobrepeso ou obesidade por toda a sua vida.

s 12
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Para saber mais, acesse o Guia Alimentar para a populagdo brasileira
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_alimentar_populacao_
brasileira_2ed.pdf)

<
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"SEXUALIDADE

RESPONSAVEL

Quanto ao seu desejo sexual

Desejo e disposi¢do sexual podem mudar na gravidez.
Ha mulheres que tém menos vontade e outras que tém
mais vontade do que antes. Isso pode acontecer para o(a)
companheiro(a) também. Ter relagdes sexuais, até o final
da gravidez, ndo machuca o bebé. Durante o orgasmo, é
comum a barriga ficar dura, porém ndao ha motivo para
preocupacdo. Evite posi¢des que causem desconforto e
lembre-se de que o que realmente importa é que seja
respeitada a sua vontade de ter ou ndo relagdo.

Converse com seu(sua) companheiro(a) sobre isso!

'ATEN(.'A'O: Recomenda-se que, também durante o ™

pré-natal, mulheres e parcerias utilizem camisinha
(masculina ou feminina) nas relacées sexuais, inclusive
durante o periodo de amamentagéo, prevenindo as ISTs
e possibilitando o crescimento sauddvel do bebé.

Se notar presenca de sangramento ou saida de liquido
diferente, suspenda atividade sexual e procure a Unidade

" Bdsica de Satide.

"ATENGCAO PARA
ALGUMAS SITUACOES
E SINTOMAS

Sangramento da gengiva - pode ocorrer mais facilmente
durante a gestac¢do. Por isso, adote um hdabito didrio de
cuidados comsuasaude bucal. Utilize fio dental diariamente
e uma escova de dente macia com creme dental.

Enjoos e vomitos - sdo comuns nos primeiros meses
de gravidez. Evite ficar muito tempo sem se alimentar e
escolha alimentos mais secos (bolachas de dgua e sal, pdo,

10

CADERNETA DA GESTANTE

arroz) ou frutas de acordo com seu desejo. Caso vomite, faga bochecho
com agua e aguarde meia hora para escovar os dentes. Se ndo melhorar,
procure a UBS.

Azia e queimacao - Coma mais vezes e em menor quantidade; mastigue
mais vezes e mais lentamente; evite beber liquidos durante as refeic8es;
e evite se deitar logo apds as principais refeicdes.

Caibras e formigamentos nas pernas - podem acontecer na
gestacdo. Modere a atividade fisica, faca exercicios de alongamento e
tome muita agua. Vocé pode também aquecer e massagear as pernas,
principalmente antes de dormir.

As varizes nas pernas - aparecem por problemas de circulagdo e
dilatacdo das veias das pernas, causadas pelo crescimento do Utero. Ndo
figue muito tempo em pé ou sentada. A cada duas horas, procure levantar
as pernas em uma cadeira. Vocé pode também usar meias elasticas e
preferir calcados e roupas confortaveis.

Intestino preso - é comum na gravidez. E recomendével comer alimentos
integrais ricos em fibras (pdo e arroz integrais, granola, linhaga), folhas
verdes - alface, couve, taioba, bertalha, ora-pro-nébis, mostarda, serralha,
beldroega - e frutas, como mamao, laranja com o bagaco, ameixa preta,
tamarindo. Vocé deve também beber muita agua e fazer atividade fisica
regularmente. Dica importante: quando sentir vontade de ir ao banheiro,
nao espere.

Dor na coluna e dor na barriga - pode aparecer, principalmente no
final da gravidez. Evite carregar peso e diminua o servico doméstico,
como lavar roupa, limpar o chdo e outras atividades que possam gerar
esforco na coluna. Vocé pode também fazer exercicios de alongamento.

Se tiver hemorroidas (varizes na regido anal, que podem sangrar),
faca banhos de assento com agua morna. Evite usar papel higiénico.
Dé preferéncia a d4gua com sabdo e enxugue com uma toalha macia.
Fale sobre isso na consulta de pré-natal.

E comum sentir mais vontade de urinar no inicio e no final da
gestacao. Se vocé sentir dor no local da uretra (local por onde a urina
sai) ou sensagdo de queimacdo na hora de fazer xixi, procure a Unidade
Bésica de Salde. E importante saber que sentir desconforto na regido
baixa da barriga é comum e ndo deve ser sempre confundido com
sinais de infecgdo urinaria.

O aumento da secrecao vaginal (corrimento) é comum na gestacao.

Se houver outras caracteristicas, como coceira, ardor e cheiro forte,
procure a Unidade Basica de Saude para uma avaliagdo.

11
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Algumas das infec¢des sexualmente transmissiveis(ISTs) podem
ser passadas da made para o bebé durante a gestacdo, o parto ou a
amamentacdo e também podem causar parto prematuro, doencas ou

morte do recém-nascido. E irr)portqnte saberque aIgumasdgssasinfecgées o R 4 semanas e meia o 18 semanas e meia
podem ndo apresentar sinais e sintomas. O uso da camisinha em todas 2 =

as relagBes sexuais é necessario para diminuir as chances de doencas, B 2° més 9 semanas B 5°més 22 semanas
inclusive HIV/aids e hepatites virais B e C. Vocé e seu(sua) parceiro(a) B R - B= R ]
devem fazer os exames do pré-natal, que ajudam a diagnosticar as ISTs, Gl 3°mes 13 semanas e meia ol & Mes 27 semanas e meia
reduzindo e até evitando a transmissdo da mde para a crianga.

E muito importante se proteger do mosquito que transmite a o 7 mes 31semanas e meia

dengue, a chikungunya e o virus zika, principalmente quando vocé é 8° més 36 semanas

estd gestante. Utilize repelente todos os dias e elimine criadouros no =

ambiente (ndo deixe acumular dgua em latas, tampinhas de refrigerantes, ll 9° més 40 semanas e meia

pneus velhos, vasos de plantas, jarros de flores, garrafas, caixas d’agua,
cisternas, sacos plasticos e lixeiras, entre outros recipientes). Vocé
também pode colocar telas nas portas e janelas.

Nas regioes endémicas de malaria, esta doenca também deve ser
investigada na presenca de sintomas sugestivos.

Doencas infectocontagiosas podem ser transmitidas pelo ar
(tuberculose, rubéola, gripe, covid-19 e outras). Evite locais fechados e
com alta concentracdo de pessoas.

"SINAIS DE ALERTA
PROCURE O SERVICO
DE SAUDE SE:

e apressdo estiver alta;

» sentir dores fortes de cabega, com a visdo embaralhada ou
enxergando estrelinhas;

« tiver sangramento ou perda de liquido (agua) pela vagina;

* apresentar muito inchago nos pés, nas pernas e no rosto,
principalmente ao acordar;

¢ tiver dor ou ardor na uretra (local por onde sai a urina) ao urinar;
* houver sangramento, mesmo sem dor;
« tiver contragdes fortes, dolorosas e frequentes;

* apresentar febre, dor de cabeca, dor no corpo, vermelhiddo nos
olhos ou manchas vermelhas na pele.

12
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Toda gestante tem direito a consultas e exames pelo SUS.
A cada consulta, a equipe de saade ira:

1. Oferecer acolhimento e esclarecer suas duvidas;

2. Conduzir uma entrevista com técnicas para estabelecer uma
avaliacdo e diagndstico da sua situagdo gestacional. Esta é a base
para orienta¢8es ou tratamentos adequados;

3. Realizar o exame fisico, sempre com verificagdo da pressao arterial
e do peso, medicdo do tamanho da sua barriga e ausculta dos
batimentos do coracdo do bebé&, além da avaliacdo de sinais e
sintomas de alerta que possam aparecer;

Solicitar exames e/ou avaliar seus resultados;

5. Checar seu cartdo de vacinagdo e orientar sobre as vacinas que
devem ser realizadas durante o pré-natal;

6. Prescrever acido félico, sulfato ferroso e outros tratamentos
especificos, quando necessario;

7. Informar sobre a sua maternidade de referéncia para o parto, de
acordo com o seu risco gestacional;

8. Orientar sobre a data provavel do seu parto e os sinais que vocé
provavelmente vivera e sentira nesse periodo préximo ao parto;

9. Informar sobre a importancia da consulta ap6s o parto para sua
avaliacdo e de seu bebé.

A dfericdo da pressdo arterial é um momento muito importante '
do cuidado pré-natal.

Q' Para o resultado ser confidvel, antes de aferir, é necessdrio que

4]

vocé descanse e relaxe por, pelo menos, 10 minutos.

Durante a afericéo, vocé deve evitar conversar, ndo deve cruzar
as pernas, deve estar com a bexiga vazia ( urinar antes) e o seu
brago deve estar na altura do seu coragdo.

As consultas devem ser realizadas no minimo conforme
este cronograma:

da 28% até a 362
semana de gestacdo

da 36% até a 412
semana de gestacdo

até a 282 semana

de gestacao

mensalmente quinzenalmente semanalmente
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. E importante participar do grupo de gestantes, no qual vocé
Q; poderd trocar experiéncias com outras mulheres e com o0s
profissionais de satde.
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"CONHECA OS PRINCIPAIS
EXAMES QUE VOCE DEVE
REALIZAR DURANTE O
PRE-NATAL E AS VACINAS
QUE VOCE DEVE TOMAR
DURANTE A GESTACAO

®) Tipagem sanguinea e fator Rh - identifica seu tipo de
sangue. Se a gestante tem Rh negativo e o pai do bebé tem

Rh positivo, ela deve fazer um outro exame durante o pré-
natal, o Coombs Indireto. Apds o nascimento, caso o bebé
tenha Rh positivo, a mulher devera tomar uma injecdo, para
evitar problemas na préxima gestacdo. Vocé tem direito a
imunoglobulina anti-D pelo SUS.

Hemograma - identifica problemas como anemia (falta de
ferro no sangue), que é comum na gravidez e deve ser tratada.

Eletroforese de hemoglobina - identifica a doenca falciforme,
a talassemia e outras hemoglobinopatias, que sdo hereditarias e

requerem cuidados especiais na gravidez.

Glicemia - mede a quantidade de agUcar no sangue. Se estiver
alta, pode indicar diabetes, que deve ser cuidada com dieta,
atividade fisica e, as vezes, uso de medicamentos.

Exame de cultura de urina com antibiograma - este
exame deve ser realizado logo no inicio do pré-natal. Ele tem a
capacidade de identificar a presenca de bactérias na urina que
podem avancar para infec¢do e, além disso, informa sobre os
antibioticos que podem ser usados em cada caso.

15
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Exame preventivo de cancer de colo de atero - este exame
precisa ser realizado periodicamente por todas as mulheres que
ja tiveram relacGes sexuais a partir de 25 anos. Procure saber
se vocé tem a necessidade de fazé-lo durante o pré-natal. Esse
exame pode ser realizado em qualquer fase da gestagao.

Teste rapido de sifilis e VDRL - esses testes identificam a
sifilis, uma doenca sexualmente transmissivel que pode passar
da gestante para o bebé durante a gravidez. Quando ndo tratada,
a sifilis pode causar abortamento do feto, parto prematuro,
baixo peso ao nascer, malformag¢des e morte do recém-nascido.
Em caso de teste positivo, tanto a gestante quanto seu(sua)
parceiro(a) devem ser tratados o mais rapido possivel, pois caso
o(a) parceiro(a) ndo se trate, a gestante é novamente infectada.
O tratamento da sifilis com penicilina benzatina é o Unico modo
eficaz de tratar o bebé ainda na barriga da mde e prevenir que
ele tenha algum problema. Esse tratamento deve ser feito na
Unidade Basica de Saude onde é realizado o pré-natal. Vocé e
seu (sua) parceiro(a) devem realizar o teste de sifilis pelo menos
no primeiro e no terceiro trimestre de gravidez.

Avaliacao odontolégica - identifica os agravos bucais e a
necessidade de tratamento odontoldgico durante a gestacdo. O
periograma é uma parte dessa avaliacdo e é muito importante
para identificar se vocé tem algum problema com sua gengiva e/
ou outros tecidos ao redor do dente.

Testes de HIV - identificam o virus causador da aids,
doenca que compromete o sistema de defesa do organismo,
provocando a perda da resisténcia e da prote¢do contra outras
doengas. Pode ser transmitido de mde para filho durante a
gravidez, o parto ou a amamentacdo. Quanto mais cedo iniciar
o tratamento, maior a chance de a mulher e seu bebé ficarem
saudaveis. Vocé devera realizar o teste rapido de HIV no inicio
(primeiro trimestre) e no final da gestagao (terceiro trimestre).
Ele também podera ser feito no momento do parto.

Teste de malaria - deve ser realizado em todas as gestantes
com sintomas nas regides que tém a doenga.

Testes para hepatite B (HBsAg) - identificam o virus da
hepatite B, que pode passar da mae para o bebé durante
a gravidez. Caso vocé tenha o virus, seu bebé podera ser
protegido se receber a vacina e a imunoglobulina humana
anti-hepatite B.

Exame de toxoplasmose - identifica se a mulher tem ou
teve toxoplasmose. Essa doenca pode ser adquirida pela
ingestdo de alimentos contaminados e pelo contato com
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terra contaminada. Como medida de prevencdo, é importante
lavar as mdos ao manipular alimentos; lavar bem as frutas,
legumes e verduras; ndo ingerir carnes cruas ou malpassadas
e ndo consumir leite ou queijo crus; evitar ou pelo menos usar
protecdo quando entrar em contato com a terra e com fezes de
gatos e cdes desconhecidos.

Vacina dupla adulto - protege contra o tétano e a difteria
no bebé e em vocé. Se vocé nunca foi vacinada, deve iniciar a
vacina¢do o mais cedo possivel e, se ja iniciou, deve completar a
vacinagdo. O esquema de vacinagao contra o tétano e a difteria
é de trés doses, sendo que para a gestante sdo duas doses com
avacina dT e uma dose com a vacina dTpa.

Vacina dTpa - protege vocé e o bebé contra tétano, difteria
e coqueluche e devera ser aplicada a partir da 20* semana
de gestacdo. Para as gestantes sem histérico vacinal da dT,
administrar 2 (duas) doses da vacina dupla adulto (dT) e 1
(uma) dose da vacina dTpa. Aquelas gestantes que perderam
a oportunidade de serem vacinadas durante o periodo
gestacional, administrar 1 (uma) dose de dTpa no puerpério
(até 42 dias), o mais precocemente possivel.

Vacina hepatite B - se vocé ndo tiver sido vacinada contra
a hepatite B, vocé devera tomar 3 doses dessa vacina o mais
precocemente possivel, de acordo com o histérico vacinal.
Caso nao seja possivel completar o esquema vacinal durante a
gestacdo, vocé devera concluir apés o parto.

Vacina influenza (gripe) - recomenda-se administrar essa
vacina em qualquer idade gestacional para toda gestante e
mulher até 42 dias apds o parto, durante a campanha anual
de vacinagao.

Vacina covid-19 - protege vocé contra o virus causador
da covid-19. Recomenda-se administrar essa vacina em
qualquer idade gestacional para toda gestante e mulher até
42 dias apds o parto. Em caso de duvida, converse com o
profissional de salide durante sua consulta.

Exames para o(a) companheiro(a) - todos os homens e
mulheres adultos, jovens e adolescentes, cuja parceira estd em
acompanhamento de pré-natal, tém direito a realizar exames
e vacinas. No caso dos homens, existe uma estratégia do
Ministério da Saude chamada Pré-Natal do Parceiro. Veja na
contracapa mais informagdes!
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GRAFICO DE ACOMPANHAMENTO DO GANHO DE PESO

Baixo peso (IMC < 18,5 kg/m?)

GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGAO: 9,7 - 12,2 kg
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<—— SEMANA DE GESTAGAD —>

Fonte: Gilberto Kac e Thais RB Carrilho; et al. (Am ] Clin Nutr 2021;113:1351-1360).
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GRAFICO DE ACOMPANHAMENTO DO GANHO DE PESO GRAFICO DE ACOMPANHAMENTO DO GANHO DE PESO
Eutrofia (IMC > 18,5 kg/m? e < 25,0 kg/m?) Sobrepeso (IMC > 25,0 kg/m? e < 30,0 kg/m2)
GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGAO: 8 - 12 kg GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGAO: 7 - 9 kg
10 111213 1415 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 10 111213 1415 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40
25 25 25 25
24 2 2% 2
23 2 23 23
22 22 29 22
27 2 21 2
20 ’@20 20 20
v
19 > 19 19 P30) 19
18 — 18 18 e 18
17 — 17 17 1 1
Pd 7~
16 > 16 16 - 16
15 + 15 15 - 15
T 14 ~ = —ps0) 14 T in — Z 14
s g~ = 13 13 13
g — p34) 12 B 12 - il {P50) 12
=1 4 1 = - ’ 11
<z: 10 Vv .’/ 10 ; ~ Py
3 g 1 A1 114 o s P —F 10
= ”z p2 > 29 p” > p21) 9
28 = p10) 8 2 8 8
[T P d 1 L i >
o ! = 3 1 b | = 1 P18) 7
& ] - L 1 2 Ed -~ L~ 1
& 6 T = — 6 <o o 6
w5 =L 2 - 5 = 5 4~ P = = 5
- ol = 2 P [~ [ P10
24 = = 4 2 4= =< = 4
=3 77 3 =z g = / — =+ 3
Iz} 9 | LA |~ 9 S 5 1 = | 1 9
l S Ep=a = 1 l 1 4~ = ] =T 1
0 —_—— - 0 0 LT |+ L+ e -~ 0
1 - 1 1 [ | 1 Sl 1
// |_— — -
2= -2 -2 — = -2
3 -3 3 N — -3
4 -4 4 =T -4
5 -5 5 -5
6 -6 6 -6
1 -1 1 -1
8 -8 -8 -8
9 -9 9 -9
10 -10 10 -10
10 111213 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 10 111213 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 95 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40
10 TRIMESTRE I 29 TRIMESTRE I 30 TRIMESTRE 19 TRIMESTRE I 20 TRIMESTRE I 30 TRIMESTRE
<«—— SEMANA DE GESTAGAD —> <—— SEMANA DE GESTAGAD —»>

Fonte: Gilberto Kac e Thais RB Carrilho; et al. (Am ] Clin Nutr 2021;113:1351-1360). Fonte: Gilberto Kac e Thais RB Carrilho; et al. (Am ] Clin Nutr 2021;113:1351-1360).



MINISTERIO DA SAUDE

GRAFICO DE ACOMPANHAMENTO DO GANHO DE PESO
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"O PARTO ESTA A
CADA DIA
MAIS PERTO

Sugestoes praticas

Vocé conseguiu organizar as roupas e as
fraldas de que seu bebé vai precisar? Se tiver
dificuldades com o enxoval, peca orientagdes
na Unidade Basica de Saude sobre locais de
apoio para esse fim em seu municipio.

Peca a seu(sua) companheiro(a) ou alguém
préoximo de vocé para ajuda-la nas seguintes
tarefas:

¢ Organizar documentos para levar no
momento do parto e para dar entrada na
licenca-maternidade;

o Fazer a lista de telefones Uteis;

¢ Colocar na sacola o que vocés vao levar:
roupas confortaveis e absorventes para vocé,
roupas e fraldas para o bebé, produtos de
higiene pessoal;

e Carteira de Identidade ou Certiddao de
Nascimento;

o Esta caderneta;

e Cartdo do SUS, se tiver.

Se vocé é estudante, ja solicitou o atestado para
o afastamento de suas atividades escolares?

Se vocé tem outros filhos, quem ficard com eles
enquanto estiver na maternidade?

Vocé ja sabe qual é a sua maternidade de
referéncia para o parto ou em caso de urgéncia?
Pergunte para sua equipe da UBS.

Conhecer a maternidade antes do parto pode
deixar vocé mais confiante e tranquila.
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Muitas vezes, 0 medo e o estresse podem prolongar esse periodo;
sentir-se tranquila e confiante pode ajudar a diminui-los. E importante
que vocé ndo se apavore quando entrar nessa fase. Conte com o
apoio do(a) acompanhante e dos profissionais de saude.

Sinais que indicam a necessidade de avaliacao por profissional
de sadde na maternidade de referéncia:

Se a sua barriga endurecer a cada 5 minutos, por 30 segundos ou
mais, permanecendo assim por mais de 1 hora.

Caso vocé perca liquido pela vagina, ele pode escorrer por suas pernas,
molhar a roupa ou a cama (suspeita de rompimento da bolsa das
aguas). Nesse caso, mesmo que ndo sinta as contragdes, vocé deve ir a
maternidade, pois precisa ser avaliada por um profissional.

Na dulvida se o que esta saindo pela vagina é um pouco de liquido da
bolsa ou apenas corrimento, vocé pode usar um absorvente na calcinha
e caminhar por 1 a 2 horas. Se, apds esse tempo, o absorvente estiver
encharcado como uma fralda de bebé com xixi, procure um servico de
saude para ser avaliada.

O que vai acontecer quando vocé e seu/sua acompanhante
chegarem a maternidade?

Vocé sera acolhida e examinada por profissionais de saade,
que irdo:

1.
2.

Oferecer acolhimento e esclarecer suas duvidas;

Conduzir uma entrevista com técnicas para poder estabelecer uma
avaliacdo e diagnostico da sua situagdo gestacional;

. Realizar o exame fisico, sempre com verificacdo da pressdo arterial

e ausculta dos batimentos do cora¢do do bebé, e avaliagdo de
sinais e sintomas de alerta que possam aparecer;

Solicitar exames e/ou avaliar seus resultados;

Informar sobre a sua situacdo atual e do bebé, orientando sobre os
préximos passos.

Parto e nascimento: experiéncias que fortalecem a mulher
e o bebé.

O parto é um momento de grande intensidade, uma vivéncia que
marca para sempre a vida da mulher e sua familia. Vocé terd a chance
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de experimentar sensagdes e sentimentos que podem demonstrar
sua grande forca como mulher e mae.

¢ As contragdes do trabalho de parto sdo como uma massagem para
estimular seu bebé para a vida. Para o bebé, o trabalho de parto
favorece o amadurecimento do pulm&o .

¢ Durante o trabalho de parto, vocé pode ser atendida por equipe de
médicos e enfermeiros que trabalham em conjunto.

"TRABALHO DE PARTO

Algumas coisas que vocé deve saber para ter um bom parto:

Vocé tem direito a um ambiente sossegado, privativo, arejado, sem
ruidos, s6 para vocé e seu/sua acompanhante, durante o trabalho de
parto e o parto. E fundamental que vocé seja apoiada por pessoas que
Ihe tragam animo e confianca e, se vocé for adolescente, isso pode
fazer ainda mais diferenca nesse momento!

Métodos de alivio da dor

O contato com a agua (como banho de chuveiro), uso da bola, do
cavalinho, massagens e caminhadas podem |he ajudar a lidar com a dor.

Em alguns casos, pode ser necessaria a analgesia farmacolégica.
Converse com o profissional sobre a existéncia dessa op¢ao no
estabelecimento de satide. Converse também com os profissionais
sobre as vantagens e desvantagens de cada escolha possivel.
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"O QUE VOCE PODE FAZER
PARA FAVORECER SEU PARTO

Vocé pode mudar de posi¢cdo, buscando maior conforto em cada
momento: sentada, deitada de lado, ajoelhada, de cécoras, sentada na
bola ou no banquinho, de quatro, de pé ou caminhando. Essas posi¢des
ajudam a aliviar a dor.

« Caminhar e movimentar-se podem diminuir o tempo do parto.

» Tomar banho de chuveiro é uma 6tima possibilidade para aliviar a dor.

+ Beber agua e ingerir alimentos ddo mais forca e energia para
vocé e seu bebé. Ajudam na contragdo do Utero e na sensagdo
de forca e bem-estar.

» Respirar profundamente, se quiser, ajuda a manter a calma
durante o periodo de dor e desconforto causados pelo trabalho
de parto.

Durante todo o periodo de internagdo para o parto, vocé tem o direito,
garantido por lei, a um acompanhante de sua escolha. E importante
gue essa pessoa tenha conhecimento sobre como a apoiar durante a sua
internagdo na maternidade. Vocé pode escolher as posi¢des que consigam
Ihe trazer a melhor sensagdo de conforto. Experimente e encontre a
posicdo mais adequada para vocé. Peca ajuda da equipe de profissionais
e de seu acompanhante.



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28176333/
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'SUGESTAO DE POSICOES
PARA O TRABALHO DE
PARTO E PARTO VAGINAL

POSICAO DE COCORAS APOIO NO ACOMPANHANTE

PENSE EM
/ ALGUMA COISA QUE °
' POSSA AJUDA-LA NO

TRABALHO DE PARTO.
POR EXEMPLO,
OUVIR MUSICA.

SENTAR NA BOLA DE JOELHO OU

QUATRO APOIOS

"PARTO
E NASCIMENTO

O parto € uma grande experiéncia para a mulher,
para o bebé e, também, para o(a) parceiro(a).
Pode ser um momento de grande satisfagdo: a
saida do bebé, o fim das contra¢des e o encontro
com esse pequeno ser.

