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QUESTIONARIO DO AGREGADO FAMILIAR
Verséo: 14 Feb 2018

IDENTIFICAGAO

NOME DO LOCAL

NOME DO CHEFE DO AGREGADO FAMILIAR

PROVINCIA

DISTRITO

NUMERO DA AREA DE ENUMERAGAO (IIM 1.D.)

NUMERO DO AGREGADO FAMILIAR

VISITAS DO(A) INQUIRIDOR(A)

2 3 VISITA FINAL
DATA DIA
MES
NOME DO(A)
INQUIRIDOR(A) N° INQ.
RESULTADO* RESULTADO*
PROXIMA  DATA
VISITA: NUMERO TOTAL
HORA DE VISITAS

*CODIGOS DE RESULTADOS

1 COMPLETO

N

NA HORA DA ENTREVISTA

AGREGADO FAMILIAR AUSENTE OU NAO HA PESSOA COMPETENTE

N° DE PESSOAS
NO AGREGADO

N° DE MULHERES

3 TODO AGREGADO AUSENTE POR UM PERIODO PROLONGADO DE TEMPO DE 15 - 49 ANOS

4 ENTREVISTA ADIADA

5 RECUSA TOTAL

6 CASA DESOCUPADA OU ENDEREGO NAO E RESIDENCIA N° DE ORDEM DO

7 CASA DESTRUIDA INQUIRIDO(A) NO

8 CASA NAO ENCONTRADA QUESTIONARIO

9 OUTRO DO AGREGADO

(ESPECIFIQUE)
LiNGyA DO 0 1 LINGUA DA LINGUA MATERNA TRADUTOR USADO

QUESTIONARIO** ENTREVISTA** DE RESPONDENTE** (SIM =1, NAO = 2)

qesimaa 22 PORTUGUES

**CODIGO DAS LINGUAS:

01 PORTUGUES 06 ELOMWE 11 CINYUNGWE
02 INGLES 07 ECHUWABO 12 CIYAU
03 EMAKHUWA 08 CINYANJA 96 OUTRA
04 XICHANGANA 09 CINDAU
05 CISENA 10 XITSWA (ESPECIFIQUE)
SUPERVISOR(A)
NOME NUMERO
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APRESENTACAO E CONSENTIMENTO

Bom dia/tarde. Meu nome é (DIZER O NOME). Sou colaborador do Instituto Nacional de Saude (INS), que em coordenagéo
com o Programa Nacional de Controlo de Malaria (PNCM) e o Instituto Nacional de Estatistica (INE), esta a realizar um
estudo para saber quantas criangas em Mogambique tem malaria e anemia. O estudo também pretende saber o que as
familias fazem para proteger as criangas, as mulheres gravidas e outros membros do agregado familiar da malaria e, que
medidas as cuidadoras ou responsaveis tomam quando as criangas apresentam sintomas ou sinais de malaria. Esta é a
minha identificagdo (MOSTRAR CARTAO). As informagdes que estamos a recolher véo ajudar o governo de Mogambique na
planificagcdo dos servigos de saude. Agradecemos a sua participagao e da sua familia neste inquérito. As vossas
contribuigdes irdo ajudar o governo de Mogambique a melhorar os servigos de salude relacionados a prevencao e tratamento
da malaria. Como parte do inquérito, gostariamos de fazer algumas perguntas sobre o seu agregado familiar. A entrevista
demora habitualmente 20 minutos. Para além da entrevista, todas as criangas residentes aqui no AF serdo testadas para
malaria e anemia. As informagdes que nos fornecer seréo confidenciais e ndo seréo partilhadas com ninguém além dos
membros da equipa de trabalho.

A participagdo neste inquérito é voluntaria e vocé nao é obrigado a responder a todas as perguntas. Se houver alguma
pergunta que ndo queira responder, diga-nos que iremos passar para a questao seguinte. Vocé é livre de interromper a
entrevista a qualquer momento.

Em caso de necessitar de informagao adicional sobre o inquérito, podera falar com o meu supervisor aqui presente ou
contactar o INS/MISAU através dos nimeros 823991494 (Sr. Acacio Sabonete) ou 827573630 (Sra. Mariana da Silva). Em
caso de mau procedimento da minha parte podera contactar ao Comité Nacional de Bioética para Saude (CNBS) através da
sua secretaria, senhora Cristina Chissico pelo numero 824066350.

DE O CARTAO COM INFORMAGAO DE CONTACTO

Tem alguma pergunta?

ASSINATURA DO(A)

INQUIRIDOR(A) DATA
O(A) INQUIRIDO(A) ACEITA O(A) INQUIRIDO(A) NAO ACEITA
SER ENTREVISTADO(A) .. 1 SER ENTREVISTADO(A) .. 2 —> FIM

100 REGISTE A HORA DO INIiCIO DA ENTREVISTA.
O

MINUTOS . ............ ... ... ...
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LISTAGEM DO AGREGADO FAMILIAR

N° DE | RESIDENTES HABITUAIS RELACAO DE SEXO RESIDENCIA IDADE ELIGIBILIDADE FEBRE
[ORDEM E VISITANTES PARENTESCO
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Por favor, diga-me os nomes | Qual é arelagdo | (NOME) é] (NOME)| (NOME)| Quantos anos FA(;A UM F/:\(;A UM Nas F/:\(;A um
das pessoas que vivem de parentesco de sexo vive dormiu | completos tem | CIRCULO CIRCULO ultimas 2 CIRCULO
habitualmente neste entre (NOME) e | masculino} habitual-| anoite | (NOME)? NO N° DE NO N° DE semanas, NO N° DE
agregado familiar e dos o chefe do ou mente passa- ORDEM DE | ORDEM DE o(a) ORDEM DE
visitantes que dormiram aqui | agregado feminino? | nesta da TODASAS | TODAS AS [NOME] TODAS
ite passada familiar? casa? aqui? MULHERES | CRIANCAS teve febre QUE
nanote p : ' ' ' DE 1549 | DEO0-5 TIVERAM
comegando pelo chefe do ANOS ANOS em FEBRE
agregado familiar. qualquer
momento
DEPOIS DE COMPLETAR
OS NOMES, A RELACAO,
E SEXO DE CADA SE FOR 95
PESSOA, FACA AS ANOS
PERGUNTAS DAS OU MAIS,
COLUNAS 5-11 PARA VEJA CODIGOS REGISTE
TODAS AS PESSOAS. EM BAIXO. '95'.
M F S N S N EM ANOS S N NS
01 1 2 1 2 1 2 01 01 12 8 01
PROX LINHA]
1 2 1 2 1 2 S N NS
02 02 02 12 8 02
PROX LINHA]
1 2 1 2 1 2 S N NS
03 03 03 12 8 03
PROX LINHA]
1 2 1 2 1 2 S N NS
04 04 04 1 2I_1_I 8 04
PROX LINHA]
1 2 1 2 1 2 S N NS
05 05 05 12 8 05
PROQ LINHA|
1 2 1 2 1 2 S N NS
06 06 06 12 8 06
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
07 07 07 12 8 07
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
08 08 08 12 8 08
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
09 09 09 12 8 09
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
10 10 10 12 8 10
PROQ LINH
2A) S¢ para confirmar que a lista esta completa: existem outras
pessoas como criangas ou bebés que n&o foram listadas? INCLUIR X
SIM NA LISTA NAo [
2B) Existem outras pessoas que n&o sao familiares como
empregados domésticos, hdspedes, ou amigos que vivem INCLUIR X
habitualmente nesta casa? SIM |:|—> NA LISTA NAO I:I
2C) Tem convidados, visitantes temporarios, ou alguém que
tenha dormido nesta casa ontem a noite e que n&o foram INCLUIR M
listados? SIM I:’—> NA LISTA NAO l:,

MARQUE AQUI CASO UTILIZE
FOLHA COMPLEMENTAR[ ]
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CODIGOS PARA PERGUNTA 3: RELACAO DE PARENTESCO

01 = CHEFE 07 = SOGRO(A) - 12 = SOBRINHO(A)
02 = CONJUGE 08 = IRMAO OU IRMA 13 =TIO(A)
03 = FILHO(A) 09 = OUTRO PARENTE 14 = BISNETO(A)

04 = GENRO OU NORZ 10 = FILHO(A) ADOPTIVO(A)/
05 = NETO(A) ENTEADO(A)
06 = PAI OU MAE 11 = CUNHADO(A)

15 = SEM PARENTESCO
98 = NAO SABE




LISTAGEM DO AGREGADO FAMILIAR

N° DE | RESIDENTES HABITUAIS RELACAO DE SEXO RESIDENCIA IDADE ELIGIBILIDADE FEBRE
[ORDEM E VISITANTES PARENTESCO
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1
Por favor, diga-me os nomes | Qual é arelagdo | (NOME) é] (NOME)| (NOME)| Quantos anos FAQA um FA(;A um Nas FA(;A UM
das pessoas que vivem de parentesco de sexo vive dormiu | completos tem | CIRCULO CIRCULO ultimas 2 CIRCULO
habitualmente neste entre (NOME) e | masculino} habitual-| anoite | (NOME)? NO N° DE NO N° DE semanas, NO N° DE
agregado familiar e dos o chefe do ou mente passa- ORDEM DE | ORDEM DE o(a) ORDEM DE
visitantes que dormiram aqui | agregado feminino? | nesta da TODAS AS | TODAS AS [NOME] TODAS
na noite passada familiar? casa? aqui? MULHERES | CRIANCAS teve febre QUE
’ ’ ’ ’ DE 15-49 DE 0-5 TIVERAM
comegando pelo chefe do ANOS ANOS em FEBRE
agregado familiar. qualquer
momento
DEPOIS DE COMPLETAR
OS NOMES, A RELACAO,
E SEXO DE CADA SE FOR 95
PESSOA, FACA AS ANOS
PERGUNTAS DAS OU MAIS,
COLUNAS 5-11 PARA VEJA CODIGOS REGISTE
TODAS AS PESSOAS. EM BAIXO. '95'.
M F S N S N EM ANOS S N NS
11 1 2 1 2 1 2 11 11 12 8 11
PROX LINHA|
1 2 1 2 1 2 S N NS
12 12 12 12 8 12
PROX LINHA]
1 2 1 2 1 2 S N NS
13 13 13 12 8 13
PROX LINHA|
1 2 1 2 1 2 S N NS
14 14 14 12 8 14
PROX LINHA|
1 2 1 2 1 2 S N NS
15 15 15 12 8 15
PROQ LINHA|
1 2 1 2 1 2 S N NS
16 16 16 12 8 16
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
17 17 17 12 8 17
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
18 18 18 12 8 18
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
19 19 19 12 8 19
PROQ LINH
1 2 1 2 1 2 S N NS
20 20 20 12 8 20
PROQ LINH
2A) Sé para confirmar que a lista esta completa: existem outras
pessoas como criangas ou bebés que n&o foram listadas? INCLUIR X
SIM NaLisTa NAO L]
2B) Existem outras pessoas que ndo sao familiares como
empregados domésticos, héspedes, ou amigos que vivem INCLUIR X
habitualmente nesta casa? SIM |:|—> NA LISTA NAO l:'
2C) Tem convidados, visitantes temporarios, ou alguém que
tenha dormido nesta casa ontem a noite e que nao foram INCLUIR "
listados? SIM I:’—> NA LISTA NAO l:'
MARQUE AQUI CASO UTILIZE CODIGOS PARA PERGUNTA 3: RELACAO DE PARENTESCO
FOLHA COMPLEMENTAR[ ]
01 = CHEFE 07 = SOGRO(A) - 12 = SOBRINHO(A)
02 = CONJUGE 08 = IRMAO OU IRMA 13 = TIO(A)
03 = FILHO(A) 09 = OUTRO PARENTE 14 = BISNETO(A)

15 = SEM PARENTESCO
98 = NAO SABE

04 = GENRO OU NORZ 10 = FILHO(A) ADOPTIVO(A)/
05 = NETO(A) ENTEADO(A)
06 = PAI OU MAE 11 = CUNHADO(A)
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CARACTERISTICAS DO AGREGADO FAMILIAR