Vocé deve ter ouvido falar varias coisas sobre a
dor sentida durante o parto vaginal. E importante
conhecer as fases do trabalho de parto e saber
que essa dor pode variar de intensidade de
mulher para mulher e se tornar maior se a mulher
estiver tensa ou com medo.

E importante que, durante o trabalho de parto
e parto, a equipe de profissionais de salde
monitore os seus sinais vitais e os batimentos do
seu bebé. Essa avaliagao frequente é fundamental
para que o nascimento ocorra de forma segura e
humanizada.

"MEDOS E ANSEIOS
SOBRE O PARTO

O medo sobre as questdes relacionadas a gestacdo
e ao parto, oriundo de uma experiéncia pessoal
anterior ou mesmo de uma experiéncia familiar ou
cultural é uma situacdo comum.

Com relacdo ao parto vaginal: hd o medo
da dor do trabalho de parto e da saida do bebég;
da possibilidade de laceracdo do perineo; de
entrar em trabalho de parto e necessitar de uma
cesariana de urgéncia; do risco de agravos ao bebé;
de ndo conseguir vaga em uma maternidade; entre
diversos outros.
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Para reduzir esses medos, o SUS e seus profissionais de saude trabalham
para fazer com que as mulheres se sintam cuidadas. Questdes muito
importantes para favorecer a escolha da mulher pelo parto vaginal,
trazendo tranquilidade, estimulo e forga, sdo: confiar nos profissionais de
saude; saber qual é a maternidade de referéncia para o parto e poder
visita-la com antecedéncia; ter um acompanhante de sua escolha durante
0 parto e vivenciar este momento em uma ambiéncia adequada; ter
oferta de bebida e comida durante toda a internagdo, especialmente
durante o trabalho de parto; ter oferta de métodos farmacolégicos e ndo
farmacoldgicos para alivio da dor.

Com relacdo ao parto cesariano: entre as preocupagdes relacionadas
estdo a possibilidade de acontecerem complicagdes cirlurgicas e
anestésicas; a possibilidade de uma recuperacdo mais lenta, dificultando
os cuidados com o bebé ou favorecendo a separagdo da mae; aumento do
risco de problemas da placenta em gestagdes futuras; maior permanéncia
hospitalar, entre diversas outras.

A cesariana foi desenvolvida para preservar, em situacdes de risco, o
bem-estar da mae e do bebé. Com o passar do tempo, as técnicas foram
aprimoradas, tornando-a um procedimento seguro.

Para auxiliar nessas situa¢des de medo e na escolha do parto, o
mais correto é que, desde as primeiras consultas de pré-natal, vocé,
juntamente com a equipe de saude da UBS, discuta sobre como vai ser o
seu cuidado ao chegar na maternidade, como é o acompanhamento do
trabalho de parto, que possibilidades existem, quais os métodos que vocé
pode solicitar para alivio da dor e em quais situagdes o seu acompanhante
pode ajudar.

Para exercer a sua autonomia com responsabilidade e seguranca,
é importante associar o seu direito aos beneficios e riscos de cada
escolha. Ouvir e se aconselhar com os profissionais e frequentar espagos
educativos em satide é o caminho mais seguro para trilhar.

Com base nas melhores evidéncias cientificas existentes até o momento
e na auséncia de indicagdes maternas e/ou fetais para a realizagdo de
parto cesariano, o SUS preconiza a assisténcia ao parto vaginal seguro,
de qualidade e humanizado como orientacdo de rotina as gestantes.

Na hipdtese de, apds serem explicados os riscos e beneficios de cada
tipo de parto, vocé decidir por uma cesariana, nas situacdes de baixo
risco, sem indicagdo médica (chamada de cesariana a pedido materno),
saiba que esta somente podera ser realizada a partir da 39° semana de
gestacdo para garantir a seguranca de que o bebé é maduro o suficiente
para nascer. Nesses casos, é importante que vocé procure informac&es
sobre os locais na sua rede de aten¢do que oferecem a cesariana a pedido
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materno. Além disso, um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), que reforce as informacgdes prestadas e que explique as vantagens
e desvantagens potenciais da operacdo, deve ser assinado por vocé e pela
equipe médica.

A cesariana a pedido materno deve ser desaconselhada para gestantes
gue desejem ter varios filhos.

A cesariana é necessaria para salvar a vida da mulher e da
crianga, como nos casos de:

* 0 bebg, dentro do Utero, ndo apresentar sinais de bem-estar;
¢ 0 bebé estar em posicdo atravessada para nascer;

+ quando o corddo ou a placenta estd fora do lugar correto e por isso
impede a saida do bebg;

¢ quando a mae sofre de uma doenga muito grave e o esfor¢o do parto
vaginal traga riscos a sua saude;

» desproporgdo da cabega do bebé com os ossos da pelve da mae;

e entre outras razodes.

Caso a gestante seja HIV positivo, o tipo de parto vai ’

depender do seu estado de sadde. Realizar o acompanhamento

e tratamento corretos durante todo o pré-natal é o mais

importante. Peca informac¢do da sua equipe de pré-natal
. sobre como é possivel diminuir os riscos de transmisséo do
“... virus para o seu bebé.

LN K4
I AKY
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Este espaco é para o profissional de salide anotar os dados Registre aqui suas impressdes e emogdes quando encontrou
de seu parto. seu bebé pela primeira vez.

Tipo de parto:

O vaginal

O cesariano

Sangramento:

O normal

O aumentado

Intercorréncias no parto:

Medicamentos usados:

Alta da maternidade:

o "0 PRIMEIRO ENCONTRO:
O prematuro O NASCIMENTO

O atermo
o 0 Este € um momento Unico em sua vida e na vida de seu bebé. O
Apgar: 1° minuto 5° minuto N . . .
primeiro encontro ainda no ambiente do parto é fundamental para esta
Peso na alta: kg relacdo. Se ele nascer bem, vocé deve ser a primeira pessoa a pega-

lo e acaricia-lo. Esse contato imediato, pele a pele, é necessario para a
Visita domiciliar: imunidade do bebé, para a sensagdo de segurancga e de que ele é bem-
vindo a vida. Afinal, ele também espera por esse encontro como vocé.
Incentive seu(sua) parceiro(a) a ficar junto de vocés. Serd um momento
inesquecivel para ele(a) também.
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» Se o pai ndo puder ir registrar o(a) filho(a), a mde pode providenciar a
Certiddao de Nascimento sozinha, levando a Certiddo de Casamento ou :
uma declara¢do do pai com firma reconhecida em cartorio.

» Seamade ndo tiver esta declara¢do do pai ou se o pai for desconhecido, :
ela podera tirar a Certiddo de Nascimento apenas em seu nome. :

» Depois o pai devera comparecer ao cartorio para registrar a paternidade,
espontaneamente ou em cumprimento de determinacdo judicial.

- * Se 0s pais ndo tiverem o proprio Registro Civil de Nascimento, devem :

OLHE QUEM CHEGOU! primeiro providenciar os seus para depois registrar a crianga.

[ )

Nome:

» Se a crianca nascer fora do hospital e ndo tiver a DNV, sera preciso
procurar o cartério com duas testemunhas que confirmem a gesta¢do
e o parto.

filho(a) de e

Data de nascimento

Nasceu em
(cidade/estado):

» Se os pais forem menores de 18 anos, os avés ou 0s responsaveis
também deverdo comparecer ao cartorio.

Profissionais de satde que
cuidaram de vocé e de seu bebé:

e Pela Lei 13484/2017, vocé podera escolher ou a cidade onde o bebé
-:- nasceu ou a cidade onde vocé mora como a naturalidade do seu bebé.

\_

/
% y e Se a mdae for indigena, deve apresentar também o Registro

Administrativo de Nascimento de Indigena (RANI) a fim de orientar o :
cartério a realizar corretamente o registro da crianga. Em alguns locais,
ainda existe um entendimento errado de que seria necessariamente
Certidao de Nascimento: exigido o RANI para a emissdo da certiddo de nascimento de indigenas.
seu filho ou sua filha é um(a) cidadéo(a) brasileiro(a). No entanto, no Manual de Procedimentos - Acesso & documentac&o
Com o Registro de Nascimento, seu(sua) filho(a) serd um individuo com civil para indigenas, elaborado pela Funai, fica claro na pagina 15 que,
nome e sobrenome. Nesse registro, estard escrito que ele(ela) nasceu para fazer o Registro Civil de Nascimento, € necessario a via da DNV ou
no Brasil, ou seja, que é um(a) cidadao(&) brasileiro(a). Dessa forma, terd o Registro Administrativo de Nascimento de Indigena (RANI). Ou seja,
muitos direitos garantidos: atendimento a salide, creche, matricula escolar, qualquer um dos dois documentos sera suficiente. O manual pode ser :
recebimento dos beneficios dos programas sociais e muitos outros acessado pelo Qrcode abaixo: :

O Registro Civil de Nascimento é obrigatério e ninguém precisa
pagar pela primeira via, é gratuita.

Procure o cartério de registro civil do lugar onde seu (sua) filho(a) nasceu
ou onde vocé mora. Algumas maternidades oferecem esse servigo.

Como tirar a Certidao de Nascimento:

* Acertiddo deve ser feita logo apds o nascimento da crianga, no hospital
onde ela nasceu, se houver uma unidade de cartério no local.

e Caso ndo tenha servico de cartério na maternidade, os pais ou
responsaveis devem ir ao cartério mais préximo, levando os
préprios documentos e a Declaracdo de Nascido Vivo (DNV),
entregue pelo hospital.
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"0S PRIMEIROS CUIDADOS
DE UMA NOVA VIDA
EM FAMILIA

A chegada do bebé desperta sentimentos variados. Todos que vivem em
torno dele terdo a necessidade de se adaptar.

Depois que chegar em casa, procure descansar sempre que seu bebé
estiver dormindo. Nos primeiros dias de vida, as criangas podem
trocar o dia pela noite até se adaptarem; portanto, aproveite para
dormir mesmo durante o dia. Deixe que a familia e outras pessoas
ajudem no cuidado com o bebé e nas atividades domésticas.

Recado para o pai/parceiro(a): seu apoio é fundamental para o
sucesso da amamentacao.

Dica: Sempre que vocé ou outra pessoa for pegar seu bebé, deve antes
lavar as maos com dgua e sabdo. Na hora de amamentar, procure um lugar
tranquilo e evite ambientes com muita gente e barulho.

Aproveite esse momento para ler a Caderneta da Crianga, que vocé
recebeu na saida do hospital. Ela tem muitas orienta¢des sobre os
cuidados a crianga desde o nascimento até os 9 anos de vida.

E importante ter uma alimentacdo saudavel e beber 4gua, para favorecer
sua recuperagdo e a amamentacdo. Alimente-se 5 ou 6 vezes por dia.
Evite bebidas alcodlicas, cigarro e outras drogas. Dessa forma vocé
estara protegendo vocé e seu (sua) filho(a).

Para fazer o curativo no umbigo do bebé use apenas alcool 70%
uma vez ao dia.

Fortes emocdes
Vocé, que passou pelas transformagdes da gestagao e do parto, podera
se sentir fragil e insegura em alguns momentos. Se esses sentimentos

aparecerem, lembre-se de que esta fase é passageira e que logo vocé
e seu bebé estardo mais confortaveis nesta nova vida.

O apoio do(a) parceiro(a), de sua familia ou das pessoas amigas é
fundamental. Algumas mulheres ficam mais tristes, tém crises de
choro e dificuldade para dormir, cuidar delas mesmas ou do bebé.

Se isso acontecer com vocé, peca ajuda a alguém de sua familia. Se os
sentimentos ndo se resolverem ou se tornarem muito intensos, vocé
deverad ir a Unidade de Saude para uma avaliagdo.
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"PLANEJAMENTO
FAMILIAR

Logo apds o parto, vocé e seu parceiro estardo envolvidos com os
cuidados com o bebé&, muitas vezes sobrando pouco tempo a sés. As
relacdes sexuais deverdo aguardar pelo menos 42 dias ap6s o parto,
sendo esse tempo necessario para seu organismo se recuperar.

Existemm muitos métodos de evitar filhos, sendo alguns mais indicados
durante o periodo de amamentacdo. A amamentacdo exclusiva ja oferece
alguma protegdo contra uma nova gravidez até os primeiros 6 meses, mas s6
se a mulher estiver amamentando em livre demanda e se sua menstruagdo
ainda ndo tenha retornado.

Além de outros métodos compativeis com a amamentagdo durante esse
periodo, é importante fazer uso também da camisinha. Isso porque a
protecdo trazida apenas pela amamentac¢do ndo é plena e a camisinha
ainda protege contra as ISTs.

E direito das mulheres e dos homens, adultos e adolescentes, conhecerem
todos os métodos e suas indica¢des para uma escolha mais adequada.
Por isso vocé deve ir, de preferéncia com seu companheiro, a consulta de
puerpério, para que, junto com o profissional de saiide, possam escolher
o0 método mais adequado nessa fase.

O SUS disponibiliza varios tipos de métodos anticoncepcionais (DIU,
injecdo, pilula, camisinha, diafragma). O SUS oferece a coloca¢do do
DIU de cobre na maternidade, imediatamente apds o parto ou apds um
abortamento. E uma opgdo muito importante para evitar nova gestacio
também na fase da adolescéncia.

O DIU de cobre é um método seguro e muito eficaz. Ele pode ser usado
por até dez anos, podendo ser retirado quando vocé desejar. Ndo tem
hormonios e ndo interfere na amamentacao. Caso queira colocar o DIU,
avise aos profissionais que estiverem te acompanhando no pré-natal e
também na maternidade.

No caso da vontade de realizar método cirdrgico e definitivo de
contracepgdo (laqueadura), a lei determina que a mulher tenha no
minimo dois filhos vivos ou mais de 25 anos (um dos dois critérios) e
espere pelo menos 60 dias apds o parto para realiza-la.

A laqueadura tubdria realizada durante o parto é proibida por lei, a ndo
ser em casos de comprovada necessidade, como nas mulheres que
passaram por partos cesarianos sucessivos.
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Dicas:

Quanto mais seu bebé mamar, mais leite vocé tera.
N&o coloque horario ou tempo certo para cada mamada.

Amamente o bebé sempre que ele quiser; ndo dé cha, d4gua, mingau
ou outro leite sem ser o seu. Nos primeiros seis meses de vida, ele sé
precisa do leite materno.

Para as mulheres adolescentes, a amamentacdo pode ser mais
desafiadora, tanto pela pouca experiéncia e conhecimento sobre a
amamentag¢do, quanto pelo medo da dor e constrangimento com
a possivel exposicdo publica do ato. Mas com uma rede de apoio e
persisténcia, o sucesso é acessivel!

Para que o bebé sugue bem o leite, encontre uma posicdo em que
ele figue tranquilo e que vocé fique relaxada e confortavel. Vocé pode
amamentar deitada, sentada ou em qualquer posicdo que seja boa
para os dois.

As mulheres portadoras do virus HIV ou HTLV ndo devem amamentar,
pois o virus pode ser transmitido pelo leite materno para a crianga.
Essas mulheres tém o direito de receber gratuitamente, pelo SUS,
uma férmula infantil para alimentar a crianca.

Sabendo que o virus do HIV, causador da aids, pode ser transmitido
pelo leite materno, orienta-se que toda mulher que amamenta deve
usar camisinha durante as rela¢Bes sexuais, para se prevenir da
infeccdo durante o periodo de amamentacgdo e de passar o virus para
0 seu bebé.

Atencdo: Também ndo € indicado que uma mulher amamente
outra crianca que ndo seja seu filho. Nao deixe que outra pessoa
amamente seu bebé!

"VANTAGENS DA
AMAMENTAGCAO

Para o hebé:

Promove uma intera¢do profunda entre mae e filho;
Ajuda no desenvolvimento motor e emocional da crianga;

E mais nutritiva e protege contra doencas, como infeccdes, alergias,
asma, desnutricdo;

Previne problemas dentarios;

Previne problemas respiratérios.

N
-

*

CADERNETA DA GESTANTE

Para a mae:

Fortalece o vinculo com o beb§;

Faz o Utero voltar mais réapido ao tamanho natural;
Reduz o risco de hemorragia e anemia apds o parto;
Ajuda na reducdo mais rapida de seu peso;

Reduz o risco de cancer de mama e ovario no futuro;

E mais econdémica e higiénica: vocé sé precisa lavar as maos com
frequéncia e manter a higiene habitual;

E mais prética e segura: o leite est4 sempre pronto e fresco, na temperatura
certa e ndo se estraga quando ofertado diretamente do peito.

Algumas dicas para o sucesso da amamentacao:

O bebé deve pegar bem o peito, abocanhando a aréola (parte escura da
mama) com os labios virados para fora, encostando o queixo na mama
e deixando o nariz livre. Ndo dé chupetas para seu bebé, pois pode
atrapalhar a pega e a succdo do leite;

Lave sua mama sé com agua; ndo passe sabonete nem pomada nas
mamas. Mantenha sempre o sutia seco;

Em caso de rachaduras nos mamilos, observe se a pega estd correta e
tente ajustar a posicdo do bebé.

Em caso de mamas muito cheias ou endurecidas, é necessario
massagear as mamas para auxilio na retirada do excesso de leite; esse
ato promovera alivio para vocé;

Vocé pode ajudar e muito outras familias sendo uma doadora de leite
materno. Verifique na Unidade de Saude se ha posto de coleta ou banco
de leite perto de sua casa e como vocé pode doar. Veja link de acesso a
Rede Brasileira de BLH: https://rblh.fiocruz.br/localizacao-dos-blhs

B ) IS

" Vocé sabia?

e A mulher que fez uma cesariana pode ter parto vaginal na
gravidez seguinte,

QE * Amulher pode lavar a cabega desde o primeiro dia apds o parto;

e O bebé ndo provoca rachaduras no peito da mde quando arrota
sobre ele, nem faz secar o leite;

* Amulher gravida pode e deve fazer tratamento odontoldgico.

.............................................. @oecescscsescscccscsccccese®®
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PARABENS! ACABA DE NASCER MAIS UM CIDADAO BRASILEIRO!

Esta CADERNETA pertence a:

O acesso da crianca e de sua familia a satide, a educacdo e a assisténcia social é um
DIREITO garantido pela Constitui¢ao!

A CADERNETA DA CRIANGA: PAssaPorTE DA CIDADANIA é um documento importante e
unico no qual devem ficar registradas todas as informacdes sobre o atendimento
a crianca nos servicos de sauide, de educacdo e de assisténcia social para o
acompanhamento desde o momento do seu nascimento até os 9 anos de idade. Ao
registrarem as informagoes na CADERNETA DA CRIANGA, 0s profissionais compartilham
esses dados com a familia e facilitam a integracao das agdes sociais.

Esta CADERNETA traz orientacoes sobre os cuidados com a crianca e com o
ambiente para que ela cresca e se desenvolva de forma saudavel. Traz também
informacdes sobre os direitos e deveres das criancas e dos pais, aleitamento
materno, alimentacdo complementar saudéavel, vacinas, saide bucal, marcos do
desenvolvimento, consumo, e informa sobre o acesso aos equipamentos e programas
sociais e de educacdo.

Para cuidar da crianga, educar e promover sua satde e seu desenvolvimento integral,
é importante a parceria entre os pais, a comunidade e os profissionais de saude,
de educacio e de assisténcia social.

ATENCAO!
Leve sempre a CADERNETA DA CRIANCA quando for com seu filho aos servigos de

saude, em todas as campanhas de vacinacdo, quando for matriculd-lo na creche ou
na escola ou quando procurar os servicos de assisténcia social.
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DIREITOS E GARANTIAS SOCIAIS
Identificagcdo da Crianga

Nome:

Data de nascimento: / /
Numero do Registro Civil de Nascimento (RCN):

Nome da mae:

Municipio onde nasceu: Estado:

Reside com: () Mae ( ) Pai ( ) Responsavel legal ( ) Outro

() Instituicdo de acolhimento:

Endereco Rua/Av.:

N2> Complemento: Bairro:
CEP:____ Municipio: Estado:
Localizacdo do domicilio: ( ) Urbano ( ) Rural

Contato: Tel. ( ) E-mail:

Cor: () Branca ( ) Negra( )Amarela( )Parda( ) Indigena. Outra:
Especificidades sociais, étnicas ou culturais da familia:

( ) Familia cigana ( ) Familia quilombola ( ) Familia ribeirinha

( ) Familia em situagdo de rua ( ) Familia indigena residente em aldeia/reserva
Especifique o povo/etnia:

() Outras:

N° da Declaracdo de Nascido Vivo (DNV):

N° do Cartdo do SUS:

Estratégia Satide da Familia (ESF): ( ) Nao ( ) Sim. Qual?

Unidade Basica de Saude (UBS):

Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) de referéncia:

Servico de Saude:

Possui plano de saide? ( ) Nao () Sim. Qual? n°

IMPORTANTE!

Para facilitar o acesso a satide, a assisténcia social e a educacdo de qualidade, é
importante que algumas informacoes estejam registradas. Para iniciar o atendimento
nos servicos, sera necessario realizar um cadastro. Fique atento e verifique se o
profissional que atendeu seu filho preencheu as informagoes indicadas a seguir.



Anote aqui as mudancas de endereco da familia

Novo endereco

Rua/Av.: n°
Complemento: Bairro: CEP:
Municipio: Estado:

Localizagdo do domicilio: ( ) Urbana ( ) Rural ( ) Outra:

Ponto de referéncia:
Contato: Tel. ( ) E-mail:

Seu filho é acompanhado por:
UBS/ESF:

Servico de Satde:
Unidade Educacional:

Centro de Referéncia de Assisténcia Social:

Novo endereco

Rua/Av.: n°
Complemento: Bairro: CEP:
Municipio: Estado:

Localizagdo do domicilio: ( ) Urbana ( ) Rural ( ) Outra:

Ponto de referéncia:
Contato: Tel. ( ) E-mail:

Seu filho é acompanhado por:
UBS/ESEF:

Servigo de Satde:
Unidade Educacional:

Centro de Referéncia de Assisténcia Social:

Novo endereco

Rua/Av.: n°
Complemento: Bairro: CEP:
Municipio: Estado:

Localizagdo do domicilio: ( ) Urbana ( ) Rural ( ) Outra:

Ponto de referéncia:
Contato: Tel. ( ) E-mail:

Seu filho é acompanhado por:
UBS/ESF:

Servico de Saude:
Unidade Educacional:

Centro de Referéncia de Assisténcia Social:
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Assisténcia Social

Existem varias agdes de Assisténcia Social que podem apoiar as familias nos

cuidados, protecdo e orientacdo as suas criangas. Procure o Centro de Referéncia de

Assisténcia Social (CRAS) mais perto de sua residéncia para obter informacgoes e/ou

verificar como pode ser incluida em alguma acéo, tais como:

m Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculo (grupos de convivéncia para

varias faixas etarias);

m Servigo de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF), com atendimento e

acompanhamento por Assistentes Sociais e Psic6logos;

m Cadastramento ou atualizacdo do seu cadastro no Cadastro Unico (CadUnico) para

os Programas Sociais;

® Programa Bolsa Familia;

m Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), se tiver algum membro da familia com

deficiéncia ou pessoa idosa;

m Beneficio eventual — auxilio nas situacdes de emergéncia e calamidade publica,

nascimento ou morte de algum membro da familia.
IMPORTANTE!
Casos de violéncia ou violagdo de direitos também podem ser atendidos pelo
Sistema de Assisténcia Social, por meio de acdes de apoio e orientacdo a familia
em equipamentos como Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
(CREAS), Centro Especializado para a populacdo em situacdo de Rua (Centro
Pop), e Centro-Dia de Referéncia para Pessoa com Deficiéncia. No CRAS é
possivel obter informagdes mais detalhadas e encaminhamento, quando for o caso.
Quando forao CRAS, peca ao Profissional para preencher as seguintes informacdes:
O Nuamero de Identificagdo Social (NIS) da crianca
(toda familia cadastrada no CadUnico tem NIS)
Beneficiaria do Bolsa Familia( ) Ndo ( ) Sime doBPC ( )Nao ( ) Sim

Outras acGes, quais

No CRAS, vocé também pode obter informacGes sobre as condicionalidades do
Bolsa Familia, tais como: frequéncia escolar, pré-natal de gestantes, vacinagdo
e acompanhamento do peso e altura da crianga. Se estiver com dificuldades de
cumprir as condicionalidades, peca orientacdo. Para mais informagdes acesse:

Sobre o Programa Bolsa Familia: http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-
que-e/acesso-a-educacao-e-saude.

Sobre a Assisténcia Social: http://mds.gov.br/assuntos/assistencia-social/
unidades-de-atendimento.

Leia mais sobre os direitos das criancas na pagina 12.



Anotacdes da assisténcia social
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Educacgao e Vida Escolar

Toda crianga brasileira tem direito a educacdo. A educacdo infantil se inicia na
creche para criancas de até 4 anos de idade e continua no ensino fundamental
e médio.