NO. PERGUNTAS E FILTROS CODIFICACAO DAS CATEGORIAS PASSEA
101 Qual é a principal fonte de abastecimento de agua AGUA CANALIZADA
usada para beber pelos membros deste agregado DENTRODECASA ..... ... ... ... ...... 11
familiar? DENTRODO QUINTAL . ................. 12 3—» 105
NACASADOVIZINHO .................. 13
AGUADO FONTENARIO ................ 14 I
FURO COM BOMBA 21
AGUA DO POGO
POCOPROTEGIDO . ......... ... 31
POGO NAO PROTEGIDO .............. 32
AGUA DA NASCENTE
FONTE PROTEGIDA .................. 41 > 103
FONTE NAO PROTEGIDA ................ 42
AGUADACHUVA ... ................... 51
CAMIAOCISTERNA . . ... ... 61
CARROCACOMTANQUE .................. 71
AGUA DE SUPERFICIE (RIO/BARRAGEM)
LAGO/LAGOA/RIACHO/CANAL/
CANAL DE INRIGAGAO) . ................ 81
AGUAENGARRAFADA . . ................. 91
OUTRO 96 [—> 103
(ESPECIFIQUE)
102 Qual é a principal fonte de abastecimento de agua AGUA CANALIZADA
usada para cozinhar e lavar as maos pelos membros DENTRODECASA ..... ... ... ... ...... 11
deste agregado familiar? DENTRODOQUINTAL . ................. 12 ]—* 105
NA CASADOVIZINHO .................. 13
AGUADO FONTENARIO ................ 14
FURO COM BOMBA A 21
AGUA DO POGO
POCOPROTEGIDO. ......... ... 31
POCO NAO PROTEGIDO 32
AGUA DA NASCENTE
FONTE PROTEGIDA .................. 41
FONTE NAO PROTEGIDA ................ 42
AGUADACHUVA ... ................... 51
CAMIAOCISTERNA . . ... ... 61
CARROCACOMTANQUE .................. 71
AGUA DE SUPERFICIE (RIO/BARRAGEM)
LAGO/LAGOA/RIACHO/CANAL/
CANAL DE INRIGAGAO) . ................ 81
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
103 Onde esta localizada essa fonte? DENTRODAPROPRIACASA  ............. 1 ]" 105
DENTRO DO QUINTAL  .................. 2
NUMOUTRO LUGAR .................... 3
104 Quanto tempo leva para chegar 14, tirar agua e voltar?
MINUTOS...................
NAOSABE ... ... ... ... ..998
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CARACTERISTICAS DO AGREGADO FAMILIAR

NO. PERGUNTAS E FILTROS CODIFICACAO DAS CATEGORIAS PASSEA__
105 Geralmente que tipo de sanitario usam os membros do SANITA COM AUTOCLISMO OU SIMPLES
agregado familiar? SANITALIGADAAREDE  ..... ......... 11
PUBLICA DE ESGOTOS
SANITALIGADAA ... .. 12
FOSSA SEPTICA
SE NAO E POSSIVEL DETERMINAR, PECA PARA SANITA LIGADAALATRINA ... ......... 13
VER O SANITARIO. SANITA LIGADA AO
OUTROLUGAR ...... ..o 14
SANITA, ONDE DESCARGA
NAOSABE ...................... 15
LATRINA
LATRINA MELHORADA . ......... ...... 21
LATRINA TRADICIONAL MELHORADA
(COM CHAO DE CONCRETO) . ......... 22
LATRINA NAO MELHORADA ............ .. 23
SANITARIO DE COMPOSTAGEM 31
BALDE/BACIO/OUTRO RECIPIENTE 41
NENHUM SANITARIO/
ARLIVRE/MATO ... ... ... ... ....... 51 [ 108
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
106 A casa de banho é partilhada por membros de outros SIM 1
agregados familiares? NAO 2 —>108
107 Incluindo o seu agregado familiar, quantos agregados N° DE AC?‘REGADOS O
familiares partilham esta casa de banho? SEEMENORDE10 ..........
10 AGREGADOS OU MAIS  ................. 95
NAOSABE ... ... .. . 98
108 Qual é a principal fonte de energia ou combustivel que ELECTRICIDADE ... 01
o aareaado familiar usa para cozinhar? .
GASNATURAL ... ... 02
PETROLEO /PARAFINA/KEROSENE ........ 03
CARVAOMINERAL . ...................... 04
CARVAOVEGETAL  .............ooonn. 05
LENHA ... 06
PALHA/ARBUSTOS/CAPIM . .............. 07
CULTURAS HORTICOLAS .................. 08
FEZES DE ANIMAIS ... ... ... .. .. .. ... 09
OS ALIMENTOS NAO SAO
COZINHADOS EMCASA . ............. 95
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
109 Quantas divisdes da casa sdo usadas habitualmente
para dormir? NUMERO DE DIVISOES  ..........
110 Este agregado familiar possui alguns animais como SIM 1
gado ou aves? NAO 2 = 112
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CARACTERISTICAS DO AGREGADO FAMILIAR

NO. PERGUNTAS E FILTROS CODIFICACAO DAS CATEGORIAS PASSE A
111 Quantos destes animais s&o pertenga deste agregado
familiar?
SE NENHUM, REGISTE '00'".
SE 95 OU MAIS, REGISTE '95'.
SE NAO SABE, REGISTE '98'.
a) Vacas ou bois? a) VACAS/BOIS  ...............
b) Cavalos, burros, ou mulas? b) CAVALOS, BURROS, OU MULAS
c) Cabritos ou cabras? c) CABRITOSOU CABRAS .......
d) Ovelhas ou carneiros? d) OVELHAS OU CARNEIROS .....
e) Porcos? e) PORCOS ............. ... ... ...
f) Galinhas ou patos? f) GALINHAS OU PATOS ..........
112 Algum membro deste agregado familiar possui terra SIM 1
para o cultivo? NAO . 2 = 114
113 Quantos hectares de terra para o cultivo possuem os
membros deste agregados familiar? HECTARES .............
95 OU MAISHECTARES ................. .. 950
SE 95 OU MAIS, MARQUE '950'". NAOSABE ... ... ... ... ... . 998
114 O agregado familiar possui em casa: SIM  NAO
a) Electricidade? a) ELECTRICIDADE .......... 1 2
b) Radio? b) RADIO ................... 1 2
c) Televisor? c) TELEVISOR  ............. 1 2
d) Telefone fixo? d) TELEFONEFIXO .......... 1 2
e) Computador? e) COMPUTADOR ............. 1 2
f) Geleira ou congelador? f) GELEIRA OU CONGELADOR ... 1 2
115 Algum membro do agregado familiar possui: SIM  NAO
a) Reldgio a) UMRELOGIO .................... 1 2
b) Telefone celular? b) TELEFONE CELULAR ............ 1 2
c) Bicicleta? c) BICICLETA .................. 1 2
d) Motorizada? d) MOTORIZADA ................. 1 2
e) Carroca de tragéo animal? e) CARROGA DE TRAGAO
ANIMAL e 1 2
f) Carro ou camiao? fy CARRO OU CAMIAO  ........... 1 2
g) Barco a motor? g) BARCOAMOTOR . .......... 1 2
116 Algum membro deste agregado familiar tem conta SIM 1
bancaria? NAO 2
NAOSABE ...........ccoiiiiiieain... 8
116A Durante os ultimos 12 meses, alguém veio a sua SIM 1
comunidade para pulverizar as paredes interiores Nf‘o """"""""""""""""" 2 :l—» 119
rontra mosanitne? NAOSABE ....... ... .. i, 8
116B A sua casa foi pulverizada? SIM 1 — 119
NAO .. 2
NAOSABE .........ccoiiiiiiiiina... 8 — 119
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NO.

CARACTERISTICAS DO AGREGADO FAMILIAR

PERGUNTAS E FILTROS

CODIFICACAO DAS CATEGORIAS

PASSE A

116C

Porque a sua casa nao foi pulverizada?

NINGUEM ESTAVA EM CASA

FOI DIFIiCIL PREPARAR

EQUIPA NAO VEIO

A CASA ESTAVA CHEIA

PIDOM NAO FUNCIONA

TEM MEDO DOS QUIMICOS

PIDOM TRAZ MOSQUITOS

PIDOM CAUSA COMICHAOQ/IRRITACAO
TEM BEBE OU UM DOENTE EM CASA
OUTRO

(ESPECIFIQUE)

NAOSABE ... ... i

X I®@TmMmMOOwm>

119

O seu agregado familiar possui rede mosquiteira que
pode usar para dormir?

2 > 130A

120

Quantas redes mosquiteiras possui o seu agregado?

SE 7 OU MAIS REDES, REGISTE '7".
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REDES MOSQUITEIRAS

REDE #1 REDE #2 REDE #3
121 PEGCA AO INQUIRIDO(A)
QUE MOSTRE TODAS AS OBSERVADA COM OBSERVADA COM OBSERVADA COM
REDES MOSQUITEIRAS. FUROS .......... 1 FUROS .......... 1 FUROS .......... 1
OBSERVADA SEM OBSERVADA SEM OBSERVADA SEM
SE FOR MAIS DE 3 REDES, FUROS .......... 2 FUROS .......... 2 FUROS .......... 2
USE UM QUESTIONARIO NAO OBSERVADA ..... 3 NAO OBSERVADA ..... 3 NAO OBSERVADA ..... 3
ADICIONAL.
121A OBSERVE (OU PECA) A VERDE ............ 01 VERDE ............ 01 VERDE ............ 01
COR DA REDE AZUL-CLARO ....... 02 AZUL-CLARO ....... 02 AZUL-CLARO ....... 02
MOSQUITEIRA LUZ-AZUL .......... 03 LUZ-AZUL .......... 03 LUZ-AZUL .......... 03
VERMELHA .......... 04 VERMELHA .......... 04 VERMELHA .......... 04
COR-DE-ROSA 05 COR-DE-ROSA 05 COR-DE-ROSA 05
BRANCA ............ 06 BRANCA ............ 06 BRANCA ............ 06
OUTRA 96 OUTRA 96 OUTRA 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
121B OBSERVE (OU PEGCA) A CONICA ............ 1 CONICA ............ 1 CONICA ............ 1
FORMA DA REDE RECTANGULAR .. ... .. 2 RECTANGULAR .. ... .. 2 RECTANGULAR . ... ... 2
MOSQUITEIRA OUTRA 6 OUTRA 6 OUTRA 6
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8
121C OBSERVE (OU PEGA) O BERGO ............ 1 BERGO ............ 1 BERCO ............ 1
TAMANHO DA REDE INDIVIDUAL .......... 2 INDIVIDUAL .......... 2 INDIVIDUAL .......... 2
MOSQUITEIRA DUPLO ............ 3 DUPLO ............ 3 DUPLO ............ 3
TRIPLO ............ 4 TRIPLO ............ 4 TRIPLO ............ 4
OUTRA 6 OUTRA 6 OUTRA 6
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8
122 Ha quantos meses o seu MESES MESES MESES
agregado familiar obteve esta ATRAS ATRAS ATRAS
rede mosquiteira?
HA MAIS DE HA MAIS DE HA MAIS DE
SE FOR MENOS DE UM 36 MESES .. ..... 95 36 MESES .. ..... 95 36 MESES .. ..... 95
MES, REGISTE '00'.
NAOSABE .......... 98 NAOSABE .......... 98 NAOSABE .......... 98
122A Esta rede mosquiteira foi COMPROU 1 COMPROU 1 COMPROU 1
comprada ou dada GRATIS GRATIS 2 GRATIS 2
gratuitamente? (PASSEA 123) < (PASSEA 123) < (PASSE A123) <
NAO SABE 8 NAO SABE 8 NAO SABE 8
122B Quanto pagou pela rede? CUSTO (MZN CUSTO (MZN CUSTO (MZN
SE NAO SABE, ESCREVE
‘9998’
123 OBSERVE OU PERGUNTE A TRATADA COM TRATADA COM TRATADA COM
MARCA OU TIPO DE REDE INSECTICIDA DE INSECTICIDA DE INSECTICIDA DE
MOSQUITEIRA. LONGA DURAGAO LONGA DURAGAO LONGA DURAGAO
PERMANET ... 1 PERMANET ... 1 PERMANET ... 1
SE A MARCA DA REDE NAO NET PROTECT e 2 NET PROTECT e 2 NET PROTECT 2
E CONHECIDA E SE NAO E OLYSET v 3 OLYSET v 3 OLYSET v 3
POSSIVEL VER A REDE, NAO TRATADA  ..... 4 NAO TRATADA  ..... 4 NAO TRATADA  ..... 4
MOSTRE IMAGENS DAS OUTRA 6 OUTRA 6 OUTRA 6
REDES MAIS COMUNS. NAO CONHECE TIPO/ NAO CONHECE TIPO/ NAO CONHECE TIPO/
NAO SABE ... 8 NAO SABE ... 8 NAO SABE  ............. 8
126 Esta rede mosquiteira foi
obtida através de uma SIM, CAMPANHA NACIONAL SIM, CAMPANHA NACIONAL SIM, CAMPANHA NACIONAL
campanha de distribuicdo DE DISTRIBUIGAO .. 1 DE DISTRIBUIGAO .. 1 DE DISTRIBUIGAO .. 1
nacional, consulta pré-natal ou SIM, CONSULTA SIM, CONSULTA SIM, CONSULTA
campanha de vacinag&o? PRE-NATAL ........ 2 PRE-NATAL ........ 2 PRE-NATAL ........ 2
SIM, VACINAGAO ..... 3 SIM, VACINAGAO ..... 3 SIM, VACINAGAO .. ... 3
(PASSE A 128) (PASSE A 128 (PASSE A 128)
NAO ................ 4 NAO ................ 4 NAO ................ 4
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REDES MOSQUITEIRAS