Os primeiros dias da crianca na creche, na pré-escola ou na escola podem ser motivo
de preocupacdo para as familias. Em geral, os cuidadores ndo sabem como seu filho vai
reagir ao novo ambiente. Cada crianga tem um jeito proprio de vivenciar a transicao
da casa para a escola. Por isso, é necessario que os pais e os profissionais de saide e
de educacdo conversem entre si sobre como cuidar e fortalecer a crianga e a familia
nessa passagem.

IMPORTANTE!

E aconselhavel que vocé, mée, pai, cuidador ou responséavel, fique disponivel para
acompanhar a crianca nos primeiros dias de adaptagdo a escola e, em especial, a
creche e a pré-escola.

ATENCAO!
A matricula na pré-escola é obrigatéria a partir dos 4 anos de idade. Maiores

informagdes sobre a educacdo infantil em: http://educacaointegral.mec.gov.br/
educacao-infantil.

Para o registro da vida escolar da seu filho, use o quadro da pagina a seguir.
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Direitos da Crianga

Toda crianca tem os direitos a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranga, a dignidade
e a protecdo integral garantidos pela Constituicdo Federal de 1988, pelo Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA) e por outras leis. As medidas para garantir e
defender esses direitos sdo responsabilidade do governo, da sociedade e da familia.

IMPORTANTE!

Vocé pode requerer o Estatuto da Crianca e do Adolescente no Conselho
Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente de sua cidade ou no
endereco eletr6nico: http://www.planalto.gov.br/CCIVIL_03/leis/L.8069.htm.

Sao direitos da crianga

® Receber identificacao neonatal, por meio da Declara¢ao de Nascido Vivo (DNV).
m Receber o Registro Civil de Nascimento (RCN), que é gratuito e entregue, se
possivel, na maternidade.

m Ser chamada pelo nome desde o nascimento.

m Realizar gratuitamente os exames de triagem neonatal.

® Ser acompanhada em seu crescimento e desenvolvimento.

m Ter garantida a vacinagao de acordo com a recomendacdo do Ministério da Satide (MS).
® Viver em um ambiente afetuoso e sem violéncia.

m Ser acompanhada pelos pais e responsaveis, em periodo integral, durante a sua
internacao em hospitais.

® Brincar e aprender.

m Ter acesso a agua potavel e a alimentacao saudavel.

m Ter acesso a servicos de satide e de assisténcia social de qualidade.

m Ter acesso a creches e escolas publicas de qualidade, localizadas préximo a sua
residéncia.

m Ter acesso ao lazer e a pratica de esportes.

m Ter convivéncia familiar e comunitaria. No caso de crianca afastada da
convivéncia familiar - por medida judicial para garantir a sua protecdo -, é preciso
viabilizar o seu retorno seguro ao convivio familiar, no menor tempo possivel,
prioritariamente na familia de origem e excepcionalmente em familia substituta.

m Receber transferéncia de renda por meio do Programa Bolsa Familia, quando a
familia esta em situagdo de pobreza ou de extrema pobreza.

m Receber o Beneficio de Prestacdo Continuada da Assisténcia Social, no caso de
criancas com deficiéncia (veja pag. 53) e cuja familia tenha renda familiar inferior a %4
(um quarto) do salario minimo vigente e ndo possua meios para garantir o seu sustento.



Registro Civil de Nascimento (RCN)

O RCN é o documento oficial que garante a cidadania da crianga, assegurada pela
Constituicdo Federal de 1988 (art. 5° inciso LXXVI, alinea a) e reafirmada pela Lei
n° 9.534, de 1997, que o tornou gratuito para todos. Vocé pode registrar seu filho na
maternidade/hospital onde ele nasceu ou no Cartério de Registro Civil da cidade de
nascimento ou do local onde a familia mora.

ATENCAO!
A mde ou o pai, isoladamente ou juntos, podem fazer o registro em seu proprio

nome. No caso de falta ou impedimento de um, o outro tera o prazo para declaragao
prorrogado por 45 dias (Lei n° 13.112, de 2015).

Para fazer o registro é necessario apresentar a via amarela da Declaracdo de Nascido
Vivo (DNV), fornecida pela maternidade ou pelo hospital onde o bebé nasceu e:

B Se os pais forem casados, a Certiddo de Casamento;

m Se os pais ndo forem casados, documento de identificagdo que tenha foto e seja vélido
em todo o territério nacional (Carteira de Identidade, Carteira de Motorista ou Carteira
de Trabalho);

® Se os pais forem menores de 16 anos e ndo emancipados, comparecer acompanhados
por um dos avos do bebé.

IMPORTANTE!

Se o bebé nasceu em casa ou em outro local que ndo a maternidade ou o hospital e
ndo tem a DNV, os pais devem fazer o registro acompanhados por duas testemunhas
maiores de 18 anos que comprovem a gravidez e o parto da mae.
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Direitos dos Responsaveis

Sao direitos do pai

® Participar das consultas e exames de pré-natal durante a gravidez.
® Acompanhar o nascimento do filho.

®m Acompanhar o filho durante todo o tempo em que ele permanecer hospitalizado
em enfermaria ou em unidade de terapia intensiva ou semi-intensiva.

® Participar das consultas e exames de acompanhamento da sadde de sua crianga.

m Ter licenca-paternidade de 5 dias a partir do dia de nascimento do filho,
prorrogaveis para 15 dias nas empresas cidadas. A licenca-paternidade é um direito
dos pais bioldgicos ou adotivos.

u Conhecer e participar do projeto pedagogico da creche, da pré-escola e da escola
que o filho frequenta.

m Ter acesso as informacdes sobre servicos, programas de transferéncia de renda e
beneficios assistenciais a que o filho possa ter direito.

®m Acompanhar a participagdo do filho nos servicos de assisténcia social ofertados
pela rede socioassistencial do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

ATENCAO!
Pais, participem e acompanhem a rotina de atendimento nas unidades de satde, na

creche/escola e nos servigcos de assisténcia social. Conversem com os profissionais
para esclarecer dividas sobre os cuidados com seu filho e sobre os estimulos de que
ele precisa em cada fase do seu desenvolvimento.

Sao direitos da mae

m Escolher um acompanhante que ficara ao seu lado durante o pré-parto, o parto e
o0 pos-parto.

® Permanecer na maternidade ou no hospital em alojamento conjunto com o filho.
m Receber orientagoes e aconselhamento sobre amamentacao.

® Receber, no momento da alta, orientac¢ées sobre quando e onde devera fazer suas
consultas de poés-parto e as consultas de acompanhamento de seu filho.

m Ter licenca-maternidade de 120 dias ou mais. Para as mdes adotivas a duragao
da licenca-maternidade varia conforme a idade da crianca adotada.

m Ter estabilidade no emprego até cinco meses apds o parto.



m Ter dois periodos de meia hora por dia para amamentar durante a jornada de
trabalho, até que o bebé complete 6 meses. Se a satide do bebé exigir, esses periodos
poderdo ser mantidos por mais tempo, conforme recomendagdo médica.

IMPORTANTE!

Muitas empresas ja oferecem lugar apropriado para amamentagdo com privacidade,
conforto e higiene, para que a mae possa amamentar ou retirar seu leite e armazena-lo
durante toda a jornada de trabalho.

m Acompanhar o filho durante todo o tempo em que ele permanecer hospitalizado em
enfermaria ou em unidade de terapia intensiva ou semi-intensiva.

u Acompanhar o filho em creche ou pré-escola durante o periodo de adaptacdo.

m Ter acesso as informacées sobre servicos, programas de transferéncia de renda e
beneficios assistenciais a que o filho possa ter direito.

®m Acompanhar a participacao do filho nos servicos de assisténcia social ofertados
pela rede socioassistencial do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

m Conhecer e participar do projeto pedagogico da creche, da pré-escola e da escola
que o filho frequenta.

m Ter ampliada a licenca-maternidade para 180 dias, no caso de empresa privada que
tenha aderido a Lei da Empresa Cidada.

m Ter acesso a creche no local de trabalho, ou a creche conveniada pela empresa, caso
esta possua mais de 30 mulheres com mais de 16 anos de idade.
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CUIDANDO DA SAUDE DA CRIANCA
Promover a Saude

Vocé deve levar a crianga para fazer as
consultas de rotina nas idades:
® Primeira semana

® 1 més

H 2 meses

H 4 meses

H 6 meses

9 meses

m 12 meses

Hm 18 meses

H 24 meses

Hm 36 meses

A partir dos 2 anos de idade, as consultas de rotina devem ser feitas uma vez ao
ano, de acordo com a necessidade de cuidados de seu filho. Nas consultas de rotina,
vocé pode esclarecer duvidas e pedir orientacGes sobre os cuidados que vocé precisa
ter para que seu filho tenha uma boa satide. Pecam ao profissional para anotar as
informacdes sobre o atendimento nos espacos proprios desta CADERNETA.

ATENCAO!
Mesmo que a crianga ndo esteja doente, é fundamental levé-la ao servigo de satde

para saber como ela esta crescendo e se desenvolvendo.

Algumas criangas precisam de uma atencdo maior e devem ser acompanhadas
pelos servicos de saide com mais frequéncia.

A consulta da primeira semana de vida é muito importante
para saber como estdo a mde e o bebé. Essa consulta

pode ser realizada pelo profissional da medicina ou da
enfermagem tanto no domicilio quanto na unidade

de sadde. Nessa consulta, devem-se avaliar as |
condigoes de saude da mde e do recém-nascido, / i_ <
a comunicacdo e o vinculo entre os dois, a !
amamentacdo, a vacinagio e outros cuidados. E
um momento oportuno para que a mae receba
todas as orientacdes e, quando for o caso, para -
que a mde e o bebé sejam encaminhados para os
testes de triagem ou outros cuidados.



Prevenir Doencas pela Triagem Neonatal e Vacinagdo

A triagem neonatal é uma acdo preventiva que permite identificar, em tempo
oportuno, disttirbios e doengas congénitas, e realizar acompanhamento e tratamento
para diminuir ou eliminar os danos associados a eles. A triagem neonatal inclui os
testes do pezinho, do olhinho, da orelhinha e do coracaozinho, que devem ser
realizados nos primeiros dias de vida para verificar a presenca de doengas que, se
descobertas bem cedo, podem ser tratadas com sucesso.

Pergunte ao profissional de satide sobre esses testes.

ATENGCAO!

Verifique se o profissional registrou os resultados desses testes na pagina 67.

A vacinagdo é essencial para manter a crianga saudavel. Na maioria das vezes, mesmo
com febre, gripada ou com outros sintomas, a crianca pode ser vacinada. Na divida,
converse com a equipe de satde.

O Calendario Nacional de Vacinagdo (pag. 101) traz os nomes de todas as
vacinas que seu filho precisa tomar para ficar protegido de doengas. As vacinas
sdo de graca e estdo sempre disponiveis nas unidades bésicas e durante as
campanhas de vacinacao.

Amamente o bebé durante a aplicacdo das injecdes.
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Os Primeiros Dias de Vida

O nascimento de um filho traz muitas novidades para a rotina da familia. O bebé
jd nasce com um comportamento préprio: uns sao mais quietos, outros solicitam
os pais toda hora e outros sdo mais chordes. Cada um do seu modo. Procurem
entender o seu filho, o que ele gosta ou ndo gosta, respeitando o seu jeito — vai ser
muito mais facil lidar com ele! E preciso que todos estejam dispostos a acolher e
responder as suas necessidades, pois o recém-nascido precisa de muito carinho,
amor, atencdo e de um ambiente confortavel e seguro.

O contato com o bebé

Os bebés gostam de sentir que os pais estdo junto dele e de ouvir as vozes da mae e
do pai. Entdo, conversem com seu filho, cantem cang¢des de ninar, falem seu nome e
facam carinho tocando-o suavemente. O contato fisico com seu bebé e o toque sdo
muito importantes para criar lacos afetivos e ajudar o desenvolvimento emocional
e social da sua crianga. Deixe o seu filho em contato com o seu corpo. Quanto mais
tempo ficar no colo, mais ele se sentira calmo e seguro.

O bebé é muito ligado a mde e a quem cuida dele, por isso ele percebe quando a
pessoa esta tranquila ou agitada, segura ou insegura e reage do mesmo jeito. Por
isso, é preciso que a mae seja apoiada pela familia e pelos amigos para também se
manter calma e segura. Converse com seu filho com uma voz suave e observe como
ele responde com o olhar e com sons e movimentos do corpo. E, dessa forma, vocé
vai aprendendo a se comunicar com ele.

O choro do bebé

O choro é um comportamento normal para os bebés, é uma das maneiras que eles tém
de se expressar. Na maioria das vezes, eles se acalmam quando aconchegados ao colo
ou colocados no peito. Ndo se preocupe, bebés ndo ficam viciados em colo. Para se
tornar independente, seu filho precisa se sentir seguro e cuidado, por isso evite deixar
seu filho chorando sozinho.

A alimentacao

O leite materno contém tudo de que o bebé precisa para se nutrir. Além de ser a
principal fonte de alimento, o peito é também uma fonte de protecdo. Os bebés que se
alimentam s6 no peito adoecem menos do que os demais. No inicio, o bebé precisa
sugar tanto para se alimentar quanto para se sentir seguro no novo ambiente.
Pode ser que, nos primeiros dias, o leite demore a descer, mas isso ndo significa que
hé um problema. E normal os bebés perderem peso, mas por volta do décimo dia
eles recuperam o peso de nascimento. E importante ter paciéncia e colocar o bebé no
peito, pois mamar é o principal estimulo para a descida do leite. Deve-se evitar o uso
de leites artificiais, que podem prejudicar a amamentagao.

IMPORTANTE!
Saiba mais sobre amamenta¢do na pagina 25.



O sono do bebé

O bebé recém-nascido dorme muito. Por isso, ele precisa de um lugar tranquilo,
arejado e limpo para dormir. Cuide para que ele permanecga de barriga para cima.
Observe se sua boca e nariz estdo descobertos. Ndo use travesseiro e cobertor
e agasalhe-o com roupa adequada a temperatura do ambiente. Para facilitar os
cuidados e a amamentagdo durante a noite, nos primeiros meses de vida, coloque
o berco ou a rede do bebé ao lado da cama ou da rede dos pais ou cuidadores.
Durante o dia o sono do bebé pode ser em ambiente normalmente iluminado e
com exposicdo ao barulho normal e a noite em ambiente escuro e silencioso.

O banho

A hora do banho pode ser um momento muito relaxante. Faga seu filho sentir-se
seguro: segure-o com firmeza e fale com ele, tocando-o com delicadeza. Ndo use o
recipiente do banho para lavar roupas ou outras coisas, pois

isso pode causar irritagdes na pele do bebé. Prefira uma

banheira, bacia ou balde, que dao mais seguranca ao

bebé. Coloque em um local protegido, onde ndo haja 3’2 '___-___

risco de o bebé ficar exposto ao vento. Use 4gua morna

e sabonete neutro em pequena quantidade. Nunca
coloque seu filho na 4gua sem antes experimentar a
temperatura com a propria mdo. Passe seu braco por
tras das costas dele e apoie sua cabeca e use a outra
mado para lava-lo. Enxague bem o bebé. Seque bem as
dobrinhas da pele e 0 umbigo antes de vestir a roupinha.

Os cuidados com o umbigo

Para limpar o umbigo, ap6s o banho seque a regido e passe apenas alcool a 70% no
local. Evite que o alcool pingue na pele ao redor do umbigo ou em outras partes do
corpo do bebé. Se a area ao redor do umbigo ficar vermelha ou se aparecer secrecdo
amarelada, com pus e mau cheiro, pode ser sinal de infecgdo. Neste caso, leve seu
filho imediatamente a um profissional de satide.

O coto, a parte do umbigo que seca, costuma cair até o final da segunda semana de
vida dos bebés. Nao coloque faixas, moedas ou qualquer outro objeto ou substancia
sobre o coto, pois isto pode causar infecgao.

A cor da pele

Preste atencdo a cor da pele do bebé. A cor amarelada significa ictericia, doenca
conhecida como amareldo. Se a cor amarela aparecer nas primeiras 24 horas
de vida, se for muito forte, se estiver espalhada por todo o corpo ou se durar
mais de duas semanas, é necessario que seu filho seja avaliado com urgéncia pelo
profissional de satdde.
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A troca de fraldas

As assaduras sdo muito dolorosas para o bebé. Procure trocar as fraldas sempre que
estiverem molhadas ou sujas. Limpe o bebé preferencialmente com agua. Nao use
talco. Antes e depois da troca, lave suas mados com 4gua e sabdo, se ndo for possivel,
use alcool em gel. A vermelhiddo nas areas cobertas pela fralda pode ser assadura
ou alergia. Procure orientacdo do profissional de satide sobre os cuidados.

As fezes

Observe as fezes do seu filho. A quantidade de vezes que a crianga faz coc6 varia
muito: ela pode fazer vérias vezes ao dia (especialmente apds as mamadas) ou ficar
até dois ou trés dias sem fazer cocd, ou mais, se estiver mamando sé no peito. Nos
primeiros dias de vida, as fezes costumam ser escuras, tornando-se amareladas
durante a primeira semana. Também podem ser liquidas e, as vezes, esverdeadas. Se
a crianga estiver bem, se ndo apresentar nenhum outro sintoma, isso néo é diarreia.
Fezes excessivamente claras, que ndo escurecem, permanecendo quase brancas ou
cinzentas (escala de cores mostrada a seguir), podem significar alguma doenga que
precisa ser investigada e descoberta cedo. Nesses casos, procure o servigo de satide.

Fezes normais Fezes suspeitas

E mais importante observar o estado geral da seu filho e o esforco dele para
fazer cocd, antes de pensar que ha algo anormal.

A limpeza de roupas e objetos

As roupas, os objetos e os brinquedos de seu filho devem ser lavados com agua e
sabdo neutro e estar bem secos quando forem usados por ele. Evite o uso de produtos
perfumados, de sabdo em pé e amaciante. Procure usar produtos de limpeza como
sabdo neutro, 4lcool ou vinagre.

Os cuidados especiais com o ambiente
Os recém-nascidos sdo muito sensiveis. Portanto, procure evitar:

m Sair com seu filho para lugares que tém muita gente, movimento, barulho e poluicédo
(feiras, supermercados, shoppings) — prefira locais mais tranquilos;

® Tudo o que possa poluir o ambiente de sua casa — ndo permita que fumem
nesse espaco, porque a fumaca e o cheiro do cigarro fazem mal a satide de todos,
principalmente dos bebés;

m Usar produtos com cheiro muito forte e ambientes com pouca ventilacao;

® Aproximar o bebé de brinquedos de pelicia ou contato direto com roupas de 13;
® Aproximar o bebé de animais, considerando as reacdes inesperadas que podem
machucar.



Cuidados Especiais com o Bebé Prematuro

Quando o bebé nasce antes do prazo esperado (menos de 37 semanas de gestacdo),
ele é considerado prematuro ou pré-termo. Ha prematuros que necessitam ficar
internados assim que nascem e outros por muito tempo. Por ndo ter completado
seu amadurecimento durante a gravidez, seu organismo é mais sensivel e, por isso,
o prematuro pode adoecer com mais facilidade. Ele também é mais sensivel
as condi¢ées do ambiente, como os ruidos e a luminosidade. O excesso de
estimulos do ambiente pode deixa-lo estressado, atrapalhando seu sono, apetite e
desenvolvimento.

Vocé certamente ja foi orientado em relacdo aos cuidados com o seu filho prematuro
no momento da alta do hospital. E muito importante seguir essas orientacdes. Ele
precisa de mais cuidados e estimulos adequados. Todos os prematuros devem ser
acompanhados por profissionais que possam ajudar a atender as suas necessidades
e a promover seu desenvolvimento.

IMPORTANTE!

Os prematuros muitas vezes precisam que as primeiras consultas sejam semanais.
Ndo deixem de procurar por esse acompanhamento em sua unidade de satde
de referéncia e nunca tenham vergonha de perguntar o que ndo entenderam na
consulta — vocés sdo os pais e responsaveis!

Os prematuros também precisam ser estimulados para ter um desenvolvimento
saudavel. Porém, alguns desses bebés ja foram expostos a muitos estimulos e
manipulacdes se ficaram internados apés o nascimento. Por isso eles precisam de um
ambiente calmo, de carinho, e de serem tocados com a palma da mao para se acalmar.
Eles também gostam se sentir aconchegados, com a maozinha préxima ao rosto, no
colo dos pais ou no berco, para se sentirem mais seguros. As vezes o bebé precisa de
um tempo para descansar e mostra isso com sinais simples como solugar, esticar o
corpo para tras ou chorar. Procure identificar esses sinais para poder atender melhor
as necessidades do seu filho em cada momento.

ATENCAO!
Para saber como estimular seu bebé (pag. 38 a 47) e para ver o seu desenvolvimento
(pag. 79 a 84), voce precisa corrigir a idade do seu filho. Basta diminuir da idade

atual do tempo que faltou para ele completar 9 meses ou 40 semanas. Por exemplo,
se ele nasceu dois meses antes e ja tem 6 meses, sua idade corrigida é 4
meses (6-2=4). Em caso de divida, converse com o profissional de satde.

O bebé prematuro é pequeno e, as vezes, parece fragil. Por causa disso, a mde e os
cuidadores sentem vontade de superprotegé-lo. Ndo deixe que isso aconteca. A
superprotecdo deixa a crianca dependente dos adultos e faz com que ela se sinta incapaz
de fazer as coisas que uma crianca da mesma idade ou com aparéncia mais forte faz.
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Cuidados com Diarreia, Desidratacao e Desnutricao
Para evitar a diarreia

®m Amamente seu filho até os 2 anos ou mais. Nos primeiros seis meses, dé somente
leite materno.

® Lave bem as maos antes de preparar os alimentos, depois de usar o banheiro e antes
e depois de lidar com o bebé, principalmente depois das trocas de fraldas.

m Se o seu bebé estiver utilizando outro tipo de leite ou recebendo leite materno em
algum utensilio (copo, xicara ou outro), todos os materiais para preparar e oferecer
esse leite devem ser bem lavados com bastante dgua, detergente ou sabdo e uma
escova apropriada. Depois de lavados, eles devem ser fervidos durante 15 minutos
(contados a partir do inicio da fervura). Apés a higienizacdo e fervura, deixe secar
naturalmente e guarde em um recipiente com tampa.

m Prepare os alimentos até duas horas antes de oferecé-los ao bebé.
m S6 ofereca alimentos guardados na geladeira por, no maximo, 24 horas.
Para evitar a desnutricdo e a desidratacdo durante a diarreia

Mantenha a crianca alimentada e ofereca:

m O peito quantas vezes a crianca pedir;

® Alimentos que a crianca tenha mais costume de comer e dos quais ela goste mais,
desde que saudaveis; além disso, aumente a frequéncia e oferte os alimentos em
pequenas quantidades, para evitar vomitos;

B Se a crianga nao estiver sé no peito, ofereca agua, chas, sucos, dgua de coco.
Dependendo do tipo de liquidos que ele esteja recebendo em colheradas; os chas e os
sucos nao devem ser adocados.

Nao ofereca:

m Alimentos ricos em gordura e fibras (verduras, laranja, mamao etc.);

m Refrigerantes, bebidas com agticar, balas, bombons, pirulitos, chicletes etc.

IMPORTANTE!

Sdo sinais de desidratacdo

» Estar com os olhos fundos ¢ Sentir muita sede * Chorar sem lagrimas
* Ter pouca saliva * Urinar pouco

Se isso acontecer, leve seu filho ao servigo de satde. Se ele estiver vomitando e suas
fezes estiverem muito liquidas, ofereca o soro de reidratac¢ao oral, mesmo antes de
chegar ao servigo de satde.



Para reidratar a crianga com soro oral

O soro é uma solugdo que contém agua e os sais minerais necessarios a reidratacao.
Deve ser oferecido apés cada evacuacdo ou vOmito, em pequenas colheradas até a
quantidade que seu filho quiser. Se ele vomitar, aguarde 10 minutos e ofereca-o mais
uma vez, lentamente, devagarinho, com uma colher.

ATENCAO!

O soro oral ndo cura a diarreia, mas evita a desidratacao, que pode matar.

Como preparar o soro de sais de reidratacdo oral?

Em 1 litro de agua fervida ou filtrada, despeje todo o p6 de um envelope de sais de
reidratacdo, fornecido pela Unidade Basica de Satide/Estratégia Saide da Familia ou
comprado em farmacia. Assim, o soro j4 esta pronto para beber. Depois de pronto, o
soro s6 pode ser usado por 24 horas. Ndo coloque acticar nem sal no soro. Nao ferva
o soro depois de pronto.

Caso seja impossivel conseguir o envelope de sais de reidratacdo para preparar o
soro, uma alternativa emergencial, até consegui-lo, é fazer o soro caseiro.