REDE #1 REDE #2 REDE #3
127 Onde obteve a rede? CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE
PUBLICO  ....... 01 PUBLICO  ....... 01 PUBLICO ....... 01
CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE
PRIVADO  ....... 02 PRIVADO  ....... 02 PRIVADO  ....... 02
FARMACIA  ....... 03 FARMACIA  ....... 03 FARMACIA  ....... 03
LOJA/MERCADO  ..... 04 LOJA/MERCADO ..... 04 LOJA/MERCADO ..... 04
TRABALHADOR DE TRABALHADOR DE TRABALHADOR DE
SAUDE .......... 05 SAUDE .......... 05 SAUDE .......... 05
INSTITUICAO INSTITUICAO INSTITUIGAO
RELIGIOSA  ..... 06 RELIGIOSA  ..... 06 RELIGIOSA  ..... 06
ESCOLA ............. 07 ESCOLA ............. 07 ESCOLA ............. 07
OUTRO  .......... 96 OUTRO  .......... 96 OUTRO  .......... 96
NAOSABE  ....... 98 NAOSABE  ....... 98 NAOSABE  ....... 98
128 Alguém dormiu debaixo desta SIM ... 1 SIM ... 1 SIM ... 1
rede mosquiteira ontem a (PASSE A 129y<— (PASSE A 129)<— (PASSE A 129)<—
noite? NAO ................ 2 NAO ................ 2 NAO ................ 2
NAO TEM CERTEZA 8 NAO TEM CERTEZA 8 NAO TEM CERTEZA 8
(PASSE A 130) (PASSE A 130) (PASSE A 130)<—]
128A | Porque ninguém dormiu NAO HA MOSQUITOS 0T] | NAO HA MOSQUITOS 01— | NAO HA MOSQUITOS 017]
debaixo desta rede? NAO HA MALARIA 024 | NAO HA MALARIA 02 7| NAOHA MALARIA 02
FAZ MUITO CALOR 034 | FAZ MUITO CALOR 03 7| FAZMUITO CALOR 03
DIFICIL PENDURAR 044 | DIFICIL PENDURAR 04 | DIFiCIL PENDURAR 04 -
TEM MAU CHEIRO 054 | TEM MAU CHEIRO 05| TEM MAU CHEIRO 05 -
SE SENTE RESTRINGIDO SE SENTE RESTRINGIDO SE SENTE RESTRINGIDO
OU CONFINADO 064 OU CONFINADO 06 ]| OU CONFINADO 06
E VELHA, RASGADA, E VELHA, RASGADA, || EVELHA RASGADA,
OU TEM FUROS 074 OU TEM FUROS 07 OU TEM FUROS 07 -
E MUITO SUJA 087 | EMUITO SUJA 087|| EMUITOSUJA 08
NAO ESTAVA DISPONIVEL NAO ESTAVA DISPONIVEL NAO ESTAVA DISPONIVEL
(LAVADA) 091 (LAVADA) 09 7 (LAVADA) 09
QUIMICOS PERIGOSOS/ QUIMICOS PERIGOSOS/ || auimicos PERIGOSOS/
REDE CONTAMINADA 107 REDE CONTAMINADA 10 REDE CONTAMINADA 10 ]
PROVOCA TOSSE 114 | PROVOCA TOSSE 11 4] PROVOCA TOSSE 11
PROVOCA COMICHAO 12| PROVOCA COMICHAO  12-|| PROVOCA COMICHAO 12 -
QUEIMADURA NA CARA 137 | QUEIMADURA NA CARA 13| QUEIMADURA NA CARA 13 -
UTILIZADORES NAO UTILIZADORES NAO UTILIZADORES NAO
DORMIRAM AQUI DORMIRAM AQUI DORMIRAM AQUI
ONTEM A NOITE 14 ONTEM A NOITE 147 ONTEM A NOITE 14
REDE NAO FOI REDE NAO FOI REDE NAO FOI
NECESSARIA NECESSARIA NECESSARIA
ONTEM A NOITE 157 ONTEM A NOITE 157 ONTEM A NOITE 15
NAO HA ESPACO NAO HA ESPACO NAO HA ESPACO
PARA PENDURAR 167 PARA PENDURAR 16 PARA PENDURAR 16 7
OUTRA 96| OUTRA 96-|| OUTRA 96 7]
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAO SABE 984 | NAO SABE 98 || NAO SABE 98
(PASSEA130) (PASSE A 130) +—— (PASSEA130) <
129 Quem dormiu debaixo desta
rede mosquiteira ontem a
noite? NOME NOME NOME
REGISTE O NOME E
NUMERO DE ORDEM DA N° DE N° DE N° DE
PESSOA QUE APARECE NA ORDEM ORDEM ORDEM
LISTAGEM DO AGREGADO
FAMILIAR . NOME NOME NOME
N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
NOME NOME NOME
N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
NOME NOME NOME
N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
130 VOLTE A 121 PARA A REDE VOLTE A 121 PARA A REDE VOLTE A 121 PARA A REDE

SEGUINTE; OU SE NAO
TIVER MAIS REDES, PASSE
A 130D.

SEGUINTE; OU SE NAO
TIVER MAIS REDES, PASSE
A 130D.

SEGUINTE; OU SE NAO
TIVER MAIS REDES, PASSE
A 130D.
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REDES MOSQUITEIRAS

REDE #4 REDE #5 REDE #6
121 PECA AO INQUIRIDO(A)
QUE MOSTRE TODAS AS OBSERVADA COM OBSERVADA COM OBSERVADA COM
REDES MOSQUITEIRAS FUROS .......... 1 FUROS .......... 1 FUROS .......... 1
USADAS PARA DORMIR. OBSERVADA SEM OBSERVADA SEM OBSERVADA SEM
FUROS .......... 2 FUROS .......... 2 FUROCS .......... 2
SE FOR MAIS DE 3 REDES, NAO OBSERVADA ..... 3 NAO OBSERVADA ..... 3 NAO OBSERVADA ..... 3
USE UM QUESTIONARIO
ADICIONAL.
121A OBSERVE (OU PECA) A VERDE ............ 01 VERDE ............ 01 VERDE ............ 01
COR DA REDE AZUL-CLARO ....... 02 AZUL-CLARO ....... 02 AZUL-CLARO ....... 02
MOSQUITEIRA LUZ-AZUL .......... 03 LUZ-AZUL .......... 03 LUZ-AZzUL .......... 03
VERMELHA .......... 04 VERMELHA .......... 04 VERMELHA .......... 04
COR-DE-ROSA 05 COR-DE-ROSA 05 COR-DE-ROSA 05
BRANCA ............ 06 BRANCA ............ 06 BRANCA ............ 06
OUTRA 96 OUTRA 96 OUTRA 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
121B OBSERVE (OU PECA) A CONICA ............ 1 CONICA ............ 1 CONICA ............ 1
FORMA DA REDE RECTANGULAR .. ... .. 2 RECTANGULAR .. ... .. 2 RECTANGULAR . ... ... 2
MOSQUITEIRA OUTRA 6 OUTRA 6 OUTRA 6
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8
121C | OBSERVE (OU PECA) O BERGO ............ 1 BERGO ............ 1 BERGO ............ 1
TAMANHO DA REDE INDIVIDUAL .......... 2 INDIVIDUAL .......... 2 INDIVIDUAL .......... 2
MOSQUITEIRA DUPLO ............ 3 DUPLO ............ 3 DUPLO ............ 3
TRIPLO ............ 4 TRIPLO ............ 4 TRIPLO ............ 4
OUTRA 6 OUTRA 6 OUTRA 6
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8 NAOSABE .......... 8
122 Ha quantos meses o seu MESES MESES MESES
agregado familiar obteve esta ATRAS ATRAS ATRAS
rede mosquiteira?
HA MAIS DE HA MAIS DE HA MAIS DE
SE FOR MENOS DE UM 36 MESES .. ..... 95 36 MESES .. ..... 95 36 MESES .. ..... 95
MES, REGISTE '00".
NAOSABE .......... 98 NAOSABE .......... 98 NAOSABE .......... 98
122A Esta rede mosquiteira foi COMPROU 1 COMPROU 1 COMPROU 1
comprada ou dada GRATIS GRATIS 2 GRATIS 2
gratuitamente? (PASSE A 123) < (PASSE A 123) < (PASSE A 123) <
NAO SABE 8 NAO SABE 8 NAO SABE 8
122B Quanto pagou pela rede? CUSTO (MZN CUSTO (MZN CUSTO (MZN
SE NAO SABE, ESCREVE
‘9998’
123 OBSERVE OU PERGUNTE A TRATADA COM TRATADA COM TRATADA COM
MARCA OU TIPO DE REDE INSECTICIDA DE INSECTICIDA DE INSECTICIDA DE
MOSQUITEIRA. LONGA DURAGAO LONGA DURAGAO LONGA DURAGAO
PERMANET ... 1 PERMANET ... 1 PERMANET ... 1
SE A MARCA DA REDE NAO NET PROTECT e 2 NET PROTECT e 2 NET PROTECT e 2
E CONHECIDA E SENAO E OLYSET  coieveeeneeens 3 OLYSET e 3 OLYSET e 3
POSSIVEL VER A REDE, NAO TRATADA  ..... 4 NAO TRATADA  ..... 4 NAO TRATADA  ..... 4
MOSTRE IMAGENS DAS OUTRA 6 OUTRA 6 OUTRA 6
REDES MAIS COMUNS. NAO CONHECE TIPO/ NAO CONHECE TIPO/ NAO CONHECE TIPO/
NAO SABE ... 8 NAO SABE ... 8 NAO SABE  ............. 8
126 Esta rede mosquiteira foi
obtida através de uma SIM, CAMPANHA NACIONAL SIM, CAMPANHA NACIONAL SIM, CAMPANHA NACIONAL
campanha de distribuicao DE DISTRIBUICAO .. 1 DE DISTRIBUICAO .. 17 DE DISTRIBUIGAO .. 1
nacional, consulta pré-natal ou SIM, CONSULTA SIM, CONSULTA SIM, CONSULTA
campanha de vacinag&o? PRE-NATAL ........ 2 PRE-NATAL ........ 2 PRE-NATAL ........ 2
SIM, VACINAGAO ... .. 3 SIM, VACINAGAO ..... 3 | SIM, VACINAGAO ..... 3
(PASSE A 128) (PASSE A 128) (PASSE A 128)
NAO ................ 4 NAO ................ 4 NAO ................ 4
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REDES MOSQUITEIRAS