Com a colher-medida X x

- -

1 copo 200ml cheio de dgua 1 medida (a menor) 2 medidas (a maior)
fervida ou filtrada rasa de sal rasas de aglicar

ou

Com a mao -

=) =

1 copo 200ml cheio de dgua 1 pitada de 3 dedos de sal 1 punhado pequeno de agticar
fervida ou filtrada

IMPORTANTE!
Evite a diarreia lavando bem as médos ap6s trocar as fraldas das criancas e antes
de oferecer a elas as refeigdes.
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Sinais de Perigo
Criangas menores de 2 meses

® Crianga muito molinha e caidinha, que se movimenta menos do que o normal.
® Crianga muito sonolenta, com dificuldade para acordar.

m Convulsao (tremores ou ataque) ou perda da consciéncia.

m Crianga com cansaco ou dificuldade para respirar ou com respiracdo muito rapida.
m Crianga que ndo consegue mamar.

® Temperatura do corpo baixa (menor ou igual a 35,5 °C).

m Febre (temperatura igual ou maior do que 37,5 °C).

m Pus saindo do ouvido.

® Crianca com manchas avermelhadas ou arroxeadas na pele.

m Urina escura.

m Fezes com sangue.

Criangas maiores de 2 meses

m Crianca com dificuldade para respirar ou com respiragdo rapida.
® Crianga que ndo consegue mamar ou tomar liquidos.

m Crianga que vomita tudo o que come e bebe.

m Crianca muito sonolenta, com dificuldade para acordar.

m Convulsao (tremores ou ataque) ou perda da consciéncia.

m Crianca com manchas avermelhadas ou arroxeadas na pele.

ATENCAOQ!
Caso alguma crianga apresente algum desses sinais de perigo e haja dificuldade para

levé-la ao servigo de urgéncia, ligue para 192 - SAMU (Servico de Atendimento
Moével de Urgéncia). A ligacao é gratuita.




AMAMENTANDO O BEBE

Importancia do Leite Materno
O leite materno é um alimento completo. Além disso, é o
alimento recomendado para as criangas até os 2 anos de
idade ou mais. Até os 6 meses de idade, deve ser o inico
alimento. Isso significa que seu filho ndo precisa de
cha, suco, agua, outro leite ou alimento. O uso de dgua
ou ché antes do 6° més pode atrapalhar o aleitamento
materno e aumenta o risco de o bebé ficar doente.
Em lugares de clima quente, ofereca o peito mais
vezes. Inicialmente, o bebé que se alimenta apenas
de leite materno mama de 8 a 12 vezes por dia e, com
o0 tempo, ele mesmo vai aumentando os intervalos e
fazendo o seu proprio hordrio de mamadas. Néo é

necessario fixar horarios. Quanto mais seu filho mamar, melhor sera a sua producao
de leite.

Melhor para a crianca

O leite materno é de mais facil digestdo, porque é produzido exclusivamente para a
crianga, e também é limpo, gratuito, esta sempre pronto e quentinho.

Além disso, protege o bebé de doencas como diarreia, infec¢des respiratorias,
alergias e também pressdo alta, colesterol alto, diabetes e obesidade na vida adulta.
Sugar o peito é um excelente exercicio para fortalecer os miisculos da face e ajuda o
bebé a desenvolver a respiracao, a fala e a ter dentes saudaveis.

Melhor para a mae

Acompanhada de uma alimentacdo saudavel, ajuda a reduzir, mais rapidamente, o
peso adquirido durante a gravidez.

Ajuda o ttero a recuperar seu tamanho normal, diminuindo o risco de hemorragia e
de anemia.

Reduz o risco de doencas como diabetes, cancer de mama e de ovario.

IMPORTANTE!
Além de garantir os nutrientes necessarios ao crescimento saudavel, aamamentacao
favorece a comunicacdo entre a méde e o bebé. O contato corporal, a troca de
olhares e as caricias que podem acontecer durante as mamadas ajudam mde e filho
a se conhecerem.
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Tornando a Amamentac¢ao Mais Prazerosa

Durante o periodo de amamentagdo, é importante que a mae e o bebé recebam o apoio
da familia e das pessoas mais proximas.

m A participacdo do pai é importante em todos os momentos possiveis dos cuidados
com o bebé.

®m O pai, os av0s, outros parentes, amigos e vizinhos devem valorizar e apoiar a
amamentacdo, ajudando nos cuidados com a casa, com as outras criangas e também
com o bebé.

m A tranquilidade de m3e e filho na hora da amamentacdo ajuda a tornar as mamadas
momentos de alegria e prazer.
Posicdo do bebé

A melhor posicdo para amamentar é aquela em que vocé e seu filho ficam confortaveis.
Vocé mesma deve buscar um jeito facil e aconchegante de colocar o bebé no peito.
O bebé deve estar virado de frente para vocé, bem junto do seu corpo (barriga com
barriga), bem apoiado e com os bracos livres.

Pega da mama

S6 coloque seu filho para sugar quando ele abrir bem a boca.

O bebé pega bem o peito quando o queixo encosta na mama, os labios ficam virados
para fora, o nariz fica livre e a aréola (parte escura em volta do mamilo) aparece mais
na parte de cima do que na parte de baixo da boca.

Para tirar a bebé do peito sem machucar a mama, coloque seu dedo minimo entre as
gengivas dele, no canto dos labios, assim ele abrird a boca e soltara a mama.

ATENCAO!

Nao ofereca mamadeiras e chupetas. Elas atrapalham a amamentacao.
Além disso, podem causar doengas e problemas na denticdo e na fala do bebé.




Tempo de mamada

Cada bebé tem seu proprio ritmo de mamar e ele deve ser respeitado. Deixe seu filho
mamar até que fique satisfeito.

® Nio tenha pressa. Durante a mamada, converse, faca carinho e dé atencao a ele.
® Depois da mamada, coloque-o na posicao vertical, para arrotar.

® Nao é necessdrio limpar os mamilos antes das mamadas. O banho diério e o uso de
um sutid limpo sao suficientes para manter os mamilos em condi¢des adequadas para
a amamentacao.

m Alimente-se bem, descanse, evite bebidas alcoélicas, cigarro e outras drogas.

® Faca alimentacao saudavel e completa e tome liquidos em quantidade suficiente
parasaciar a sede. Sempre que se sentar para amamentar, lembre-se de ingerir liquidos.

® Ndo sdo recomendaveis dietas para emagrecimento durante a amamentacao.

® Algumas doengas podem ser transmitidas pelo leite materno. Por isso, ndo é
recomendado que outra mulher amamente seu filho, mesmo que seja da familia.

® A maioria dos remédios que a mde precisa tomar ndo impede a amamentagao.
Porém, é importante consultar a equipe de satide sobre a manutencdo da amamentagao

sempre que precisar fazer uso de um medicamento.
® Para evitar uma nova gravidez, procure orientacao no servico de satde.
Quantidade e qualidade do leite materno

Todo leite materno é forte e bom. A cor do leite pode variar, mas ele nunca é fraco.
O ato de sugar é o maior estimulo a producdo: quanto mais seu filho suga, mais leite
vocé produz.

IMPORTANTE!

Se seu filho dorme bem e estd ganhando peso, a quantidade de leite esta sendo
suficiente para ele. Apds a mamada, se vocé perceber que ele esta satisfeito, mas
ainda tem muito leite, vocé pode doar a um banco de leite humano e ajudar outros
bebés. Informe-se sobre essa doagdo nos servigos de satide ou no site: https://rblh.
fiocruz.br/pagina-inicial-rede-blh.

O leite do inicio da mamada tem mais dgua e mata a sede. J4 o leite do fim tem mais
gordura, satisfaz a fome e faz o bebé ganhar peso.
Se vocé acha que esta com pouco leite, procure orientacao no servico de satde.
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Dificuldades na Amamentagdo

Pequenos problemas podem causar muito desconforto na hora das mamadas. Para
evita-los, retire um pouco do leite antes de cada mamada para amaciar a mama e
facilitar a pega do bico do peito pelo bebé.

As rachaduras no bico do peito podem ser um sinal de que é preciso melhorar o
jeito do bebé de pegar o peito. Ajude seu filho a pegar corretamente a mama e veja na
péagina 26 desta CADERNETA mais informacdes sobre a pega.

Se o bico do peito rachar, vocé pode passar seu proprio leite na rachadura.
Quando as mamas ficam empedradas, é preciso esvazia-las o maximo possivel.
Para isso, vocé deve aumentar a frequéncia das mamadas, realizando-as sem horérios
fixos, inclusive a noite.

Se, mesmo depois de vocé tomar os cuidados necessarios, as mamas ndo melhorarem
ou piorarem, procure imediatamente a ajuda de um profissional do servico de
satide. Outra opgdo para buscar apoio é um banco de leite humano. Verifique se
existe um em algum hospital de sua cidade. Consulte o site: https://rblh.fiocruz.br/
pagina-inicial-rede-blh.

ATENCAO!

Maes com HIV positivo devem receber orientacGes especiais e ndo devem
amamentar, pois as chances da transmissao aumentam a cada mamada. Logo ap6s
o parto, o bebé deve ser colocado sobre o peito em contato pele a pele (sem,
entretanto, mamar). Depois do parto, mde e bebé devem ficar em alojamento

conjunto, estabelecendo uma relacdo intima propiciada pelos momentos em que
ela comeca a cuidar da crianga.




Retorno da Mae ao Trabalho ou a Escola

Se vocé precisar voltar ao trabalho ou a escola antes de seu filho completar 6 meses,
serd preciso se preparar. E importante que vocé se organize pelo menos 15 dias antes
para retirar e guardar o leite que seu filho devera tomar enquanto vocé estiver fora de
casa. Caso o leite seja encaminhado a creche ou a qualquer outro local, ele precisa
estar identificado com o nome da sua crianca e a data. Veja como retirar e guardar
o seu leite.

Preparo do frasco para guardar o leite
m Escolha um frasco de vidro incolor com tampa pléstica.
® Retire o rétulo e o papel de dentro da tampa.

m Lave bem o frasco com dgua e sabdo e depois ferva a tampa e o frasco por 15
minutos, contando o tempo a partir do inicio da fervura.
m Coloque o frasco e a tampa sobre um pano limpo, para secar.

m Depois que o frasco estiver seco, feche-o bem sem tocar na parte interna da tampa
com a mdo.

m Identifique o frasco com o seu nome, a data e a hora em que o leite foi retirado.
Higiene pessoal para a coleta

m Retire anéis, alianga, pulseiras e relégio.

® Coloque uma touca ou um lengo no cabelo e amarre um pano ou uma mascara
na boca.

m Lave as maos e os bracos, até o cotovelo, com bastante dgua limpa e sabdo.
m Lave as mamas apenas com agua limpa.

® Seque as maos e as mamas com toalha ou pano limpo ou com papel-toalha.
Local adequado para a coleta do leite

m Escolha um lugar confortével, limpo e tranquilo. Algumas empresas possuem sala
de apoio a amamentagdo. Informe-se com a coordenacgao de recursos humanos da sua
empresa.

® Forre uma mesa ou outra superficie de apoio com pano limpo para colocar o frasco
e a tampa.

m Evite conversar durante a retirada do leite, pois sua saliva pode contamina-lo.
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Como fazer a coleta do leite?

m Massageie o peito com a ponta dos dedos, fazendo movimentos circulares da
aréola (parte escura do seio) em direcdo ao corpo. E necessario que os movimentos
sejam continuos e firmes, mas ao mesmo tempo delicados, para evitar machuca-la.
u Coloque o polegar acima da linha onde acaba a aréola e os dedos indicador e médio
abaixo dela. Firme os dedos e empurre a mama para dentro, em "';"‘/ke
diredo ao corpo. é 2
® Aperte o polegar contra os dedos indicador e médio até '
sair o leite. Nao deslize os dedos sobre a pele. Pressione e
solte os dedos seguidas vezes. Se a mama doer com a pressao
dos dedos, é porque alguma coisa esta errada. A manobra ndo
déi quando a técnica é usada corretamente. O leite pode nado
fluir no comeco, mas depois de pressionar os dedos algumas
vezes, ele comeca a sair com facilidade.

m Despreze os primeiros jatos ou gotas do leite.

m Abra o frasco e coloque a tampa, virada para cima,
sobre a mesa forrada com um pano limpo.

m Coloque o frasco debaixo da aréola para receber o leite.
® Mude a posicao dos dedos ao redor da aréola para esvaziar todas as areas.
® Mude de mama quando o fluxo de leite diminuir e repita todo o processo.

® Feche bem o frasco depois que terminar a coleta.

IMPORTANTE!
A coleta adequada do leite leva, mais ou menos, de 20 a 30 minutos em cada
mama, principalmente nos primeiros dias.

Como conservar o leite

O leite retirado da mama pode ser conservado em geladeira por até 12 horas e no
freezer ou no congelador por até 15 dias.

Ap6s a retirada do leite, guarde imediatamente o frasco na geladeira, no freezer ou
no congelador.

Se o frasco ndo ficar cheio, complete-o em outra coleta no mesmo dia, deixando
sobrar sempre um espaco de dois dedos entre a boca do frasco e o leite. No dia
seguinte, comece a coleta em outro frasco.

Caso vocé tenha o suficiente para doar a um banco de leite humano, deve fazé-lo até
10 dias apds a retirada do leite materno.



Como oferecer o leite coletado a crianga

O leite retirado deve ser oferecido, de preferéncia, em um copo, uma xicara ou uma colher.
Esquente a 4gua, desligue o fogo e coloque o frasco imerso na dgua morna
(banho-maria), agitando-o lentamente até que ndo reste nenhuma pedra de gelo. Para
manter seus fatores de protecdo, o leite materno nao deve ser fervido e nem
aquecido em micro-ondas.

Amorne apenas a quantidade de leite que o bebé for tomar. O leite morno que sobrar
deve ser jogado fora. O restante do leite descongelado e ndo aquecido podera ser
guardado na primeira prateleira da geladeira e deve ser utilizado no prazo de até 12
horas ap6s o descongelamento.

ATENCAO!
O leite materno que é levado para a creche para ser oferecido a seu filho precisa ser

transportado em uma caixa de isopor ou uma bolsa térmica.
E importante certificar-se de que o leite esta sendo oferecido da forma correta.

Saiba que os profissionais de creche também podem apoiar as maes na fase de retorno
ao trabalho ou estudo, planejando, com o servico de satde, os cuidados com a oferta
do leite retirado e desenvolvendo novas formas de alimentar e hidratar os bebés sem
o uso de mamadeira.

A partir dos 6 meses, a amamentacdo deve ser complementada com alimentos
saudaveis, mas deve ser mantida até os 2 anos ou mais. Existem situagdes em
que ndo é possivel amamentar. Se esse for o seu caso, converse com o profissional
de satide mais préximo de sua casa sobre suas dificuldades e sobre outro tipo de
leite e alimentacdo complementar. Veja as orientagdes na pagina 32 a 36 para uma
alimentacdo complementar saudavel.
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ALIMENTANDO PARA GARANTIR A SAUDE
Recomendagdes para uma Alimenta¢ao Adequada e Saudavel

Quando completar 6 meses de idade, o bebé precisa receber, além do leite materno,
alimentos como frutas, cereais ou tubérculos, legumes e verduras, graos, carnes e ovos.
Esses alimentos vado acrescentar as refei¢des outros nutrientes que sdo necessarios ao
crescimento e ao desenvolvimento da crianca e a prevencdo de doencas. E importante
oferecer dgua ao seu filho nos intervalos entre as refei¢des.

ATENCAO!

O leite materno continua sendo importante e a amamentacdo deve continuar até
2 anos de idade ou mais.

A introducao de novos alimentos deve acontecer pouco a pouco. Nao € preciso peneirar
ou bater os alimentos no liquidificador, basta amasséa-los com o garfo e oferecé-los
separadamente no prato.

Crie uma rotina de alimentacdo, oferecendo as refeicoes sempre nos mesmos
horarios conforme esquema alimentar abaixo. Ao completar 1 ano, além do leite
materno a crianca ja deve receber cinco refeicoes por dia. Conforme o bebé crescer
e desenvolver suas habilidades para segurar a colher e leva-la a boca, estimule-o a
comer sozinho, em seu proprio prato.

Quadro 1 — Esquema alimentar para criancas até 2 anos

Aos 6 meses Entre 7 e 8 meses Entre 9 e 12 meses Entre 1 e 2 anos

Aleitamento materno sempre que a crianga quiser.

Café da manha

Fruta ou Cereal (pdes caseiros ou
Café da manha — leite materno processados, aveia, cuscuz de milho)
ou Raizes e tubérculos (aipim/
macaxeira, batata-doce, inhame)

Lanche da manha — fruta e leite materno

Almocgo

- 1 alimento do grupo dos cereais ou raizes e tubérculos;

- 1 alimento do grupo dos feijoes;

- 1 ou mais alimentos do grupo dos legumes e verduras;

- 1 alimento do grupo das carnes e ovos.

Junto a refeigdo, pode ser dado um pedago pequeno de fruta

Quantidade Quantidade Quantidade

aproximada — 2 aproximada — 3 | aproximada — 4 Quantidade aproximada—5a 6
a 3 colheres de a 4 colheres de a 5 colheres de colheres de sopa no total.

sopa no total. sopa no total. sopa no total.

Lanche da tarde — fruta e leite materno

Jantar — leite

Jantar — igual ao almogo
materno

Antes de dormir — leite materno

Fonte: Guia alimentar para criangas brasileiras menores de 2 anos (2019).

* E melhor oferecer a fruta ao natural, e ndo em forma de sucos.

*+* Carnes e ovos sdo a principal fonte de ferro e a crianca deve comé-los diariamente. Para que o organismo da crianga
aproveite o ferro das carnes e ovos, deve-se oferecer também um alimento rico em vitamina C: folhas verdes escuras (couve,
espinafre, agrido etc.) e frutas citricas (laranja, limdo, acerola, caju etc.).



Grupo dos feijoes
(leguminosas)

Grupo dos cereais

Grupo das raizes e
tubérculos

Grupo dos legumes
e verduras

Grupo das frutas

Grupo das carnes
e 0vos

Grupo dos leites e
queijos

Grupo de
amendoim,
castanhas e nozes

Quadro 2 — Grupos de alimentos

Todos os tipos de feijdo (branco, carioca, feijdo-de-corda, feijao-fava,
fradinho, jalo-roxo, mulatinho, preto, rajado, roxinho, vermelho) e
também ervilha, grdo de bico, soja e lentilha.

Arroz, arroz integral, aveia, centeio, milho, trigo, triguilho (trigo para
quibe), e os diferentes tipos de farinha, como fubd, flocdo, amido de
milho, farinha de trigo, entre outros.

Batatas — baroa (também chamada de mandioquinha, batata-salsa
ou cenourinha-amarela), doce e inglesa, entre outras; card; inhame e
mandioca — conhecida também como aipim ou macaxeira.

Abébora (ou jerimum), abobrinha, berinjela, beterraba, cenoura, chuchu,
gueroba, ervilha torta, jil6, jurubeba, maxixe, pepino, pimentdo, quiabo,
tomate e vagem. Acelga, agrido, alface, almeirdo, beldroega, brécolis,
catalonha, cebola, chicéria, couve, couve-flor, espinafre, jambu, major-
gomes, mostarda, ora-pro-ndbis, repolho, taioba.

Abacate, abacaxi, abiu, agai, acerola, ameixa, amora, ara¢d, banana, caja,
caju, caqui, carambola, cereja, cupuacu, figo, goiaba, graviola, jabuticaba,
jaca, jenipapo, laranja, tangerina (também conhecida como bergamota
ou mexerica), lima, ma¢d, mangaba, mamdo, maracuja, melancia, meldo,
morango, pequi, péra, péssego, pitanga, pomelo, romd, umbu, uva.

Carnes de boi, suino (porco), cabrito, cordeiro, biifalo, aves, coelho,
pescados, frutos do mar, ovos de galinha e de outras aves. Visceras ou
middos de animais (figado bovino e de aves, estomago ou bucho, tripa,
moela de frango).

Leite materno e de outros animais, coalhadas, iogurtes naturais sem
acucar e queijos.

Améndoas, amendoim, aveld, castanhas de caju, castanha do Pard/do
Brasil, castanha de baru, noz-peca, pistache.

Fonte: Guia alimentar para criangas brasileiras menores de 2 anos (2019).
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Quando seu filho recusar determinado alimento, ofereca-o novamente em outras
refeicdes. Algumas vezes, sdo necessarias de oito a dez tentativas para que a crianga
aceite o novo alimento. Variar a forma de preparo ajuda a aceitagao.

IMPORTANTE!
Anote as dificuldades com a alimentagdo para conversar na consulta ou nas sessoes
de grupos do servico de satde.

Lave as maos antes de preparar as refeicdes e antes de alimentar seu filho.

Os habitos alimentares sdao formados nos primeiros anos de vida. Nesta fase,
nao ofereca acucar, frituras e alimentos ultraprocessados como achocolatado,
refrigerantes, sucos de caixa, salgadinhos, gelatina, balas, biscoitos, bolachas,
salgadinhos de pacote, macarrao instantaneo e salsicha.

Esses alimentos sdo ricos em actcar, sal e gordura e podem prejudicar a saide da
crianca, uma vez que dificultam a aceitacdo de alimentos saudaveis e favorecem
0 excesso de peso e outras doencgas em idade precoce. O sal deve ser usado com
moderacdo nas refeicdes. Utilize temperos naturais (cheiro-verde, alho, cebola e
outros). Nao utilize temperos prontos e industrializados.

As criancas gostam de comer alguns alimentos com as maos. Permita que seu filho
faca isso algumas vezes, mas ndo deixe de incentiva-lo a usar os talheres. Ensine-o a
lavar as maos antes das refei¢des e a criar o habito de escovar os dentes logo depois.

ATENCAO!

Para uma alimentagdo mais saudavel e prazerosa, valorize as refeicdes em familia.
Evite ligar a televisdo ou mexer no celular nesses momentos. Cuidar da crianga e
da sua alimentacdo é tarefa de toda a familia. Procure compartilhar as tarefas do
cuidado alimentar.




Doze Passos para uma Alimentacdo Adequada e Saudavel -
Criangas menores de 2 anos

PASSO 1. Amamentar até os 2 anos ou mais, oferecendo somente leite materno até os
6 meses.

PASSO 2. Oferecer alimentos 7n natura ou minimamente processados, além do leite
materno a partir dos 6 meses.

PASSO 3. Oferecer agua prépria para o consumo em vez de sucos, refrigerantes e
outras bebidas acucaradas.

PASSO 4. Oferecer a comida amassada quando a crianga comegar a comer outros
alimentos além do leite materno.

PASSO 5. Nao oferecer acticar nem preparagdes ou produtos que contenham agticar a
crianca de até 2 anos de idade.

PASSO 6. Nao oferecer alimentos ultraprocessados.
PASSO 7. Cozinhar a mesma comida para a criancga e para a familia.

PASSO 8. Zelar para que a hora da alimentagdo da crianca seja um momento de
experiéncias positivas, aprendizado e afeto junto da familia.

PASSO 9. Prestar atencdo aos sinais de fome e de saciedade da crianca e conversar
com ela durante a refeicao.

PASSO 10. Cuidar da higiene em todas as etapas da alimentagdo da crianga e da familia.
PASSO 11. Oferecer alimentagdo adequada e saudével também fora de casa.

PASSO 12. Proteger a crianca da publicidade dos alimentos.

IMPORTANTE!

Se o seu filho frequenta a creche, a escola ou participa de servigos socioassistenciais,
procure conhecer o cardapio desses lugares e converse com os professores e
orientadores sociais sobre como eles servem as refei¢oes e quais sdo as preparagoes
de que seu filho mais gosta.

Saiba mais no Guia Alimentar para Criangas Menores de 2 Anos em:
aps.saude.gov.br.
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Dez Passos para uma Alimentag¢do Saudavel -
Criancas de 2 anos a 9 anos

PASSO 1. Fazer de alimentos in natura ou minimamente processados a base
da alimentacao.

PASSO 2. Utilizar 6leos, gorduras, sal e agicar em pequenas quantidades ao temperar
e cozinhar alimentos e criar preparagoes culindrias.

PASSO 3. Limitar o consumo de alimentos processados.
PASSO 4. Evitar o consumo de alimentos ultraprocessados.

PASSO 5. Comer com regularidade e atengdo, em ambientes apropriados e, sempre
que possivel, com companbhia.

PASSO 6. Fazer compras em locais que ofertem variedades de alimentos in natura ou
minimamente processados.

PASSO 7. Desenvolver, exercitar e partilhar habilidades culinarias.
PASSO 8. Planejar o uso do tempo para dar a alimentacdo o espaco que ela merece.

PASSO 9. Dar preferéncia, quando fora de casa, a locais que servem refeicdes feitas
na hora.

PASSO 10. Ser critico quanto a informagdes, orientacdes e mensagens sobre
alimentacdo veiculadas em propagandas comerciais.

IMPORTANTE!

Vocé também podera participar das atividades de culinaria e de horta que sejam
desenvolvidas com as criangas. Esse é um jeito divertido de aprender e valorizar
diferentes praticas alimentares. Saiba mais no Guia Alimentar para Populagdo
Brasileira em: aps.saude.gov.br.




Prevenindo as Caréncias Nutricionais

A falta de ferro pode provocar cansaco, fraqueza e falta de apetite. Com isso,
as criancas ficam sem animo para brincar e aprender. Para evitar a anemia, todas
as criancas de 6 a 24 meses devem receber, além da alimentagédo rica em ferro,
fontes extras de ferro de forma preventiva (por meio do suplemento de ferro ou de
fortificacao).

A deficiéncia de vitamina A pode provocar problemas graves nos olhos da
crianca e leva-la a cegueira. Além de proteger a visdo, a vitamina A diminui o risco
de diarreia, de infec¢Oes respiratorias e ajuda no crescimento e desenvolvimento
da crianga. As criancas de 6 meses a 5 anos que residem em area de risco para a
deficiéncia de vitamina A devem ser suplementadas. Verifique na sua Unidade Basica
de Satde (UBS) se o seu municipio faz parte do Programa Nacional de Suplementagdo
de vitamina A.

Além do refor¢o com a suplementagdo e/ou fortificagdo de alimentos que a crianca
recebe na UBS e nas creches, é importante acrescentar, em suas refeicdes, alimentos
ricos nesses nutrientes.

IMPORTANTE!

As criangas de 6 a 48 meses de idade matriculadas em creches participantes da
estratégia NutriSUS que recebem os sachés de micronutrientes em p6 ndao devem
receber outras formas de suplementacdo de vitaminas e minerais, incluindo ferro
e vitamina A. Mais informacoes sobre o NutriSUS e sobre alimentos regionais
brasileiros podem ser obtidas no site: http://www.saude.gov.br/atencao-basica.

Alguns alimentos ricos em ferro

m Carnes (de gado, aves e peixes), figado e outros.
m Leguminosas: feijdo, ervilha e outras.

Alguns alimentos ricos em vitamina A

m Figado, gema de ovo, leite de vaca e outros.

m Frutas e legumes amarelo-alaranjados: manga, pitanga, mamado, caqui, ab6bora,
cenoura, batata-doce e outros.

B Vegetais amarelos e vegetais folhosos verdes: espinafre, couve, brocolis, mostarda
e outros.

= Oleos e frutas oleaginosas: buriti, pupunha, dendé, pequi e outros.

ATENCAO!

As criangas que apresentam alguma doenca como anemia falciforme e talassemia,
entre outras, devem ser acompanhadas individualmente pela equipe de satde.
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ESTIMULANDO O DESENVOLVIMENTO COM AFETO
Desenvolvimento Infantil

A crianga cresce modificando a aparéncia e a resisténcia do seu corpo, mas também
desenvolvendo capacidades de se comunicar, manusear objetos, movimentar-se,
sentar, equilibrar-se, andar e falar.

Para cuidar e promover o crescimento e o desenvolvimento integral de seu filho,
é muito importante conversar com os profissionais de satide, de assisténcia
social e de educacdo. Eles podem avaliar com a familia como a crianca esta
crescendo, desenvolvendo suas habilidades e capacidades motoras, intelectuais,
sociais e emocionais.

O contexto familiar, comunitério e a histdria de nascimento registrados na CADERNETA
pA Crianga orientam a familia no acompanhamento e no cuidado com a saide e a
educacdo das criangas.

A primeira infancia, periodo que vai do nascimento aos 6 anos de idade, é uma
fase muito importante para o desenvolvimento mental, emocional e de socializacdo
da crianca. Nessa fase sdo definidas as principais caracteristicas do jeito de ser da
crianca e a maneira como ela ird interagir com as pessoas na sua familia, na escola e
em outros espagos da sua comunidade.

Desde bebé, a crianca é ativa no seu desenvolvimento e nas suas relacées. Porém,
cada crianca tem a sua prépria forma de explorar o mundo, de construir seus
conhecimentos a partir da comunicacdao com as pessoas proximas e com o
ambiente em que elas vivem. Saber como cada crianca se desenvolve contribui para
que os pais, os responsaveis e os professores possam protegé-las e educa-las em um
ambiente saudavel e seguro.

A principal condigdo para uma crianca se desenvolver bem é sentir-se amada pelas
pessoas que estao proximas a ele. Isso lhe da seguranca para seguir experimentando
as novas situagoes que vao surgindo e que sdo necessarias para o seu amadurecimento.
Acaricie e abrace seu filho. Demonstre seu amor e carinho por ele. Sentir-se
amado possibilita que ele fique tranquilo e seguro.

Entretanto, amar ndo é permitir que seu filho faca tudo o que ele quer. A crianca
também precisa aprender a reconhecer o limite entre aquilo que ela pode e o que ela
ndo pode fazer e entre uma situacdo em que ela esta segura e outra na qual ela pode
estar em perigo.

IMPORTANTE!

Esses limites precisam ser ensinados com clareza, seguranca e carinho. Os pais
precisam ter tranquilidade e paciéncia para conversar com a crianga, explicando e
repetindo as orientagGes tantas vezes quantas forem necessarias, sem exigir mais
do que ela é capaz de entender e fazer.



Algumas vezes, a crianca responderd com birra e desobediéncia quando ndo
permitirmos que ela faga algo. Esses comportamentos sdo atitudes de autoafirmagao
que fazem parte do desenvolvimento dela.

As atitudes de fazer birra e de desobedecer nao querem dizer que a crianca seja
nervosa. Na verdade, essas sdo as maneiras que ela encontra para expressar sua raiva
por ndo poder fazer algo ou por ndo ter o que quer. A crianga muitas vezes ainda ndo
sabe falar para negociar com os adultos. E importante deixar que ela expresse seus
sentimentos, mas é importante também colocar limites, com paciéncia e carinho.
Enquanto ele ainda ndo fala, preste bem atencdo quando seu filho chorar.

Ele chora de um jeito diferente, dependendo do que sente: fome, frio, calor, dor
ou necessidade de aconchego. Ele também se comunica pela expressdo facial e com
movimentos corporais. Se vocé achar que algo ndo vai bem com seu filho, insista para
que o profissional o examine.

ATENCAO!

Peca ao profissional de satide para marcar as conquistas do seu filho nos quadros
da vigilancia do desenvolvimento infantil (pag. 79 a 84), assim como orientar vocé
sobre o desenvolvimento dele.
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Em seu processo de desenvolvimento, a crianca precisa ser estimulada em sua
curiosidade. Procure ter tempo disponivel para brincar e estimular seu filho. Aproveite
os horérios das mamadas/refei¢des e do banho para conversar com ele e explicar o
que vocé esta fazendo, com toques suaves e aconchego.

IMPORTANTE!
Procure conhecer a biblioteca comunitéria perto da sua casa. Vocé pode retirar livros.

Cuide do tom de voz, das palavras, dos gestos e de suas atitudes quando se comunicar
com seu filho ou com alguém na frente dele. Procure ndo gritar e ser agressiva com
outras pessoas diante de seu filho. Os comportamentos das pessoas préximas sdo
observados e, com frequéncia, imitados por ele.

Inicialmente, cabe a familia atender as necessidades fisicas e afetivas, estimular e
apoiar o desenvolvimento cognitivo, afetivo e social da crianca. Posteriormente, a
crianga ird frequentar creches e escolas. Cabe aos pais e aos profissionais de educagdo
criar um ambiente estimulante, com oportunidades de interagdo e brincadeiras entre
as criancas, além de cuidar para que tal ambiente seja seguro, protegendo-as do risco
de acidentes.

Observar a evolucdo do desenvolvimento de seu filho é muito importante. Durante
sua consulta, procure conversar com os profissionais de saide sobre como ele esta se
desenvolvendo.

ATENCAO!
E muito importante vocé também acompanhar alguns marcos do desenvolvimento

da crianca registrados nesta CADERNETA (pag. 79 a 84).

As etapas do desenvolvimento do seu filho podem ser acompanhadas de acordo com
alguns marcos que estdo contidos nesta CADERNETA. Eles ajudam os trabalhadores de
saide e os familiares a identificar precocemente problemas no desenvolvimento da
crianga, permitindo que o apoio necessério seja oferecido mais rapido. Se vocé perceber
que seu filho ainda ndo atingiu algum marco previsto para a faixa etaria em que ele est3,
converse com o profissional de satide, peca orientacdo e tire suas duvidas.

A seguir, vocé terd algumas orientacdes sobre como estimular seu filho de acordo
com a idade.



Desenvolvimento da Crian¢ca Menor de 1 Ano

Do nascimento aos 2 meses

Desde o nascimento, a crianca é capaz de ouvir, reconhecer e se acalmar com a voz
de pessoas da familia, especialmente a da mae, do pai ou de outro cuidador frequente.
Nesta idade, o bebé ja escuta e enxerga a uma distancia de 20 cm, exatamente a distancia
entre o bebé e o rosto da mae quando amamentando. Aproxime seu rosto do rosto de
seu filho e converse com ele de forma carinhosa. Pode parecer infantil, mas ele vai se
interessar. A ligacdo entre a mae e o bebé é muito importante neste inicio de vida.
O contato carinhoso estimula o cérebro da criancga e fortalece esse vinculo.

B Mostre objetos coloridos a uma distancia
de mais ou menos 30 cm dos olhos da seu

filho, movendo-os para cima, para baixo e :
para os lados. |:;"

m Cante para ele. Os bebés gostam dosomedo | =
ritmo das cangdes de ninar e de cantigas de roda. | |
A musica estimula a linguagem e transmite uma N
sensacao de tranquilidade e alegria.

ESTIMULANDO O DESENVOLVIMENTO COM AFETO

m Leia e conte histérias para ele.

m Para fortalecer os musculos do pescoco do seu filho, deite-o
de barriga para baixo e chame sua aten¢do com brinquedos, diga
seu nome, estimulando-o a levantar a cabeca.

Entre 2 e 4 meses

Aos poucos, seu filho comeca a balbuciar, a brincar com o som de sua propria voz,
e gosta quando vocé corresponde ou a imita. Continue conversando com ele.

No inicio parece muito dificil, mas procure ir criando uma rotina das mamadas,
do banho, de brincar no tempo que ele est4d acordado. Isso facilita a regulacdo das
fungoes fisiologicas do bebé.

® Brinque com ele, ofereca objetos ou brinquedos para ele pegar ou tocar com a
mao. Nessa idade ele s6 pega o objeto se for colocado na sua mao, isto é, ainda nao
consegue buscar o objeto, apenas o toca, ou bate nele, mas fica atento a brincadeira.
Esse jogo, além de favorecer seus movimentos, também ira diverti-lo.

® Quando acordado, deixe seu filho em lugar firme, seguro, no qual ele possa ficar
com os bragos livres. Vire-o de brugos por breves periodos no seu préprio colo ou na
cama, para que ele possa olhar o mundo de outro angulo.

® Na hora de colocé-lo para dormir, as cangoes suaves ajudam muito a acalma-lo.
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Entre 4 e 6 meses

Ap6s 0 4° més de vida, os bebés podem segurar objetos com as duas méos, observa-los
e levé-los a boca.

m Ofereca brinquedos e objetos coloridos, macios e limpos, como pequenas tigelas
de pléstico, chocalhos e mordedores, para que seu filho possa busca-los, segura-los e
levéa-los a boca sem risco de se engasgar ou se machucar. Os bebés também gostam
de brincar com as proprias maos e pés. Observe-o e deixe-o livre para que possa
conhecer o préprio corpo.

m Converse ou faca barulhos de um lugar onde seu filho ndo esteja vendo vocé para
que ele tente localizar de onde vem o som.

m Ao final desse periodo, ele ja é capaz de chamar sua atengdo: ele ja sabe encontrar
formas de lhe pedir algo. Ofereca comida, brinquedos etc. e espere um pouco para
ver sua reacdo. Assim, ele também aprendera a expressar vontade e aceitagdo, prazer
e desconforto.

® Por volta dos 5 meses, estimule-o a rolar de barriga para cima e depois para baixo.
Coloque-o sobre um papeldo grosso de uma caixa desmontada (que ndo seja de
produtos téxicos e/ou com cheiros fortes) ou outro forro que fique firme no chéo para
facilitar seus movimentos.

Entre 6 e 9 meses

Nesta faixa etaria, a crianca busca chamar a atencao das pessoas, procurando agrada-las
para obter a sua aprovagao.
® Dé atengdo ao seu filho e demonstre que vocé esta

atenta aos seus pedidos. Demonstre alegria e
interesse por sua aprendizagem.

m O bebé ja consegue dormir, comer e brincar
em uma rotina mais organizada, de acordo
com o ritmo da familia. A manutencao
de uma rotina diaria dd seguranca a
crianga e ajuda no seu aprendizado
da organizacdo e da disciplina,
0 que sera importante para
toda a sua vida.



Nesta fase, 0 bebé comeca a estranhar as outras pessoas. Isso é um bom sinal!
Ele ja sabe que vocé e as pessoas que cuidam regularmente dele sdo diferentes
das demais e expressa essa preferéncia!

m Cubra o rosto ou objetos com um pano e pergunte ao seu filho onde esta. Caso ele
nao o encontre, retire o pano para que ele possa vé-lo. Aos poucos, ele percebera que
vocé ou o objeto estd escondido por tras do pano. Essa brincadeira possibilita que a
crianca aprenda que as pessoas e 0s objetos continuam existindo mesmo quando ele
ndo os vé.

m Bata palmas ou crie situagOes atraentes e curiosas para ele. Use a sua imaginagao!

m Dé 3 crianga brinquedos com cores, texturas e temperaturas variadas, faceis de
segurar, para que ela aprenda a passar objetos de uma mao para a outra. Elas também
gostam de baté-los no chdo e colocé-los dentro de caixas ou de outros recipientes de
boca larga.

m Fale o nome dos objetos, pessoas e partes do corpo do seu filho, incentivando que
ele participe da conversa, emitindo sons e sorrisos.

m Converse bastante com ele, usando palavras de facil repeticdo, como “dada”,
“papa” etc.

m Coloque seu filho no chdo, em uma esteira ou colchonete, estimulando-o a sentar-se.
m Coloque objetos a sua frente para que ele va busca-los, incentivando-o a se arrastar
ou engatinhar.

®m Como a partir dos 6 meses a crianca comeca a receber outros alimentos além do
leite materno, aproveite as refeicGes para conversar e interagir com ela.

IMPORTANTE!

Evite deixar seu filho muito tempo sentado sem que ele possa sair dessa posi¢ao
sozinha. Ele precisa de liberdade para movimentar o corpo inteiro e rolar, para
depois, por volta dos 6 meses, comegar a tentar sentar sozinho, embora ainda com
0 apoio das proprias maos.
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Entre 9 e 12 meses

Em torno de 1 ano de vida, o bebé j& consegue falar algumas palavras além de “mama”
e “papa” e nomear os objetos e as agdes mais comuns.

® Ajude seu filho a aumentar seu vocabuldrio.

m Ensine a ele os nomes das coisas e das pessoas, explique tudo o que vocé faz com
ele, para ele, o porqué de estar fazendo algo e para que isso serve.

m Converse com seu neném, ele vai aprendendo a falar e a entender bem o que as
outras pessoas falam.

® Ouga e cante musicas fazendo gestos, batendo palmas,
dando tchau, incentivando que seu filho imite vocé.

m Faca perguntas simples e dé pequenas ordens:
“Vem aqui”, “Pegue o brinquedo”, “Me da” etc.

® Continue lendo e contando histérias para ele,
principalmente na hora de dormir.

® Mostre-lhe as figuras dos livros quando estiver lendo
e contando as histdrias.

(©)
-
w
L
<
=
o
O
o
-
2
w
=
>
(®)
>
2
w
(%]
w
(a]
(®)
o
(a]
2
<
-l
2
=
[
(%]
w

m Estimule seu filho a reconhecer e repetir os
nomes das pessoas, dos animais e dos objetos
que vé. As criangas gostam de apontar as figuras

e ouvir alguém contar uma histéria sobre elas.

m Estimule seu filho a caminhar. Inicialmente,
ele buscara apoio nos moveis e gradualmente ira
larga-los. Os mdveis devem estar firmes para que
ndo caiam sobre ele. Coloque objetos em cima de (*
sofas ou poltronas e estimule seu filho a pega-los.
Esse movimento ajuda a crianca a ter seguranca e ‘
equilibrio para ficar em pé sem precisar de apoio.
Aos poucos, ele ira soltando as mdos e se equilibrara
nas duas pernas e conseguira caminhar.

m Nao coloque andador, pois este ndo a estimula a caminhar.
m Estimule o contato de seu filho com outras criangas.

m Ofereca pequenos objetos, como bolinhas de papel, pedacos de frutas ou outros
para que ele possa pegar e treinar fazer uma pinga com os dedos. Mas tome muito
cuidado para que ele ndo leve estes objetos a boca ou aos ouvidos ou ao nariz.

® Ndo deixe a crianca sozinha com pequenos objetos.




Desenvolvimento da Crianga de 1 a 3 Anos
Entre 1 ano e 1 ano e 6 meses

Continue sendo claro e firme ao colocar limites. Ordens diferentes, dadas ao mesmo
tempo, deixam a crianga confusa, sem saber o que fazer.

m Afaste-se de seu filho por periodos curtos, para que ele ndo se sinta inseguro, e va
fazendo com que ele se acostume, aos poucos, com a sua auséncia.

®m Crie oportunidades para que seu filho
aprenda a comer sozinho, a usar o talher
com a prépria mao, direita ou esquerda,
de acordo com a sua habilidade, mas
ajude-o a terminar sua refeicdo. Ele

ainda precisa de seu apoio.

m Ofereca-lhe caixas
ou potes de diversos
tamanhos e incentive-o

a empilha-los.

Mostre-lhe como fazer
isso e deixe-o imité-lo.

m Faca pedidos simples
e fale os nomes corretos

dos objetos. Isso ajuda a
crianca a aumentar seu vocabulario e aprender a pedir o que quer.

m Crie oportunidades para que ele aprenda a andar sozinho, com equilibrio e
seguranca, de modo que possa alcancar, pegar ou largar um brinquedo.

m Crie oportunidades para que ele aprenda a rabiscar (com materiais como o giz de
cera). Essa atividade estimula a criatividade e a coordenagdo dos movimentos das maos.
m Nesta fase, ele ja entende o que vocé diz. Portanto, seja claro com a crianga,
mostrando o que ele pode e ndo pode fazer. Dé-lhe limites.

® Puxe um carrinho com uma corda e mova em diferentes direcoes para que seu filho
possa acompanhar o movimento andando tanto para a frente quanto para tras, ou
fazendo curvas.
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Entre 1 ano e 6 meses e 2 anos

Nesta idade, a crianca ja compreende melhor o que € dela e o que é dos outros, mas
ainda precisa de orientagdo para aprender a compartilhar brinquedos e para aceitar
que ndo pode fazer tudo o que quer.

IMPORTANTE!

As birras — gritar, chorar, se jogar no chdo — sdo comportamentos frequentes
nestas e nas proximas fases do desenvolvimento infantil. Os cuidadores
devem ficar vigilantes, mas ndo desesperados e sem controle ao lidar com esse
comportamento. De forma nenhuma reaja a birra, falando, gritando, batendo.
Espere calmamente, ndo ceda. Espere seu filho se acalmar; entdo, diante de
solicitacdes adequadas, sem gritos ou choros, vocé deve atendé-lo quando
possivel e elogia-lo por ter conseguido superar a birra.

m Estimule seu filho a tirar as préprias roupas, mas ajude-o no inicio de suas tentativas.
m Perto dos 2 anos de idade, as criancas comecam a falar ou a apontar quando fazem
coco ou xixi. Comece a incentivar seu filho a usar o vaso sanitario ou o penico. Faga
isso em clima de brincadeira, sem pressiona-lo ou repreendé-lo. Inicialmente, deixe
a crianca sem fraldas durante o dia, com calcinha ou shorts, para que ela perceba
quando faz xixi ou coc6. Quando vocé mesma perceber que ele estd com vontade,
leve-o até um penico e deixe que ele experimente usa-lo sem ser for¢ada. Aos poucos,
va incentivando-o e ajudando-o a usar o vaso sanitario.

m Continue oferecendo brinquedos de encaixe que possam ser empilhados e brinque
com seu filho para que ele possa imitar vocé.

m Continue contando histérias usando livros e revistas. Nomeie os objetos e os
personagens e crie histérias a partir das figuras.

® Brinque com seu filho: jogue bola, faca brincadeiras que envolvam o uso do corpo.
Para maiores informacdes sobre brincadeiras na primeira infancia, acesse:
http://portal.mec.gov.br.

Entre 2 e 3 anos

Procure acompanhar as atividades do seu filho e demonstre interesse e satisfacdo
por seu aprendizado e amadurecimento nessas habilidades.

m Incentive seu filho a se alimentar, a se vestir, a se banhar e a escovar os dentes
sozinho.

m Elogie suas conquistas e s6 o ajude quando ele precisar.



m Continue estimulando-o a controlar a eliminagdo de fezes e urina, em clima de
brincadeira, sem pressiona-lo ou repreendé-lo. A retirada das fraldas depende muito
da presenca motivadora dos cuidadores.

m Estimule seu filho a brincar com outras criangas para aprender a se relacionar
e a compartilhar os brinquedos. A brincadeira fortalece a convivéncia social e os
vinculos comunitarios.

m Cante musicas e conte histérias de um jeito simples, para que seu filho possa
repeti-las. Ele pode falar sobre os personagens e acontecimentos da histdria e também
sobre fatos de seu dia a dia, de suas brincadeiras, os nomes dos amigos e os lugares
que frequenta. Essas atividades estimulam o desenvolvimento da linguagem e da
imaginacdo da crianca.

® Mostre a crianga figuras de animais, de pecas do vestuério, de objetos domésticos
e estimule-a a falar sobre eles: o que fazem, para que servem. Pergunte a ela, por
exemplo: “Quem mia?”, “Quem late?”.

® Brinque de desenhar. Seu filho pode desenhar no papel, com giz, e também na areia
e na terra, com o dedo.

m Ofereca pedacos de madeira, plastico, caixinhas, potes e peca para seu filho
construir torres, pontes, caminhos e casas. Essa brincadeira ajuda a desenvolver a
imaginacdo e a criatividade. Vocé também pode pedir que ele separe os objetos pela
cor e pela forma.

IMPORTANTE!

E hora de ensinar seu filho a esperar a sua vez para ser atendido, a ser tolerante
com pequenas frustragées, como perder nos jogos e nas brincadeiras, a adiar o
ganho de prémios e recompensas, além de conter seus impulsos e refletir sobre
seu comportamento.
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Desenvolvimento da Crianga de 3 a 6 Anos
Entre 3 e 4 anos

Apos os 3 anos, a crianca ja consegue permanecer por mais tempo em uma mesma
brincadeira e prestar mais atengdo em caracteristicas como a cor, a forma e o tamanho
dos objetos.

m Crie situacdes nas quais seu filho possa
experimentar e reconhecer as
diferentes sensacGes. Nesta fase, ele
ja é capaz de diferenciar sensagdes,
§ como frio, calor, seco e molhado.
Vocé pode, por exemplo, fazer
| comentérios como: “Hoje esta

muito frio, vamos colocar esse
casaco?”, ou “Esta fazendo calor,
vamos tirar esse casaco?”. Outros
comentarios: “Pegue aqui no copo. O
leite esta quente”, ou “Pegue aqui no copo. A agua esté fria”.

® Faca brincadeiras que desenvolvam o equilibrio e a concentragdo: andar de triciclo,
pular para dentro e para fora de um circulo desenhado no chdo, andar em linha reta,
pular num pé s6 alternando a perna e chutar a bola.

B Promova brincadeiras com outras criangas.

IMPORTANTE!

Se seu filho frequenta a creche ou a pré-escola, participe das reunides e converse
com os professores para saber mais como vocé pode promover a sua aprendizagem
e o seu desenvolvimento. Ele pode ter sido educado e cuidado no ambiente familiar
até os 4 anos, mas a partir desta idade a matricula na pré-escola é obrigatéria.

Entre 4 e 5 anos

A crianga ja se comunica bem por meio de palavras e ganha independéncia.

® Incentive seu filho a expressar suas ideias, inventar ou recontar histérias, can¢ées
e rimas. Escute-o com atengdo. Essa atitude amorosa estimula o desenvolvimento da
linguagem e da imaginacdo da crianca.

m Ndo repreenda seu filho quando ele estiver expressando suas fantasias. Ele esta
apenas aprendendo a dizer o que pensa.

m Estimule seu filho a correr, subir e descer, pular de pequenas alturas, pular
em um pé sé6. Vocé pode, por exemplo, convida-lo a imitar o Saci-Pereré, pular
corda, brincar de amarelinha.



m Passeie com ele em pragas, parques ou outros locais onde
ele possa se movimentar com seguranga, mantendo sempre
o olhar atento.