REDE #4 REDE #5 REDE #6
127 Onde obteve a rede? CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE
PUBLICO ....... 01 PUBLICO ....... 01 PUBLICO ....... 01
CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE CENTRO DE SAUDE
PRIVADO  ....... 02 PRIVADO  ....... 02 PRIVADO  ....... 02
FARMACIA  ....... 03 FARMACIA  ....... 03 FARMACIA  ....... 03
LOJAIMERCADO  ..... 04 LOJAIMERCADO  ..... 04 LOJAIMERCADO  ..... 04
TRABALHADOR DE TRABALHADOR DE TRABALHADOR DE
SAUDE .......... 05 SAUDE .......... 05 SAUDE .......... 05
INSTITUICAO INSTITUICAO INSTITUICAO
RELIGIOSA  ..... 06 RELIGIOSA  ..... 06 RELIGIOSA  ..... 06
ESCOLA ............. 07 ESCOLA ............. 07 ESCOLA ............. 07
OUTRO  .......... 96 OUTRO  .......... 96 OUTRO  .......... 96
NAOSABE  ....... 98 NAOSABE  ....... 98 NAOSABE  ....... 98
128 Alguém dormiu debaixo desta SIM .. 1 SIM .. 1 SIM ... 1
rede mosquiteira ontem a (PASSE A 129y<— (PASSE A 129)<—! (PASSE A 129)<—!
noite? NAO ................ 2 NAO ................ 2 NAO ................ 2
NAO TEM CERTEZA 8 NAO TEM CERTEZA 8 NAO TEM CERTEZA 8
(PASSE A 130)<—! (PASSE A 130)<—! (PASSE A 130)<—!
128A | Porque ninguém dormiu NAO HA MOSQUITOS 07] | NAOHAMOSQUITOS 01— | NAO HA MOSQUITOS 017]
debaixo desta rede? NAO HA MALARIA 02-1| NAO HA MALARIA 02 71| NAOHA MALARIA 02
FAZ MUITO CALOR 031 [ FAZ MUITO CALOR 03 7| FAZMUITO CALOR 03
DIFiCIL PENDURAR 044 | DIFICIL PENDURAR 04 7| DIFICIL PENDURAR 04
TEM MAU CHEIRO 054 | TEM MAU CHEIRO 05-| TEM MAU CHEIRO 05
SE SENTE RESTRINGIDO SE SENTE RESTRINGIDO SE SENTE RESTRINGIDO
OU CONFINADO 067 OU CONFINADO 06 ] OU CONFINADO 06
E VELHA, RASGADA, E VELHA, RASGADA, || EVELHA RASGADA,
OU TEM FUROS 074 OU TEM FUROS 07 OU TEM FUROS 07
E MUITO SUJA 081 | EMUITOSUJA 087[| EMUITO SUJA 08
NAO ESTAVA DISPONIVEL NAO ESTAVA DISPONIVEL NAO ESTAVA DISPONIVEL
(LAVADA) 09 (LAVADA) 09 (LAVADA) 09
QUIMICOS PERIGOSOS/ QUIMICOS PERIGOSOS/ QUIMICOS PERIGOSOS/
REDE CONTAMINADA 107 REDE CONTAMINADA 10 | REDE CONTAMINADA 10
PROVOCA TOSSE 114 | PROVOCA TOSSE 11 4| PROVOCA TOSSE 11
PROVOCA COMICHAO 12| PROVOCA COMICHAO  12-{| PROVOCA COMICHAO 12
QUEIMADURA NA CARA 137 | QUEIMADURA NA CARA 13| QUEIMADURA NA CARA 13 -
UTILIZADORES NAO UTILIZADORES NAO UTILIZADORES NAO
DORMIRAM AQUI DORMIRAM AQUI DORMIRAM AQUI
ONTEM A NOITE 14 ONTEM A NOITE 14 7] ONTEM A NOITE 141
REDE NAO FOI REDE NAO FOI REDE NAO FOI
NECESSARIA NECESSARIA NECESSARIA
ONTEM A NOITE 15 ONTEM A NOITE 157 ONTEM A NOITE 15
NAO HA ESPAGO NAO HA ESPAGO NAO HA ESPAGO
PARA PENDURAR 167 PARA PENDURAR 16 PARA PENDURAR 16 7]
OUTRA 96| OUTRA 96-[| OUTRA 967
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAO SABE 981 | NAO SABE 98 || NAO SABE 98
(PASSEA130) (PASSE A 130) +—— (PASSE A 130) *
129 Quem dormiu debaixo desta
rede mosquiteira ontem a
noite? NOME NOME NOME
REGISTE O NOME E
NUMERO DE ORDEM DA N° DE N° DE N° DE
PESSOA QUE APARECE NA ORDEM ORDEM ORDEM
LISTAGEM DO AGREGADO
FAMILIAR. NOME NOME NOME
N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
NOME NOME NOME
N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
NOME NOME NOME
N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
130 VOLTE A 121 PARA A REDE VOLTE A 121 PARA A REDE VOLTE A 121 PARA A REDE

SEGUINTE; OU SE NAO
TIVER MAIS REDES, PASSE
A 130D.

SEGUINTE; OU SE NAO
TIVER MAIS REDES, PASSE
A 130D.