® Brinque de colocar pedras, brinquedos e outros
objetos em ordem de tamanho. Peca ao seu filho
para ordenar os objetos do maior para o menor e <
do menor para o maior. '

m Nesta idade, a crianga ja consegue fazer muitas
coisas de forma independente. Permita que ela
guarde seus brinquedos, escolha suas roupas,
tome banho e va ao banheiro sozinha.

® Permita que seu filho colabore na
realizacdo de atividades simples do dia a
dia, como, por exemplo, colocar os sapatos
dentro do armaério, pegar o pao em cima da mesa,
tirar o brinquedo de dentro da caixa e organizar seus
brinquedos.

m Ensine as posigdes que os objetos ocupam no espago: em cima ou embaixo, perto
ou longe, na frente ou atras. Esse tipo de aprendizado é importante para a crianga se
orientar no espago.

® Promova brincadeiras que exijam movimentos amplos, equilibrio e agilidade,
como as brincadeiras de “estatua” e de “coelho sai da toca”.

IMPORTANTE!

Mesmo que seu filho tenha dificuldade, estimule suas iniciativas e ajude-o
somente quando perceber que ele esta atrapalhada para realizar a tarefa. Valorize
seu esforco e ndo ridicularize sua dificuldade.

m Nesta idade, a crianca pergunta com insisténcia sobre a causa de alguns aconte-
cimentos. “Por qué?”, “como?”, “para qué?” sdo perguntas frequentes. Responda as
perguntas de seu filho de um jeito que ele possa entender. Satisfaca a sua curiosidade
e deixe que ele explore a sua capacidade de descobrir e compreender o mundo.

®m Nio corrija eventuais erros de linguagem. Apenas repita o que seu filho disse de
forma correta para que ele tenha um modelo a imitar.

® Incentive-o com brincadeiras e atividades como desenhar de forma espontanea,
copiar desenhos, colorir, recortar e colar figuras de revistas, fazer esculturas com
argila ou barro. Peca para ele falar sobre o que desenhou ou construiu.

m Continue incentivando seu filho a brincar com outras pessoas. A intera¢do da
crianca com seus brinquedos, amigos e familiares proporciona o apoio necessério
para que ele se relacione com o meio social e cultural.
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Entre 5 e 6 anos

Por volta dos 6 anos de idade, a crianca tem interesse por jogos e brincadeiras com
regras — passa anel e jogo da memoria —, que desenvolvem habilidades como a
adequacdo a limites, a cooperacao, a negociacdo e a competicao saudavel. Nesta fase,
a crianca ja é capaz de aceitar e seguir regras dos jogos de mesa.

m Incentive seu filho a perceber novas relagdes entre os objetos para fortalecer sua
capacidade de reflexdo. Peca, por exemplo, para ele observar como os objetos podem
ter quantidades e formas, tanto diferentes como iguais. Pergunte, por exemplo: “Onde
tem mais objetos?”, “Onde tem menos?”.

m Incentive as brincadeiras de faz de conta, de casinha, de escola e de teatrinho.
Elas ajudam a crianca a organizar e expressar seus pensamentos e suas emocoes
e enriquecem sua identidade. Ao interpretar personagens e dar vida e funcao aos
objetos, a crianca experimenta outras formas de ser.

®m Promova brincadeiras que ajudem seu filho a desenvolver seu equilibrio. Por
exemplo, peca para ele andar sobre uma linha desenhada no ch@o, colocando os pés
bem juntinhos, um na frente do outro.

m Conte histdrias, ensine poesias, rimas e cangoes e incentive seu filho a usar
criativamente o que aprendeu. Brinque de formar familias de palavras, assim:
familia das frutas (limao, abacaxi e banana), familia dos meios de transporte
(onibus, carro, caminhao, carroca) etc.

m Dé tarefas que sejam adequadas a capacidade e a habilidade da crianga e insista na
suarealizacdo. Ele pode, por exemplo, ajudar em algumas tarefas domésticas e cuidar
do seu material escolar. Com isso, estara construindo o senso de responsabilidade,
que é uma atitude fundamental para a vida adulta.

® Promova atividades de desenho e pintura.




Desenvolvimento da Crianga de 6 a 9 Anos

Nesta faixa etéria as habilidades adquiridas nas fases anteriores se consolidam, seja
por um aprendizado intenso, seja na escola ou fora dela, seja pelo distanciamento
da casa e dos pais, seja pela maior participacdo da crianca na comunidade. A
crianca comeca a ter nocdes gerais sobre si, entendendo quem ela é no mundo, com
afirmacdes como “sou legal”, “sou bagunceira”, “sou inteligente”, “sou engracada”
etc. A influéncia dos amigos e colegas da mesma idade adquire grande importancia

nesta etapa da vida, e a influéncia dos pais ganha outras formas.

IMPORTANTE!

A partir dos 6 anos, a crianca passa a pensar com légica. Sua memoria e a sua
habilidade com a linguagem aumentam: ele esta comecando a pensar por si
mesma. Incentive seu filho a manifestar suas proprias ideias e pensamentos.

m Estimule cada vez mais a independéncia de seu filho, mas, ao mesmo tempo, esteja
muito préximo dele. Converse, troque ideias, seja companheiro, de forma que ele
possa ir construindo a sua visao de mundo de acordo com os valores e os limites da
familia e da convivéncia na comunidade.

m Acompanhe a vida escolar do seu filho e valorize suas conquistas. Converse com 0s
professores sobre o seu aprendizado, seu comportamento na escola e sua socializagdo
com os colegas e os professores.

B Promova sua participacdo em atividades esportivas e artisticas de acordo com
suas preferéncias e habilidades. Essas atividades sdo boas para criangas de ambos
os sexos porque favorecem o aprendizado da disciplina, da coordenacdo motora, da
convivéncia em grupo e o desenvolvimento de outras aptiddes.

ATENCAO!
Nao preencha todo o tempo do seu filho com atividades de hora marcada. Ele

ainda precisa de horas livres para brincar.
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PERCEBENDO ALTERACOES NO DESENVOLVIMENTO

Sinais de Alerta

A seguir, destacamos alguns sinais de alerta que fazem suspeitar de algum problema
de desenvolvimento da crianga.

Observe se seu filho:

m Nao busca interacdo, ndo reage ou se irrita ao contato com as pessoas e com 0
ambiente;

= Nao responde ao olhar ou aos sons, a conversa e ao toque quando é amamentado,
alimentado, colocado no colo ou acariciado;

m Habitualmente fica isolado e ndo se interessa em brincar com outras criangas;

» Tem dificuldade na fala e em atender aos comandos;

= Faz gestos e movimentos repetitivos;

m Demorou além das outras para virar de brucos, sustentar a cabeca, engatinhar e andar;
m Tem dificuldade para memorizar e realizar uma tarefa até o fim;

m Tem dificuldade para aprender e solucionar problemas préticos relacionados aos
habitos da vida diaria;

m Tem dificuldade com o sono ou com a alimentagao;

m Tem sensibilidade exacerbada a determinados ruidos de motores de eletrodomésticos,
furadeiras e fogos de artificio;

u Apresenta muita agressividade;
m Apresenta intensa agitacdo, impulsividade e falta de atencgao;

m Desafia com frequéncia e tem dificuldade de seguir as regras.

IMPORTANTE!

Se seu filho ndo age como vocé espera, apresenta comportamentos diferentes
dos apresentados por outras criangas da mesma idade e/ou ndo estd alcangando
os marcos do desenvolvimento para sua idade (pag. 79 a 84), converse com
os profissionais de satide, educagdo e assisténcia social. Na maioria das vezes
ndo é nada sério, mas quanto mais cedo um problema de desenvolvimento for
identificado e enfrentado, melhores serdo os resultados.

A suspeita de uma alteracdo no desenvolvimento da crianca pode gerar momentos
dificeis e sentimentos como medos, ddvidas, angtstias e dificuldades em aceitar o
problema. Todos esses sentimentos sdo normais diante de um fato novo e ndo esperado
pela familia. Procure e aceite ajuda e apoio dos profissionais de satde, educacdo e
assisténcia social. Compartilhar pode lhe dar mais tranquilidade e seguranca para
lidar com o problema de seu filho.



Criangas com Deficiéncia

Muitas vezes ainda ndo se tem um diagnéstico, mas ja se percebe um atraso ou
alteracdes no desenvolvimento da crianca desde os primeiros meses de vida;
nestes casos, ela precisa ser encaminhada para profissionais com experiéncia em
desenvolvimento infantil.

Sdo fundamentais a identificacdo e a intervencdo precoce para criangas com
deficiéncia.

Por isso é importante a realizacao dos testes do pezinho, da orelhinha e do olhinho.

IMPORTANTE!

O afeto, 0o amor, o bom senso e a vontade de superar limites, além da esperanca
e da disposigdo para a luta, ddo mais confianga a crianga, ajudando-a também a
ter mais disposicdo para enfrentar suas proprias dificuldades. Converse com 0s
profissionais, porque vocé ndo esta sozinho.

A parceria entre pais, profissionais de sadde, assisténcia social e de educagéo
muito contribui para o estimulo ao desenvolvimento e a atencao integral a crianca
com deficiéncia.

Nos casos confirmados de alteragdes especificas do desenvolvimento da crianca,
é responsabilidade dos profissionais do servico de saide articular e organizar
todo o cuidado de que ela necessita nos varios servicos especializados de saude,
como centros de reabilitagdo etc. A familia deve buscar, além do tratamento
especializado, apoio psicossocial e emocional na rede de satide e nos servicos
socioassistenciais (CRAS) e também deve se informar sobre os direitos das
criancas com deficiéncia: o passe livre de transporte, o Beneficio de Prestacdo
Continuada da Assisténcia Social (BPC), a educacdo inclusiva, o cuidado centrado
na familia e as politicas publicas de acessibilidade e inclusdo social, por exemplo.

Quanto mais cedo a familia tiver informaces sobre os direitos de seu filho, maior sera
a chance de inclui-lo na sociedade em igualdade de condi¢des com as outras criangas.

ATENCAO!

Para mais informagdes sobre a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, veja:
http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/saude-da-pessoa-com-deficiencia.
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O autismo é um transtorno global do desenvolvimento da crianga, cujas alteragcoes
aparecem antes dos 3 anos de idade e se caracterizam por problemas na comunicac¢ao
e na interacdo social e por comportamentos repetitivos e interesses restritos. Existem
varios graus de autismo, e quanto mais cedo a crianca for diagnosticada e comecar o
tratamento, melhor sera o seu desenvolvimento.

A deteccdo precoce do autismo é fundamental para a imediata intervencao, de forma
a favorecer a construcao de abordagens que viabilizam o percurso da pessoa com
autismo e de seus familiares em suas redes sociais. Ainda ndo existem exames
laboratoriais ou marcadores biol6gicos para a identificacdo do autismo, a qual se da
pela observacdo do comportamento e pela avaliacdo clinica.

Se hé suspeita ou se foi confirmado que seu filho apresenta algum transtorno do
espectro autista, procure o servico de saide mais proximo de sua casa para receber
orientacdo quanto ao acompanhamento de seu crescimento e desenvolvimento e para
encaminhamento aos servigos especializados da rede de satide. A creche/escola pode
ser, além da familia, um ambiente facilitador do desenvolvimento da crianca autista.

IMPORTANTE!

Para mais informagges, leia as Diretrizes de Atencao a Reabilitacdo da Pessoa

com Transtornos do Espectro do Autismo (TEA) e as Diretrizes de Atencao a
Pessoas com Sindrome de Down em: www.saude.gov.br e a publicacdo Linha
de Cuidado as Pessoas com Transtorno em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/
publicacoes/linha_cuidado_atencao_pessoas_transtorno.pdf.

A sindrome de Down €é uma situacdo especial que acontece quando o bebé nasce com
um cromossomo a mais em cada célula do seu corpo. As criancas com Down podem
apresentar complicacdes cardiacas, alteragdes visuais, auditivas, gastrointestinais,
problemas de sono, infecgdes respiratérias, de ouvido, distirbios da tireoide,
obesidade e alteragdes na articulacdo da cabeca com o pescogo.

Essas criancas devem ser encaminhadas para estimulagdo precoce ja nos primeiros
dias de vida, se suas condigOes clinicas o permitirem. O diagndstico e o tratamento
precoces podem garantir a elas melhor qualidade de vida. Seu cuidado deve ser
compartilhado entre a familia e a equipe multiprofissional (saude, educacdo e
assisténcia); portanto, a familia ndo estara sozinha e sem apoio. Procure o servico de
saude mais proximo de sua casa para receber orientagdo sobre o acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento do seu filho e para encaminhamento aos servigos
especializados da rede de satide.



PERCEBENDO ALTERACOES NA VISAO E NA AUDICAO
Sinais de Deficiéncia Auditiva e Visual

A visdo e a audicdo sdo muito importantes para a aprendizagem e a comunicagao
da crianca. Os pais ou cuidadores e professores sdo as pessoas mais proximas e as
que tém mais condicdes de observar se as criangas estdo ouvindo e enxergando bem.
Quando for identificado algum problema, deve-se levar a crianga aos servicos de saude.
L4 sdo feitos testes para verificar a qualidade da visdo e da audi¢do nos primeiros
anos de vida. Esses testes devem ser repetidos quando a crianga vai para a escola.

Deficiéncia Visual

Fique atento quando seu filho:

m Tiver grande dificuldade em prestar atencdo nos objetos ou nas pessoas;

m Parecer desinteressado pelos brinquedos ou pelo ambiente;

® Aproximar para muito perto dos olhos os objetos que deseja ver;

m Tiver dificuldade em se movimentar (rolar, engatinhar ou andar, por exemplo);

m Apertar ou esfregar os olhos, franzir a testa ou prestar aten¢do em pontos luminosos.
Deficiéncia Auditiva

Fique atento quando seu filho:

® Nao acordar com barulhos nem reagir a sons do ambiente (porta batendo, vozes,
brinquedos e instrumentos musicais);

® Nio atender quando se fala com ele ou s6 atender quando est4 olhando diretamente
para a pessoa;
m Falar pouco ou ndo falar;

® Ouvir radio ou TV sempre em alto volume.

ATENCAO!
Nao coloque remédios caseiros ou qualquer outra coisa nos ouvidos ou nos olhos

de seu filho sem que isso tenha sido indicado pelo profissional de saude.
Evite que ele fique exposto por muito tempo a ruidos fortes, eles podem causar
problemas de audigao.
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PROMOVENDO A SAUDE BUCAL
Desenvolvimento dos Dentes

Por volta dos 8 meses de idade, inicia-se o nascimento dos dentes de leite. Quando
esses dentes estdo nascendo, a crianca pode apresentar alteracdo do sono,
perda de apetite, pequeno aumento de temperatura,
aumento da salivacao (fica babando
muito), coceira nas gengivas e
irritabilidade. Com 3 anos, a
crianca normalmente tem 20
dentes no total. E permanece
assim até os 6 anos, quando
geralmente nasce o primeiro
molar permanente, um dente
maior que nasce ap6s o ultimo
dente de leite.
Dos 6 aos 14 anos de idade,
os dentes de leite sdo trocados
pelos dentes permanentes.
A denticdio = permanente
completa-se em torno dos
18 anos e é formada por
32 dentes, os quais devem
permanecer na boca pelo resto
da vida.

Limpeza da Boca e dos Dentes

A partir do nascimento do primeiro dente, é indispensavel utilizar uma escova de
dentes pequena e com cerdas macias, com pequena quantidade (menos de um grao
de arroz) de creme dental com fltior. Enquanto a crianca tiver apenas dentes de leite, é
suficiente escovar os dentes com creme dental duas vezes ao dia. Além disso, deve-se
cuidar para que ela ndo engula a espuma que se forma durante a escovagao.

O uso fio dental é indicado quando os dentes estdo juntos, sem espacos entre eles,
uma vez ao dia.

Os pais ou cuidadores devem escovar os dentes das criangas até que elas aprendam
a fazer isso sozinhas, mas devem acompanhar o procedimento das criancas até
perceberem que elas estdo fazendo a higienizagao bucal de maneira correta. O creme
dental deve ser mantido fora do alcance das criangas.



Traumatismo Dentario

E comum que as criancas sofram quedas e os dentes sejam atingidos. As maiores
complicacdes devidas a traumas, tanto nos dentes de leite quanto nos dentes
permanentes, acontecem por falta de atendimento imediato e de controle de possiveis
complicagdes pelo profissional.

Para qualquer tipo de trauma, procure imediatamente o dentista, pois quanto mais
rapido for o atendimento, maiores serdo as chances de recuperar o dente.

Nos casos em que o dente permanente sai totalmente da boca, tente colocé-lo de
volta no seu lugar ou coloque o dente em uma solugdo fisiolégica (como leite, soro
ou saliva) e procure o dentista o mais rapido possivel.

Carie Dentaria

A cérie é uma doenca causada por bactérias que vivem na boca e utilizam o agticar da
nossa alimentagdo para produzir acidos que destroem os dentes.

E muito fécil e simples prevenir o aparecimento da carie. Deve-se ter uma dieta
balanceada, controlar a frequéncia de ingestdo de actcares e realizar corretamente a
higiene bucal.

ATENCAO!
Bebés e criancas podem ter um tipo de carie que evolui muito depressa e pode
atingir varios dentes de uma s6 vez, destruindo-os rapidamente. A causa mais

comum desse problema é o uso frequente e prolongado de mamadeira durante a
noite associado a falta de limpeza dos dentes ap6s essa mamada. Portanto, tente
fazer a higiene ap6s a mamada noturna ou antes do bebé dormir e evite acrescentar
actcar ou achocolatado ao conteido da mamadeira.
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OBSERVANDO COM CUIDADO O USO DOSELETRONICOS
E O CONSUMO

Meios de Comunicagao (TV, celulares, tablets, computadores etc.)
Prefira estimular a inteligéncia do seu filho com as brincadeiras. As criangas estdo
cada vez mais expostas a celulares, programas de TV e a jogos que ndo desenvolvem

as habilidades motoras, cognitivas, afetivas e sociais, e além disso muitas vezes podem
ter contetidos violentos, eréticos ou outros, impréprios para sua idade. Mesmo com
programacdo adequada, o tempo exagerado da crianca diante desses aparelhos
leva a diminuic¢do de brincadeiras que exercitam o corpo, o que pode acarretar a
obesidade, além de reduzir a interagdo com os cuidadores, com outras criangas e com
a comunidade, fragilizando os vinculos familiares e sociais. Dé limites em relacao
ao tempo que seu filho pode ficar diante da TV, do computador e do celular.
Observe o tipo de programacao e a recomendacao etaria dos filmes, jogos e desenhos.

ATENCAO!

Criancas menores de 2 anos nao devem ser expostas a esses equipamentos, porque
— principalmente nessa idade — a convivéncia familiar e social é muito importante
para a construcao dos lagos afetivos. Para criangas de 2 a 5 anos, a recomendacao
é que o tempo maximo diante desses aparelhos seja de uma hora por dia. Até os 10

anos as criancas ndo devem fazer uso de televisdo ou computador nos seus proprios
quartos. As criancas antes dos 12 anos nao devem possuir celulares e smartphones.

Consumo em Geral

A interagdo com adultos é importante para o desenvolvimento das criancas. Cuide
para ndo se distrair dando atencdo a equipamentos eletronicos (celular, TV e outros) e
deixando de interagir com seu filho. E lembre-se: seu exemplo é fundamental, preste
atencdo no tempo que vocé gasta com esses aparelhos.

As criangas sdo um alvo muito atrativo para a propaganda comercial das empresas,
devido a sua facilidade em assimilar os contetidos apresentados. Isso estimula o
consumo, principalmente de brinquedos e alimentos (muitas vezes ndo saudaveis).
As propagandas provocam todos os sentidos da crianga, criando o desejo de possuir
o produto vendido. Nesse contexto, a familia deve limitar o tempo que as criangas
veem TV e lhes dar bom exemplo e orientagdo para que elas evitem comportamentos
consumistas.



PREVENINDO ACIDENTES

A medida que a crianca vai crescendo e se desenvolvendo, sua curiosidade vai se
agucando: movimentar-se em busca de novas descobertas passa a ser constante no
seu dia a dia, o que aumenta o risco de sofrer acidentes.

Atitudes simples, com supervisio continua de um adulto, podem impedir
acidentes que podem matar ou deixar sequelas. FIQUE ATENTO!

Do Nascimento aos 6 Meses
Sufocacao

m Nunca use talco; ajuste o lengol do colchdo, cuidando para que o rosto do bebé néo
seja encoberto por lengdis, cobertores, almofadas e travesseiros.

m Evite o uso de corddes e enfeites de cabelo.

m Evite o contato da crianga com pecas pequenas (clipes, botdes, agulhas, moedas,
anéis, brincos, bolinha de gude, tampinhas, pregos, parafusos). Utilize brinquedos
grandes e inquebraveis, respeitando a faixa etdria indicada na caixa pelo Inmetro
(Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia).

m Afaste a crianca de papéis de bala, sacos plasticos, corddes e fios.

Quedas

m Proteja o berco e o cercado com grades altas com, no méaximo, 6 cm entre elas.
m Ndo deixe a crianga sozinha em cima de moéveis.

m Ndo deixe a crianca sob os cuidados de outra crianga.

Intoxicacao

® Nunca dé a crianca remédio que ndo tenha sido receitado pelo médico. Verifique
sempre a validade do que vocé oferece ao seu filho.
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Queimaduras
m No banho, verifique a temperatura da agua (a ideal é 37 °C).

m Caso a crianga ndo esteja sendo amamentada exclusivamente no peito, é importante
verificar a temperatura do leite (ou alimento) ofertado.

m Ndo tome liquidos quentes nem fume enquanto estiver com a crianga no colo.
Afogamento
® Nunca deixe a crianca sozinha na banheira ou em bacia.

m Nao deixe sua crianca préxima a baldes, tanques, vasos, cacimbas, pogos e piscinas.
Mesmo pouca dgua pode causar afogamento.

Acidentes no transporte

B A crianga nesta idade deve ser transportada no bebé-conforto ou no conversivel
(cadeira em forma de concha, levemente inclinada, colocada no banco de tras do
carro, voltada para o vidro traseiro, conforme orientagdes do fabricante, segundo
estabelece o Cédigo de Transito Brasileiro).




Dos 6 Meses aos 2 Anos

Nesta faixa de idade, a crianca comeca a se locomover sozinha e estd mais ativa e
curiosa. Portanto, os cuidados devem ser redobrados. Para evitar acidentes, além das
recomendacdes para a faixa etaria anterior, devem ser observados os cuidados a seguir.
Quedas e ferimentos

® Coloque barreiras de protecdo nas escadas e redes de protegdo ou grades nas janelas.
m Certifique-se de que o tanque de lavar roupas e as pias (ou lavatérios) estejam bem
fixos, para evitar que caiam e machuquem a crianga, caso ela se pendure ou se apoie neles.
Envenenamento

® Mantenha produtos de limpeza (dgua sanitaria, detergente) e medicamentos fora do
alcance da crianga. Coloque esses produtos em locais altos e, se possivel, trancados.

m Nao utilize embalagens de bebidas para colocar produtos de limpeza e inflamaveis
COmo querosene.

m Evite o acesso da crianca a produtos como venenos (contra ratos, formigas,
mosquitos, moscas) e a produtos inflaméaveis (dlcool e removedor de esmalte, por
exemplo).

Queimaduras

m Restrinja o acesso da crianga a cozinha.

m No fogdo use as bocas de tras e deixe os cabos
das panelas voltados para o centro.

m Fique atento ao forno ligado, ao ferro de
passar roupas e ao aquecedor.
m Coloque

protetores nas
tomadas.

m Evite fios

elétricos soltos
e ao alcance da
crianca.
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Dos 2 aos 4 Anos

Nesta fase, a crianca estd mais independente, mas ainda ndo percebe as situacdes de
perigo e os riscos de acidentes. Por isso, devem ser observados todos os cuidados
recomendados para as faixas etarias anteriores e, também, os seguintes:

Acidentes com animais domésticos

m Nao deixe seu filho se aproximar de cdes e outros animais desconhecidos ou que
estejam se alimentando ou com filhotes.

Queimaduras

® Nao deixe seu filho brincar com fogo, fogueiras e fogos de artificio (bombinhas,
produtos inflamaveis, f6sforos etc.).

® Mantenha a crianca longe do fogdo, do aquecedor e do ferro elétrico.

m Os produtos inflamaveis (como alcool, querosene e fésforos) devem ficar totalmente
fora do alcance das criancas.

ATENCAO!
Em casos de acidentes com materiais de limpeza, medicamentos e outras

substancias téxicas, procure urgentemente um servico de saide, chame o SAMU
(Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia), no telefone 192, ou ligue para o
Centro de Informacao Toxicol6gica, pelo telefone 0800-780200.

Autosseguranca

® Quando sair de casa, segure seu filho pelo pulso para evitar que ele se solte e corra
em diregdo as ruas e rodovias.

® Ndo permita que ele brinque em locais de circulacdo de veiculos, como garagens e
outros proximos as ruas e rodovias.

Afogamentos

® Nunca deixe criangas sozinhas quando estiverem dentro ou préximas da agua, seja
piscina, rio, lago, mar, balde, banheira, bacia ou outros. Elas devem sempre estar
acompanhadas por um adulto atento o tempo todo, mesmo que elas saibam nadar.
Acidentes de transito

® No carro, a crianca de 1 a 4 anos deve ser transportada em uma cadeira especial
para criangas, com cintos de segurancga de trés pontos, que deve ser colocada no

banco de tras, conforme a orientagdo do fabricante.
m Verifique se o transporte escolar segue as recomendacdes de seguranga no transito.

IMPORTANTE!
Sempre mantenha o seu filho longe de armas de fogo.



Dos 4 aos 6 Anos

®m Mantenha todos os cuidados recomendados para as faixas etérias anteriores e
converse com seu filho, explicando-lhe sempre as situagdes de perigo.

®m Mesmo que ja esteja mais confiante e seja capaz de fazer muitas coisas, ele ainda
precisa da supervisdo de um adulto.

m A crianga deve usar equipamento de protecdo ao andar de bicicleta, patins e skate.
m Escolha lugares seguros (parques, ciclovias e pracas) para as brincadeiras.

®m Ao andar na rua, cuide para que a crianca sempre esteja do lado de dentro da
calcada, protegida dos veiculos pelo corpo do adulto.

® Nunca deixe a crianca brincar em lajes, varandas e terracos que nao tenham grades
de protecao.

m No carro, a crianga deve usar os assentos de elevacdo (boosters), com cinto de
seguranca de trés pontos, no banco traseiro.

Dos 6 aos 9 Anos

m A partir dos 6 anos a crianga ja é quase independente, por isso aumenta a necessidade
de protecdo e supervisdo de suas atividades fora de casa. Converse com seu filho,
informe-o sobre os riscos a que ele esta exposto no dia a dia e peca-lhe para ter
atencdo quando estiver em uma situacdo que ofereca
perigo.

Choques elétricos

m Nao deixe seu filho soltar pipa, papagaio
ou arraia em locais onde ha fios elétricos.
Ha risco de choque de alta tensao.

® Também ndo lhe permita o uso
de produtos para deixar mais
cortante a linha da pipa, pois isso
pode ocasionar graves acidentes
com ele préprio e com outras
pessoas.

Acidentes de transito

B Apbés os 7 anos e meio, as
criancas devem sentar-se no banco
de trés, usando o cinto de seguranca
de trés pontos.

® Somente criancas de mais de 10 anos podem sentar-se no banco da
frente, sempre usando o cinto de seguranca.
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PROTEGENDO A CRIANGCA DA VIOLENCIA

Respeito aos Direitos Fundamentais
Toda crianca tem o direito de crescer e se desenvolver de forma segura e saudavel.
Quando amada e desejada, a crianca cresce mais tranquila e tende a se relacionar de
forma mais harmoniosa com seus pais, responsaveis, familiares e outras criangas.
Como o aprendizado se da pela imitacdo do comportamento,
as criangas que presenciam ou sdo vitimas de violéncia
podem acreditar que essa é a forma natural de resolver
conflitos. Lembre-se: as atitudes dos adultos no dia a
dia servem como exemplo. Nao grite ou bata, a crianga
aprende e repete os comportamentos vivenciados,
podendo incorpora-los ao seu jeito de ser. Sofrer
maus-tratos na infancia traz prejuizos maiores do que
em qualquer outra fase da vida e pode comprometer
o desenvolvimento fisico, emocional, mental e
y \ social. E preciso ter especial cuidado com os casos
l/ |\ de violéncia em criangas menores de 3 anos, porque
!" nessa idade as criancas ainda ndo sabem dizer o que
estdo sentindo e percebendo no seu corpo. Quanto
mais cedo comecar e mais tempo durar a exposi¢ao
da crianca a uma situacdo de violéncia, mais graves
e permanentes serdo os danos causados. Entre as
criancas maiores que ja frequentam a escola, podem
acontecer situacdes de violéncia intencional e continua,
chamada de bullying. Exemplos comuns sdo empurrdes, insultos e humilhacdes —
como inventar apelidos que ferem a dignidade, mentiras que provocam situagdes
vexatorias ou difundir imagens pela internet. Alguns destes sinais e sintomas podem
indicar que seu filho sofre violéncia: irritabilidade frequente, receio exagerado da
proximidade de pessoas, tristeza constante, isolamento, manchas no corpo, feridas
em diferentes estdgios de cicatrizagdo, comportamento de agressividade extrema,
disturbio do sono, atraso e dificuldades no desenvolvimento da fala, disturbio de

aprendizagem e até o insucesso na escola.

ATENCAO!

Se vocé suspeitar que alguma crianca sofre maus-tratos, violéncia fisica,
psicologica, sexual ou seja obrigada a trabalhar, DENUNCIE. Comunique o caso,
imediatamente, ao Conselho Tutelar ou a Delegacia da Crianca e do Adolescente

ou, ainda, para o servico LIGUE 100. A ligagao é anonima e gratuita. A assisténcia
social possui um Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV),
com prioridade para criancas vitimas de violéncia. Procure o CRAS e o CREAS
para acompanhar essas criangas e suas familias.




PARTE I

REGISTROS DO
ACOMPANHAMENTO DA CRIANCA
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ACOMPANHAMENTO DA CRIANCA E
CONSULTAS RECOMENDADAS

Nas paginas a seguir havera quadros e tabelas que devem ser preenchidos com
informacdes sobre a saiide do seu filho. E neles que serdo registrados o peso,
a altura, a vacina e o desenvolvimento, por exemplo. Levar essas informagdes
para casa € um direito seu.

Profissionais e trabalhadores de saude! As paginas seguintes deverdo ser
preenchidas nos momentos de contato com a crianca e seus familiares. Nao se
esquecam de preenché-las!

As informacGes sobre o pré-natal e o parto devem ser preenchidas nos locais
onde foram prestadas essas assisténcias e sdo fundamentais para a vigilancia
da sadde integral da crianga, com destaque para o seu desenvolvimento.
Equipe de Atengao Basica! O preenchimento da CADERNETA permite que os
familiares e cuidadores se apropriem das informagoes sobre a satide da crianga.
Aproveite esta oportunidade para conversar com as familias e envolvé-las no
processo de cuidado!




Pré-Natal, Parto, Nascimento, Interna¢do Neonatal e Alta
Gravidez planejada? ( ) Nao ( ) Sim

( )Nio ( )Sim

Fez pré-natal?

Numero de consultas: Iniciou consultas no trimestre: ( ) 1°( )2°( )3°
Tipo de gravidez: ( ) Unica ( ) Miiltipla
Gravidez de risco: ( ) Nao () Sim. Qual?

Sorologias realizadas no pré-natal para os agravos (CID-10)

SRS v cinas no pré-naial

Agravos |[NR N ALT | NR N ALT | NR N ALT _
A53 SIS IGIIGIGIONEGIOI®, DPTa () ()
Z21 (DO OO T jnuenza | () ()
B18 DI IGIIGIGIONIGIOI®, '

B8 | ()()()|()()C) | ()()) [ s ) )
Zika | ()OO OHOHC) THC)HO)

Parto em: () Hospital ( ) Centro de Parto Normal ( ) Domicilio

() Outro:

Tipo de parto: ( ) Vaginal ( ) Cesarea. Motivo:

Acompanhantes no parto/nascimento: ( ) Ndo ( ) Sim

Contato pele apele: ( ) Ndo ( ) Sim. Mamou na primeira hora de vida? ( )N&o ( ) Sim
Apgar 1°min:___ 5°min: ___ Clampeamento oportuno do corddo umbilical: ( ) N&o ( ) Sim
IG:___Semanase___dias( )DUM ( ) USG ( ) Exame RN. Qual?

Peso:_____g Comprimento: ___cmPC: ___am Adequagdo peso/IG: ( )AIG ( )PIG ( )GIG
Reanimacdo neonatal ( ) Ndo ( ) Sim. RN assistido no parto por:
Bebé CD

Tipo sanguineo e Coombs: Mae CI

Prevencao: Oftalmica ( ) Nao ( ) Sim. Hemorragica (vit. K): ( ) Nao ( ) Sim
Internacdo: ( ) Nao ( ) Sim.Onde? ( ) Utin___dias ( ) Ucinco___dias( ) Ucinca___dias

Motivo da internagdo:

Anote com base no relatério de alta os problemas que o bebé apresentou, diagnosticos,

tratamentos realizados e recomendaces apos a alta.

Data da alta: /___/ Peso na alta:

_____gComprimento:______cm

Alimentacdo: () Leite materno exclusivo ( ) Leite materno e leite artificial ( ) Leite artificial
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Triagens Neonatais

Triagens Neonatais /__/
Esta consulta deve ser realizada nos primeiros sete dias de vida por médico ou enfermeiro, no domicilio ou na unidade de satide.

1.Triagens neonatais
a. Teste do reflexo vermelho - Teste do olhinho  c. Triagem auditiva - Teste da orelhinha

Deve ser realizado antes da alta da maternidade Deve ser realizada na maternidade entre 24 e 48h depois
() Néo realizado ( ) Realizado em /) do nascimento e no maximo, durante o 1° més de vida
Olho Direito: () Normal ( ) Alterado () Néo realizado ( ) Realizadoem:__/__/___
Olho Esquerdo: () Normal ( ) Alterado Testes: () Emissao Otoactistica Evocada

() Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefélico
Ouvido direito: () Normal ( ) Alterado
Ouvido esquerdo: () Normal ( ) Alterado

Observagao/Encaminhamento:

b. Triagem de cardiopatia congénita critica
Oximetria de pulso - Teste do cora¢iaozinho Conduta:

Realizado na maternidade ap6s 24h de vida

( ) Naorealizado ( ) Realizadoem: __/___/
Resultado: () Normal ( )Alterado

Observagao/Encaminhamento:

d. Triagem biologica - Teste do pezinho
Idealmente realizado entre o 3° e 5° dia

( ) Naorealizado ( ) Realizadoem:___ /__ /

Consulta da 12 Semana

Consulta da 1* Semana Data [/
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1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: ______cm
*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.
2. Aleitamento/alimentacao 3. Sinais de alerta
() Leite materno exclusivo (LME) Coto umbilical infeccionado ( )Néo ( )Sim
() Leite materno e leite artificial (LM+LA) Ictericia ( )Nédo ( )Sim
() Leite artificial (LA) Diarreia/Vomitos ( )Nédo ( )Sim
Dificuldade para amamentar ? ( ) Nao ( ) Sim Dificuldades para respirar
(FR>60 ou <30) ( )Néo ( ) Sim

Parou de amamentar? ( )N&o ( )Sim Febre (237,5°C) ( )Néo (' )Sim
Com que idade? Hipotermia (<36,5°C) ( )Nao () Sim
Em caso de desmame precoce descreva o motivo: Camvilsies 6

. movimentos anormais ( )Ndo (' )Sim
4. Vacinas Ausculta cardiaca alterada/Cianose ( ) Nao () Sim
Registrar no quadro pag.102 Outros:

Hepatite B ( ) Nao ( ) Sim
BCG ( )N&o ( )Sim

5. Desenvolvimento e lagos de afeto
Avaliar a rede de apoio materno, participacdo dos pais, atenc@o a reacao do bebé. Observar se a mae
aproveita 0 momento da mamada/alimentagdo para aconchegar, tocar, olhar e conversar com o bebé.

A crianga merece cuidado especial em caso de extrema pobreza, de residir em drea de risco, ter deficiéncia,
ter nascido com peso menor que 2.500g, ter nascido com menos de 37 semanas, ter sofrido asfixia grave, ter
apresentado Apgar menor que 7 no 5° minuto, ou por ser filho de mae adolescente, usuaria de drogas, com
depressao, entre outros.




Consulta da 12 Més

Consulta do 1° Més Data [/

Esta consulta deve ser realizada no 1°meés de vida por médico ou enfermeiro, no domicilio ou na unidade de satide.
g Comprimento*: ______cm

*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.

1. Medidas: PC*: cm Peso*:

2. Triagem neonatal - Testes Realizado

Resultado

Encaminhado

Nao |Sim

Normal

Alterado AB' CER'" SSA'"t SSE''!*

Pezinho

Orelhinha - Exame autidivo

Olhinho - Reflexo olho vermelho

Coracaozinho

TAB-Atengdo Bésica; {1 CER-Centro Especializado em Reabilitagdo; f11SSA - Servigo de Satde Auditiva;
1111 SSE - Servigo de Satide especializado (Oftalmolégico — Auditivo — Outros).

3. Aleitamento/alimentacgao
() Leite materno exclusivo
() Leite materno e leite artificial
() Leite artificial

Dificuldade para amamentar? ( ) Ndo ( ) Sim

Parou de amamentar? ( )Nao ( )Sim

Com que idade?

Em caso de desmame precoce descreva o motivo:

5. Exame ocular

Abertura ocular normal ( )Néo ( )Sim
( )Nao ( )Sim
( )Nédo ( )Sim

( )Nio ( )Sim

Pupilas normais
Estrabismo
Segue com o olhar

7. Desenvolvimento
Observacdo da interacdo mae-filho

T Avalie a presenga dos marcos na pag. 79 e
classifique pelo instrumento da pag. 78

Adequado para idade
Alerta para o desenvolvimento

Provavel atraso no desenvolvimento
Observacoes:

—_~ o~

~— ~— —

9. Lacos de afeto

4. Sinais de alerta

Secrecdo nasal ( )Néo ( )Sim
Colica/Engasgos ( )Nao ( )Sim
Diarreia/Constipagdo ( )Nao ( )Sim
Vomitos/Golfadas ( )Naéo ( )Sim
Dificuldades para respirar

(FR>60 ou <30) ( )Nao ( )Sim
Febre (>37,5°C) ( )Néo ( )Sim
Hipotermia (<36,5°C) ( )Nao ( )Sim
Convulsoes ou

movimentos anormais ( )Ndo ( )Sim
Outros:

6. Verificacoes importantes
Vacinas de acordo com o calendario ( ) Nao ( ) Sim

8. Atencdo e cuidados especiais nesta fase
Tempo de sono em 24 horas

Posigdo no sono quando deitado no bergo:

De barriga para cima?

Funcionamento do intestino e célicas

Higiene e cuidados gerais

Sinais de violéncias/negligéncias

Acidentes domésticos ( )Nao( )Sim

Avaliar a rede de apoio materno, participacdo dos pais, atencdo a reacdo do bebé. Investigar depressao
materna. Observar se a mae aproveita 0 momento da mamada para aconchegar e conversar com o bebé.

A crianga merece cuidado especial em caso de extrema pobreza, de residir em drea de risco, ter deficiéncia,
ter nascido com peso menor que 2.500g, ter nascido com menos de 37 semanas, ter sofrido asfixia grave,
ter apresentado Apgar menor que 7 no 5° minuto, ou por ser filho de mée adolescente, usuaria de drogas,

com depressdo, entre outros.
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Consulta do 22 Més

Consulta do 2° Més Data [/

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm

*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.

Vacinas de acordo com o calendério ( ) Ndo ( ) Sim

6. Atencao e cuidados especiais nesta fase
Posicéio no sono, 7. Desenvolvimento t
Observagao da interacdo mae-filho

Tempo de sono

Troca de posigdo durante o dia

(%)
<
(=)
<
(o)
2
w
=
o . . . .
8 2. Aleitamento/alimentacao 3. Sinais de alerta
-4 () Leite materno exclusivo Secregdo nasal ( )Nao () Sim
2 ( ) Leite materno e leite artificial Célica/Engasgos ( )Nao ( )Sim
g () Leite artificial Diarreia/Constipagao ( )Nao () Sim
2 Dificuldade para amamentar ? ( ) Nao () Sim Vomitos/Golfadas ( )Néo () Sim
(@] Dificuldades para respirar

Na Si
3 Parou de amamentar ? ( )Nido ( )Sim (FR>50 ou <30) ) ‘30 ) %m
P8 | Com que idade? Febre (237,5°C) ( )Néo () Sim
‘2)‘ Em caso de desmame precoce descreva o motivo:  Hipotermia (<36,5°C) ( )N&o () Sim
< Convulsdes ou
s movimentos anormais ( )Néo ( )Sim
< 4. Exame ocular Criptorquidia ( )Nao ( )Sim
g Globo ocular de tamanho normal ( )N&o ( ) Sim  Qytros:
- Pupilas normais ( )Nao ( )Sim
E Estrabismo ( )Néo ( )Sim
S - - . 5. Verificacdes importantes
b Secrecdo ocular ( )Nao ( )Sim
I
2
3
=
(@)
o
<

Funcionamento do intestino e célicas

Higiene e cuidados gerais T Avalie a presenca dos marcos na pag. 79 e
Orientacoes sobre satide bucal do bebé: higiene classifique pelo instrumento da pag. 78

bucal, uso de chupeta ou bico, Adequado para idade ()
Uso de soro fisiol6gico nasal Alerta para o desenvolvimento ()
Acidentes domésticos Provével atraso no desenvolvimento ()

Observagdes:

Sinais de violéncias/negligéncias ( ) Ndo (' ) Sim

8. Lacgos de afeto

Avaliar a rede de apoio materno, participagdo dos pais, atencado a reacdo do bebé. Apoiar os cuidadores na
estimulacdo do bebé. Observar se a mde aproveita 0 momento da mamada para aconchegar, tocar, olhar e
conversar com o0 bebé.

Dependendo da satide e das condigoes de vida, a crianga pode precisar de mais consultas nestes primeiros
meses. Fique atento aos riscos.




Consulta do 42 Més

Consulta do 4° Més Data /]

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm

*Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.

2. Aleitamento/alimentagdo 3. Sinais de alerta

() Leite materno exclusivo Secregao nasal ( )Nao ( )Sim

() Leite materno e leite artificial Colica/Engasgos ( )Né&o ( )Sim

() Leite artificial Diarreia/Constipagao ( )Nao ( )Sim

Dificuldade para amamentar ? ( ) Nao ( ) Sim Vomitos/Golfadas ( )Né&o ( )Sim
Dificuldades para respirar

Parou de amamentar ? ( )Nao( )Sim (FR>50 ou <30) ( )Né&o ( )Sim

Com que idade? Febre (237,5°C) ( )Nao ( )Sim

Em caso de desmame precoce descreva o motivo:  Hipotermia (<36,5°C) ( )Né&o ( )Sim
Convulsoes ou ( )Néo ( )Sim

movimentos anormais

4. Exame ocular Hérnia inguinal/umbilical ( )Nao () Sim

Globo ocular de tamanho normal ( ) Ndo ( )Sim Outros:

Pupilas normais ( )Néo ( )Sim

Estrabismo ( )Néo ( )Sim

Secrecdo ocular ( )N&o ( )Sim 6. Verificacdes importantes

5. Desenvolvimento® Vacinas de acordo com o calendério ( ) Nao ( ) Sim

Observacao da interagdo mae-filho

7. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Funcionamento do intestino

% Avalie a presenca dos marcos na pag. 79 e » . .
Higiene e cuidados gerais

classifique pelo instrumento da pag. 78

Adequado para idade Uso de soro nasal de rotina

Orientacoes sobre satde bucal do bebé: higiene
bucal, nascimento dos dentes, uso de chupeta ou
bico, etc.

Alerta para o desenvolvimento

~— ~—

Provével atraso no desenvolvimento
Observagoes:

Acidentes domésticos
Sinais de violéncias/negligéncias () N&o ( ) Sim

8. Lacos de afeto

Avaliar a rede de apoio materno, participagdo dos pais, atengdo a reagao do bebé. Apoiar os cuidadores na
estimulacdo do bebé. Observar se os cuidadores aproveitam os momentos da alimentagdo e outros para
aconchegar, tocar, olhar e conversar com o bebé. Estimular as brincadeiras, cangoes e leituras.

Dependendo da satide e das condigdes de vida, a crianca pode precisar de mais consultas nestes primeiros
meses. Fique atento aos riscos.
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Consultas do 62 Més e do 92 Més

Consulta do 6° Més Data /]

1. Medidas: PC*: cm Peso*: g Comprimento*: cm
Anotar nos graficos para Prematuros pag. 86 e para crianga a termo pag. 87 a 90.
2. Aleitamento/alimentacao 3. Presenca de
()LM( )LA Diarreia
Parou de amamentar? ( )Nao( )Sim Vo6mitos
Com que idade? Febre (>37,5°C)
Quais alimentos foram introduzidos? Sibilancias
Dificuldades para respirar
Quantas porgdes de fruta/dia? (FR>50 ou <30)
Recebe algum tipo de alimento industrializado? Convulsées oultremores
( )Né&o ( ) Sim. Qual? Outros:

( )Nao ( )Sim
( )Nao ( )Sim
( )Nao ( )Sim
( )Nao ( )Sim

( )Nédo ( )Sim
( )Nao ( )Sim

4. Desenvolvimento?
T Avalie a presenga dos marcos na pag. 79 e
classifique pelo instrumento da pag. 78

5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calenddrio ( ) Nao ( ) Sim

Adequado para idade () Suplementagdo de Fe/micronutrientes () Ndo ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento () Suplementagdo de vitamina A ( )Nédo ( ) Sim
Provavel atraso no desenvolvimento ( ) Acompanhamento odontolégico ( )Nao ( )Sim
Observagdes: Acidentes domésticos ( )Naéo ( ) Sim

Sinais de violéncias/negligéncias
6. Lacos de afeto

Consultado9°MésData__ / /

( )Nio ( )Sim
( )Ndo ( )Sim
( )Ndo ( )Sim

1. Medidas: PC*: cm Peso**: g Comprimento™**: cm

Anotar nos gréficos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 89), comprimento para idade*** (pag. 90) e avaliar risco.
2. Aleitamento/alimentacao 3. Presenca de

()LM( )LA Diarreia

Parou de amamentar? ( )Nao( )Sim 'Vomitos

Com que idade? Febre (=37,5°C)

O que a crianca estd comendo? Sibilancias

Dificuldades para respirar
Quantas porgdes de fruta/dia? (FR>50 ou <30)

Recebe algum tipo de alimento industrializado?  convulsses ou tremor
( ) Nao ( ) Sim. Qual? Outros:

( )Néo ( )Sim

( )Nao ( )Sim
( )Nao ( )Sim

4. Desenvolvimento ¥

* Avalie a presenca dos marcos na pag. 80 e 5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

classifique pelo instrumento da pag. 78
Adequado para idade

Alerta para o desenvolvimento

, . Suplementagdo de vitamina A
Provavel atraso no desenvolvimento

Observagoes:

~ o~
~— ~— ~—

Acompanhamento odontolégico

Acidentes domésticos

6. Lagos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias

Vacinas de acordo com o calendario ( ) Nao ( ) Sim

Suplementagéo de Fe/micronutrientes () No () Sim

( )Néo ( )Sim
( )Néo ( )Sim
( )Néo( )Sim




Consultas do 122 Més e do 182 Més

Consulta do 12° Més Data [/

1. Medidas: PC*: cm Peso**: g Comprimento™**: ___ cm
Anotar nos graficos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 89), comprimento para idade*** (pag. 90) e avaliar risco.
2. Aleitamento/alimentacao 3. Presenca de
()LM( )LA Diarreia ( )Néo ( )Sim
Parou de amamentar? ( )Nao ( )Sim Vomitos ( )Néo ( )Sim
Com que idade? Febre (=37,5°C) ( )Néo ( )Sim
Quais alimentos foram introduzidos? Sibilancias ( )Nido ( ) Sim
- - Dificuldades para respirar
uantas porgoes de fruta/dia?

Q FOIE (FR>50 ou <30) ( )Nio ( )Sim
Recebe algum tipo de alimento industrializado? - ~ .

- ) Convulsdes ou tremores ( )Né&o ( )Sim
( ) Nao ( ) Sim. Qual? Outros:

4. Desenvolvimento T

T Avalie a presenca dos marcos na pag. 80 e
classifique pelo instrumento da pag. 76

5. Atencao e cuidados especiais nesta fase

Vacinas de acordo com o calenddrio ( ) Nao ( ) Sim

Adequado para idade () Suplementagdo de Fe/micronutrientes () Ndo ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento () Suplementagdo de vitamina A ( )Nédo ( ) Sim
Provavel atraso no desenvolvimento () Acompanhamento odontolégico ( )Nédo ( )Sim
Observagoes: Acidentes domésticos ( )Nao ( )Sim
6. Lacos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias

Consultado 18°MésData _ /  /
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1. Medidas: PC*: cm Peso**: g Comprimento™**: cm
Anotar nos gréficos de perimetro cefalico* (pag. 88), peso para idade** (pag. 89), comprimento para idade*** (pag. 90) e avaliar risco.
2. Aleitamento/alimentacao 3. Presenca de 5 .
()LM( )LA Diarreia ( )Néo () Sim
Parou de amamentar? ( )Nao( )Sim Vomitos ( )Naa () Sim
Com que idade? Febre (>37,5°C) ( )N&o () Sim
O que a crianga esta comendo? Sibilancias ( )Nao () Sim
Q T ———— Dificuldades para respirar
uantas porgoes de fruta/dia?
. T (FR>50 ou <30) ( )Nio ( )Sim
Recebe algum tipo de alimento industrializado? ¢ 1s5es ou tremor N si
do im
( )Nao ( ) Sim. Qual? Outros: Q) Q)
4. Desenvolvimento ©
¥ Avalie a presenga dos marcos na pag. 81 e 5. Atencao e cuidados especiais nesta fase
classifique pelo instrumento da pag. 78 Vacinas de acordo com o calenddrio () Nao () Sim
Adequado para idade () ) d
Suplementagdo de Fe/micronutrientes a i
Alerta para o desenvolvimento () s pl & . A € )REo( et
uplementagdo de vitamina a i
Provavel atraso no desenvolvimento () v E ()Néo () Sim
Observagdes: Acompanhamento odontolégico ( )N&o ( )Sim
Acidentes domésticos ( )Nédo ( )Sim

6. Lacos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias




Consultas do 242 Més e do 362 Més

Consulta do 24° Més Data [/

1. Medidas: PC*: cm Peso™*: g Estatura™**: cm IMCH*##%;

Graficos de perimetro cefalico™ (pag. 88), peso para idade** (pag. 92), estatura para idade*** (pag. 93), IMC**** (pag. 94) e avaliar risco.
2. Aleitamento/alimentagao 3. Presenca de . )

( )LM( )LA Diarreia ( )Néo () Sim
Parou de amamentar? ( )Né&o ( )Sim Vo6mitos ( ) Nao () Sim
Com que idade? Febre (>37,5°C) ( ) Nao () Sim
O que a crianga esta comendo? Sibilancias ( )Nao () Sim

Dificuldades para respirar
Quantas por¢des de fruta/dia? (FR>50 ou <30)

( )Néo ( ) Sim

Recebe algum tipo de alimento industrializado?  conyulsdes ou tremor . )
( )Nao ( )Sim

( ) Né&o ( ) Sim. Qual? Outros:
4. Desenvolvimento *
T Avalie a presenca dos marcos na pag. 81 e 5. Atencao e cuidados especiais nesta fase
classifique pelo instrumento da pag. 78 Vacinas de acordo com o calendério () N&o ( ) Sim
Adequado para idade () - . .

Suplementagao de Fe/micronutrientes () Nao ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento () - o

Suplementagdo de vitamina A ( )Néo ( )Sim
Provavel atraso no desenvolvimento () A h d l6ci 5 .
ObservagBes: companhamento odontolégico ( )Néo ( )Sim

Acidentes domésticos ( )Néo ( )Sim
6. Lagos de afeto Sinais de violéncias/negligéncias

Consulta do 36° Més Data [/

1. Medidas: PC*: cm Peso™*: g Estatura®**: cm IMCH*##%;
Gréficos de perimetro cefalico™ (pag. 88), peso para idade** (pag. 92), estatura para idade*** (pag. 93), IMC**** (pag. 94) e avaliar risco.
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2. Aleitamento/alimentacdo 3. Presenca de ( )Nio ( )Sim
()LM( )LA Diarreia ( )Ndo( )Sim
Parou de amamentar? ( )Nédo ( )Sim Vomitos ( )Nio ( )Sim
Com que idade? Febre (>37,5°C) ( )Nio ( )Sim
O que a crianga esta comendo? Sibilancias
Dificuldades para respirar

Quantas porcdes de fruta/dia? (FR>50 ou <30) ( )Néo ( )Sim
Recebe algum tipo de alimento industrializado?  cgnyvulses ou tremor ( )Nio () Sim
( ) Naéo ( ) Sim. Qual? Outros:

4. Desenvolvimento ¥

£ . . 5. Atencao e cuidados especiais nesta fase
Avalie a presenca dos marcos na pag. 81 e

classifique pelo instrumento da pag. 78 Vacinas de acordo com o calenddrio () Nao () Sim
Adequado para idade () Suplementagdo de Fe/micronutrientes ( ) Ndo ( ) Sim
Alerta para o desenvolvimento () Suplementacdo de vitamina A ( )Nao ( )Sim
Provavel atraso no desenvolvimento () Acompanhamento odontoldgico ( )Nao ( )Sim
Observagdes: Acidentes domésticos ( )Néo ( )Sim

Sinais de violéncias/negligéncias
6. Lacos de afeto

Para prosseguir o acompanhamento da crianga, continue utilizando a folha de registro de medidas e
graficos, e anote suas observagoes nas folhas reservadas para anotacoes.




Outras Medidas e Consultas Necessarias

Data |Idade| Peso |Estatura| Perimetro [IMC Classificacdo e conduta para o
(g) (cm) |Cefalico (cm) desenvolvimento

Vigiando a pressdo arterial (PA)

A aferic@o da PA nas consultas de rotina deve ser realizada obrigatoriamente a partir dos 3
anos de idade. Dependendo da histéria familiar de doengas cardiovasculares e do grau de
sobrepeso ou obesidade da crianga, a PA deve ser medida com maior frequéncia.
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Data |Idade| Peso |Estatura| Pressao |[IMC Classificagdo e conduta para o
(® (cm) |Arterial (PA) desenvolvimento
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ACOMPANHANDO O DESENVOLVIMENTO

Vigilancia do Desenvolvimento Infantil

Profissional de saude, identifique:

1. Riscos ambientais como violéncia doméstica, depressdao materna, drogas
ou alcoolismo entre os moradores da casa, suspeita de abuso sexual etc.

2. Presenca de infec¢Ges durante o periodo gestacional (STORCH + Zika).
3. Pré-natal ndo realizado ou incompleto.

4. Problemas na gestacdo, no parto ou no nascimento.

5. Prematuridade (<37 semanas).

6. Peso abaixo de 2.500 gramas.

7. Ictericia grave.

8. Hospitalizacdo no periodo neonatal.

9. Doengas graves como meningite, traumatismo craniano e convulsoes.

10. Parentesco entre os pais.

® Reveja também alguns dados do exame fisico da crianca como perimetro cefélico
menor do que -2 escores Z ou maior do que +2 escores Z.

m Verifique a presenca de alteragdes fenotipicas mais frequentes, como:
* Fenda palpebral obliqua;

* Olhos afastados;

* Implantagdo baixa de orelhas;

+ Labio leporino;

* Fenda palatina;

* Pescoco curto e/ou largo;

* Prega palmar tnica;

* Quinto dedo da méo curto e recurvado.

m Observe o comportamento da crianga.

B Procure ajuda da mae no reconhecimento das habilidades e no preenchimento dos
Marcos de Desenvolvimento que constam nesta CADERNETA.

m S6 considere a informacdo dos cuidadores nos itens que estdo assinalados.

ATENCAO!

Sempre pergunte aos cuidadores o que eles acham do desenvolvimento da sua

criancga. Valorize esta informacdo.



Avalia¢ao dos Marcos de Desenvolvimento

m Localize a faixa etaria da crianca nas colunas da idade em meses.

ATENCAO!

Caso a crianga tenha nascido prematura, é preciso corrigir a sua idade, diminuindo da
idade atual o tempo que faltou para completar 40 semanas ou 9 meses de gestacao.

m Localize as quatro linhas coloridas da mesma cor correspondentes aos marcos do
desenvolvimento da faixa etéria entre as pag. 79 e 83.

m Verifique a presenca dos marcos do desenvolvimento ou habilidades.

m Preencha os espagos correspondentes segundo a legenda a seguir.

P = marco presente

A = marco ausente

NV = marco nao verificado

® Ao final da faixa etéria, a crianca deve ter atingido todos os marcos previstos.
Caso ainda ndo tenha alcancado algum marco da faixa etaria dela:
® V4 para a faixa etdria anterior;

m Verifique se a crianga cumpre os marcos da faixa anterior.

®m Apods esta etapa, consulte o Instrumento de Classificacio e Conduta para o
Desenvolvimento Integral da Crianca, que se encontra na pagina 78.

m Classifique o desenvolvimento da crianga e adote a conduta adequada.

IMPORTANTE!
Siga a conduta do instrumento, sempre dando aos acompanhantes as orientagoes
quanto a estimulagdo da sua crianga de acordo com sua faixa etaria (pag. 38 a 51).

®m Na consulta de retorno, refaca a classificacdo e siga também as orientacdes do
instrumento.

® Ao concluir a tomada de decisdo, o profissional que fizer a avaliagdo do
desenvolvimento integral da crianca deve indicar a classificacdo correspondente nos
quadros de desenvolvimento dos registros de consulta das paginas 68 a 75 desta
CADERNETA.
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ACOMPANHANDO O DESENVOLVIMENTO

78

Instrumento de Avaliagcao do Desenvolvimento Integral da Crianga

DADOS DE AVALIAGAO CLASSIFICACAO CONDUTA

Perimetro cefalico < -2Z escores ou >
+27 escores;

ou

Presenca de 3 ou mais alteragGes
fenotipicas*;

ou

Auséncia de 1 ou mais reflexos/postu-
ras/habilidades para a faixa etaria ante-
rior (se a crianga estiver na faixa de

0 a 1 més, considere a auséncia de 1
ou mais reflexos/posturas/habilidades
para a sua faixa etaria suficiente para
esta classificacao).

e Acionar a rede de
PROVAVEL atencdo especializada
ATRASO NO para avaliacdo do
DESENVOLVIMENTO desenvolvimento.

e Orientar a mae/
cuidador sobre a
estimulagdo da criancga.

Auséncia de 1 ou mais reflexos/
posturas/habilidades para a sua
faixa etaria (de 1 més a 6 anos).
ou

ALERTA PARA O

DESENVOLVIMENTO o Marcar consulta de
retorno em 30 dias.
Informar a mae/cuidador
sobre os sinais de alerta
para retornar antes de
30 dias.

Todos os reflexos/posturas/habilidades
para a sua faixa etdria estdo

presentes, mas existe 1 ou mais
fatores de risco.

* Exemplos de alteragdes fenotipicas mais frequentes: fenda palpebral obliqua, implantacdo baixa de
orelhas, 1abio leporino, fenda palatina, pescogo curto e/ou largo, prega palmar tinica e quinto dedo da mao
curto e recurvado.
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ACOMPANHANDO O CRESCIMENTO

Vigilancia do Crescimento Infantil

O melhor método de acompanhamento do crescimento
infantil é o registro periédico do perimetro
cefalico, do peso, da estatura e do indice de
massa corporal (IMC) da crianca na CADERNETA

DA CRIANGA. A maneira como a crianga esta
crescendo indica o quanto ela esta saudavel ou
o quanto ela se desvia da situacdo de saude.
As suas medidas de perimetro cefalico (até
2 anos), peso, estatura, e IMC devem ser
colocadas nos graficos que estdo a seguir
(da pagina 87 a 97). Marcar as medidas nos
graficos promove a satide da crianga, pela
facil identificacdo de desvios do crescimento.
Estes devem ser diagnosticados e tratados precocemente, para que se possa evitar
o comprometimento da sua satde atual e da sua qualidade de vida futura. Ao longo
do tempo, vérias medidas do crescimento colocadas em cada grafico como pontos, e
unidas entre si, formam uma linha que indica como a crianga evolui.

As criancas menores de 2 anos devem ser medidas deitadas (comprimento). Criangas
com 2 anos ou mais devem ser medidas em pé (estatura). Existe uma diferenca de
0,7cm entre a estatura da crianca medida deitada e em pé. Assim, se a estatura de uma
crianca de 2 ou mais anos for aferida deitada, deve-se diminuir 0,7cm do valor antes
de registra-lo no grafico de 2 a 5 anos. Do mesmo modo, se a estatura de uma crianca
menor de 2 anos for medida de pé, deve-se somar 0,7cm ao valor antes de registrar
no gréfico de criancas de 0 a 2 anos. Para medir corretamente consulte:
http://dab.saude.gov.br/portaldab/biblioteca.php?conteudo=publicacoes/
orientacoes_coleta_analise_dados_antropometricos

O indice de Massa Corporal (IMC) para idade: expressa a relacdo entre o
peso da crianca e o quadrado da estatura (comprimento ou altura). E utiliza-
do para identificar o excesso de peso entre criancgas e tem a vantagem de ser um
indice que sera utilizado em outras fases do curso da vida.

Para calcular o IMC:

Peso em kg dividido pela estatura em metros ao quadrado:

Peso (kg)

IMC= ————
Estatura’ (m)
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Interpretando os Graficos

As linhas coloridas dos graficos fornecem indicagdes para a linha de crescimento da
crianca formada pela unido dos pontos das medidas de cada consulta.

m Alinha verde corresponde a um padrao ou escore Z igual a 0. A curva de crescimento
de uma crianga que esta crescendo adequadamente tende a seguir um tragado paralelo
a linha verde, acima ou abaixo dela, que pode estar situado entre as linhas laranjas
(desvio de 1 escore Z) ou entre as linhas vermelhas (desvio de 2 escore 7).

® Qualquer mudanca rdpida que desvie a curva da crianga para cima ou para baixo,
ou entdo um tracado horizontal, devem ser investigados.

m Os tracados que se desviam muito e que cruzam uma linha dos escore Z podem
indicar risco para a satde da crianga.

m Com relagdo as curvas de perimetro cefalico, é importante lembrar que as alteragoes
do desenvolvimento infantil sdo mais sensiveis e precoces que o crescimento da cabeca.

ATENCAO!

A pagina a seguir contém os graficos, com seus respectivos desvios-padrao, para a
avaliacdo do peso, comprimento e perimetro cefalico de recém-nascidos pré-termo
(RNPT). Para efeito de acompanhamento longitudinal do crescimento dos RNPT,

a CADERNETA contém o grafico correspondente ao periodo de 27 a 64 semanas.
Assim essas curvas devem ser utilizadas até 64 semanas pos-concepcionais,
quando o acompanhamento das criancas deve ser transferido para as curvas da
OMS/MS.

Apdés 64 semanas deve-se calcular a Observagées dos RNPT
idade corrigida da crianca e continuar o

acompanhamento nas curvas da OMS.

Até quando utilizar idade corrigida?

Até 2 anos de idade cronolégica
Até 3 anos, se Idade Gestacional (IG) < 28 semanas

Como calcular?

Primeiro calcular:

40 semanas menos IG do nascimento em semanas
= esse é o tempo que faltou para a IG de termo;

Ex: 40 sem - 28 sem = 12 sem (corresponde a
3 meses)

Depois:
Descontar da idade cronoldgica

Ex: crianga com 6 meses (Idade cronolégica) -
3 meses

(desconto) = 3 meses de idade gestacional corrigida.
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Odontograma da Primeira e Segunda Denti¢bes

fSuperior /. Incisivo central
: D Superiores + 10 meses
Inferiores + 08 meses
Incisivo lateral
. Superiores + 11 meses
Inferiores + 13 meses
Canino
. Superiores + 19 meses
Inferiores + 20 meses
1° Molar
. Superiores + 16 meses
Inferiores + 16 meses
2° Molar
; R . Superiores + 28 meses
Inferior : ;
\ N Inferiores + 26 meses
/
Denticao
Superior
Inferior
Marque:

X - Dente Cariado




Registro das Consultas Odontoldgicas

o
e A o
/ 3
. Assinatura S
Data da Proc_edlmeptos Data de carimbo e 6'
Dente(s) Jorientagdes - =
consulta . retorno unidade de
realizadas . =
saude (@)
o
I A =
-
] ] =
S
<
. ] 3
] ] <
] ] g
<
/1 /__/

|\ J

A instrugdo normativa - Calendario Nacional de Vacinagdo da Crianga devera ser consultada nas paginas: http://portalsaude.saude.gov.br/
index.php/o-ministerio/principal/leia-mais-o-ministerio/197-secretaria-svs/13600-calendario-nacional-de-vacinacao e http://pesquisa.in.gov.br/
imprensa/servlet/INPDF Viewer?jornal=1&pagina=55&data=19/08/2016&captchafield=firistAccess.
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Suplementacao de Vitamina A
Anote no quadro abaixo a data em que a crianga recebeu a megadose de vitamina A e
a assinatura do profissional de satide que suplementou a crianga.

Megadose de Vitamina A (6 meses a 4 anos e 11 meses)

Data:_ / [/ Data:_ / / Data: / [/
Ass.: Ass.: Ass.:
Data: / [/ Data: /[ Data:_ / [/
Ass.: Ass.: Ass.:
Data:_ / [/ Data: /[ Data:_ / [/
Ass.: Ass.: Ass.:

Suplementacgao de Ferro ou Outros Micronutrientes

Anote no quadro abaixo a data e a idade que a crianca recebeu a suplementagao
de ferro ou outro suplemento de micronutrientes para prevencdo da anemia, qual o
produto e a assinatura do profissional de satide que entregou o suplemento.

Data da Idade da Medicamento

. o Assinatura
entrega crianca distribuido

ADMINISTRACAO DE ANTICORPO MONOCLONAL HUMANIZADO
(PALIVIZUMABE)

Dose Data Local Assinatura
1

2
3
4
5




Calendario Nacional de Vacinag¢do da Crianga

IDADE | VACINA DOSE DOENCAS EVITADAS
Vacina BCG Dose tinica Formas graves da tuberculose (miliar e meningea)
Ao nascer
Vacina hepatite B (recombinante) Dose ao nascer | Hepatite B
in: rvida difteria, tétant is, hepatif i o2 . . - g
VLl adsp et = p.E‘ITLIS.SlS, epatite a Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e infecgdes causadas pelo Haemophilus
B (recombinante) e Haemophilus influenzae b 1* dose .
A influenzae b
(conjugada) - (Penta)
Vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) - (VIP) 1% dose Poliomielite
2 meses
Vacina pneumocécica 10-valente (Conjugada) - 12 dose Infecgdes invasivas (como meningite e pneumonia) e otite média aguda, causadas
(Pneumo 10)* pelos 10 sorotipos de Streptococus preumoniae
ina rotavirus humano G1P1 n - L a 5
VA i [ Gl ) (s zity) 1* dose Diarreia por rotavirus (Gastroenterites)
(VRH)
3 meses Vacina meningocécica C (conjugada) - (Meningo C) 1* dose Doenga invasiva causada pela Neisseria meningitidis do sorogrupo C
Vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis, hepatite e oA . . & g
X g bl Sl a Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e infecgdes causadas pelo Haemophilus
B (recombinante) e Haemophilus influenzaeb 2% dose X
3 influenzaeb
(conjugada) - (Penta)
Vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) - (VIP) 2 dose Poliomielite
4 meses
Vacina pneumocécica 10-valente (Conjugada) - 24 dose Infecgdes invasivas (como meningite e pneumonia ) e otite média aguda,
(Pneumo 10) causadas pelos 10 sorotipos Streptococus pneumoniae
Vacina rotavirus humano G1P1 [8] (atenuada) - N e .
18l ¢ ) 2% dose Diarreia por rotavirus (Gastroenterites)
(VRH)
5 meses Vacina meningocdcica C (conjugada) - (Meningo C) 2% dose Doenga invasiva causada pela Nezsseria meningitidis do sorogrupo C
Vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis, hepatite P . . " .
X 10, pX P: Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e infecgdes causadas pelo Haemophilus
B (recombinante) e Haemophilus influenzaeb a X
A 3% dose influenzaeb
(conjugada) - (Penta)
6 meses . eefr TR o a PP,
Vacina poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) - (VIP) 3" dose Poliomielite
. lou2 a e
Vacina Influenza Al Infecgdes pelo virus influenza
(anual)
9 meses Vacina febre amarela (atenuada) - (FA)? Dose tinica Febre amarela
Vacina pneumocdcica 10-valente (Conjugada) - Reforco Infecgdes invasivas (como meninigite, pneumonia e otite média aguda), causadas
(Pneumo 10) ¢ pelos 10 sorotipos Streptococus pneumoniae
ez Vacina meningocdcica C (conjugada) - (Meningo C) Reforgo Doenga invasiva causada pela Neisseria meningitidis do sorogrupo C
Vacina sarampo, caxumba, rubéola (Triplice viral) 1 dose Sarampo, caxumba e rubéola
Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis (DTP) 1° reforgo Difteria, tétano e coqueluche
Vacina poliomielite 1 e 3 (atenuada) - (VOPb) 1° reforgo Poliomielite
15 meses Vacina adsorvida hepatite A* (inativada) 1 dose Hepatite A
Vacina sarampo, caxumba, rubéola e varicela . .
s 1 dose Sarampo, caxumba, rubéola e varicela
(Atenuada) - (Tetra viral)
Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis (DTP) 2° reforgo Difteria, tétano e coqueluche
4 anos . . T
Vacina poliomielite 1 e 3 (atenuada) - (VOPb) 2° reforgo Poliomielite
Vacina varicela (monovalente) - (Varicela) 1 dose Varicela
. L. Para a protegao contra infecgdes invasivas pelo pneumococo na populagdo
5 anos Vacina pneumocdcica 23-valente - (Pneumo 23) 1 dose® indigerllja < < pelop populag:
!Administrar 1 (uma) dose da vacina Pneumocécica 10V (conjugada) e da vacina Meningocécica C (conjugada) em criangas entre 1 e 4 anos (4 anos 11 meses e 29 dias), que ndo tenham
recebido o reforgo ou que tenham perdido a oportunidade de se vacinar anteriormente.
2E ofertada durante a Campanha Nacional de Vacinagao contra Influenza, conforme os grupos prioritarios definidos no Informe da Campanha. As criangas de 6 meses a 8 anos, que estardo
recebendo a vacina pela 1?vez, deverdo receber 2 (duas) doses.
3Indicada as pessoas residentes ou viajantes para as dreas com recomendagdo de vacinagdo. Atentar as precaugdes e contraindicagdes para vacinagdo. Esta vacina estd indicada para todos os
povos indigenas independente da Area com Recomendagéo para Vacinagio (ACRV).
“Para criangas entre 2 e 4 anos (4 anos 11 meses e 29 dias), que tenham perdido a oportunidade de se vacinar anteriormente, administrar 1 dose da vacina hepatite A.
°A vacina tetra viral corresponde a 2* dose da triplice viral e a dose da vacina varicela. Esta vacina esta disponivel para criangas até 4 anos 11 meses e 29 ndo oportunamente vacinadas aos
15 meses.
°Uma dose a depender da situagdo vacinal anterior com a PNM10v.
Obs.: Meninos de 9 anos de idade vivendo com HIV/AIDS, transplantados de érgdos sélidos, de medula éssea e pacientes oncolégicos, deverdo receber 3 (trés) doses administradas com
intervalo de 2 meses entre a 1°e a 2° dose, e 6 meses entre a 1° e a 3° dose da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante) — (HPV).

A instrucdo normativa - Calendario Nacional de Vacinagdo da Crianca devera ser consultada nas paginas: http://portalms.saude.gov.br/saude-de-a-z/vacinacao.
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Agendamentos
Membros da Equipe de Satde da Familia, ndo se esquecam de agendar o préximo
encontro. Verifiquem se a crianga esta realizando a puericultura periodicamente, com
toda a equipe. Agendem de acordo com as recomendagdes do MS e os calendérios
pactuados na sua regido. Pais e responsaveis, fiquem atentos para o calendério de
acompanhamento da crianca no servico de satide!
Consultas Individuais Atividades em grupo Visita domiciliar

Data Agendado por Data Agendado por Data Agendado por
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Jn |Amans 62

Secretaria Municipal de Saiide de Baldim Laboratirio
I de Anilises Clinicas Rua Raimundo dos Reis, 435, Olaria
- Baldim/MG - Tel (31) 3718-1555

Marcacio da COLETA
Dia: / /

Horario da coleta de sangue: i

Jejum: () 4 horas ( ) 8horas
() URINA
v Primeira urina da manha ap6s higiene, colher o segundo
jato,

v A urina deve ser colhida no dia do exame.

v Evite colher urina estando menstruada ou se estiver usando
pomadas ou cremes vaginais.

() FEZES

V¥ A coleta de fezes devera ser iniciada 6 dias antes do dia
marcado para entrega.

v Colher 3 amostra de fezes, em dias alternados.

v Colocar cada amostra no frasco com o liquido conservante.

() SANGUE OCULTOPSO

v Colher a primeira fezes da manhd, sem MIF.
v Encaminhar ao Laboratério ate as 09:00 do mesmo dia da
coleta.

OBS:




Anexo/ltem 63

Atestado Psicologico

Atesto para os devidos fins que a Sr(a) yesessssnsssssssnsssnssnsnnsnnas

portador (a) do documento de RG

Apresentd SinNtOMAS A ..csssassnssesssassssasssansnnnss Cesssssmsmssnas
Necessitando assim de.eeueeeuersessenss ( ) de afastamento
de suas atividades laborais .Iniciando No did ssecsesssss

e finalizando no dia

Baldim , de de 20

Assinatura do Psicélogo/CRP
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