SEGUINTE; OU SE NAO
TIVER MAIS REDES, PASSE
A 130D.
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NO. PERGUNTAS E FILTROS CODIFICACAO DAS CATEGORIAS PASSE A
130A Porque seu agregado familiar ndo tem uma rede NAO TEM REDE DISPONIVEL A
mosquiteira para dormir? NAO GOSTA DE USAR B
E CARO DEMAIS o]
NAO HA MOSQUITOS D
MARQUE TODAS AS RESPOSTAS OUTRO X
MENCIONADAS (ESPECIFIQUE)
130B No passado, o seu agregado familiar alguma vez teve SIM 1
uma rede mosquiteira para dormir? NAO ... 2
NAO SABE  .....oovoeeeneenennnn g | ] 130D
130C O que aconteceu com essa rede? FOI ROUBADA 01
FOI DESTRUIDA ACIDENTALMENTE 02
FOI VENDIDA 03
FOI ADAPTADA PARA OUTRO FIM 04
FOI DADA PARA ALGUEM 05
DEITOU NO LIXO 06
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
NAOSABE  ...........ccoviiiiiii... 98
130D O seu agregado familiar atualmente possui uma rede SIM 1
mosquiteira que ndo utiliza para dormir? NAO ... ... . 2 —> 130l
130E Tem uma rede nova, ainda embrulhada no plastico, SIM 1
ou pouco usada? NAO ... 2 130G
130F O que vai fazer com essa rede nova? GUARDAR PARA USO FUTURO 01
VENDER NO MERCADO 02
DAR A ALGUEM 03
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
NAOSABE  ..........ccviiiinii... 98
130G Tem uma rede antiga ou estragada, que foi SIM 1
adaptada para outro fim? NAO ... . 2 —> 130l
130H Essa rede antiga foi usada para que fim? PARALIMPAR .. ... ... .. .. 01
COBRIR AS JANELAS 02
PROTEGER MACHAMBA OU COLHEITAS ... 03
PARAPESCAR ........ ... ... 04
USAR COMO CORDA ... 05
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
NAO SABE 98
1301 VERIFIQUE P.10: NINGUEM TEVE ALGUEM TEVE |_|
FEBRE FEBRE 130la

PASSE A 131
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FEBRE E TRATAMENTO NO AGREGADO FAMILIAR

NO. MEMBRO #1 MEMBRO #2 MEMBRO #3
130la | MEMBRO
CcOoM
FEBRE NAS NOME NOME NOME
ULTIMAS 2
SEMANAS N° DE N° DE N° DE
ORDEM ORDEM ORDEM
130J Procurou SIM ... 1 SIM ... 1 SIM ... 1
conselhos NAO . ..., 2 NAO ... .. 2 NAO ... ... ... . ... 2
ou (PASSE A 130L je— (PASSE A 130L je— (PASSE A 130L je—
tratamento NAOSABE .............. 8 NAOSABE .............. 8 NAOSABE .............. 8
quando o(a) (PASSE A 130M)}e— (PASSE A 130Mj}e— (PASSE A 130M)}e—
(NOME)
teve a
febre?
130K | Onde SECTOR PUBLICO _ SECTOR PUBLICO _ SECTOR PUBLICO _
INOME] HOSPITAL CENTRAL 1 HOSPITAL CENTRAL 1 HOSPITAL CENTRAL 1
procurou HOSPITAL PROVINCIAL 2 HOSPITAL PROVINCIAL 2 HOSPITAL PROVINCIAL 2
tratamento HOSPITAL DISTRITAL/RURAL 3 HOSPITAL DISTRITAL/RURAL 3 HOSPITAL DISTRITAL/RURAL 3
primeiro? CENTRO/POSTO DE SAUDE 4 CENTRO/POSTO DE SAUDE 4 CENTRO/POSTO DE SAUDE 4
BRIGADAS MOVEIS 5 BRIGADAS MOVEIS 5 BRIGADAS MOVEIS 5
FARMACIA 6 FARMACIA 6 FARMACIA 6
APE 7 APE 7 APE 7
SECTOR PRIVADO SECTOR PRIVADO SECTOR PRIVADO
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA 8 HOSPITAL/CLINICA PRIVADA 8 HOSPITAL/CLINICA PRIVADA 8
FARMACIA PRIVADA 9 FARMACIA PRIVADA 9 FARMACIA PRIVADA 9
MEDICO PRIVADO 10 MEDICO PRIVADO 10 MEDICO PRIVADO 10
OUTRA FONTE OUTRA FONTE OUTRA FONTE
MERCADO/DUMBA NENGUE 11 MERCADO/DUMBA NENGUE 11 MERCADO/DUMBA NENGUE 11
MEDICO TRAD. 12 MEDICO TRAD. 12 MEDICO TRAD. 12
AMIGOS/PARENTES 13 AMIGOS/PARENTES 13 AMIGOS/PARENTES 13
OUTRO 96 OUTRO 96 OUTRO 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
(PASSE A 130M) (PASSE A 130M) (PASSE A 130M)
130L Porque n3o NAO ESTAVA DISPONIVEL A NAO ESTAVA DISPONIVEL A NAO ESTAVA DISPONIVEL A
procurou E CARO DEMAIS B E CARO DEMAIS B E CARO DEMAIS B
conselho ou E MUITO DISTANTE c E MUITO DISTANTE c E MUITO DISTANTE c
tratamento? NAO HAVIA TRANSPORTE D NAO HAVIA TRANSPORTE D NAO HAVIA TRANSPORTE D
TINHA MUITO TRABALHO E TINHA MUITO TRABALHO E TINHA MUITO TRABALHO E
A FEBRE NAO ERA GRAVE  F A FEBRE NAO ERA GRAVE F A FEBRE NAO ERAGRAVE  F
MARQUE NAO TINHA PERMISSAO G NAO TINHA PERMISSAO G NAO TINHA PERMISSAO G
TODAS OUTRO X OUTRO X OUTRO X
RESPOSTA (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
S
MENCIONA
DAS
130M | O(A) SIM ... 1 SIM ... 1 SIM ... 1
(NOME) foi NAO .................. 2 NAO .................. NAO .................. 2
testado(a) (PASSE A 1300) <—} (PASSE A 1300) <} (PASSE A 1300) <}
para NAOSABE  .......... 8 NAOSABE  .......... 8 NAOSABE  .......... 8
malaria?
130N | Qualfoi o POSITIVO  .............. 1 POSITIVO .............. 1 POSITIVO .............. 1
resultado do NEGATIVO . ............. 2 NEGATIVO . ............. 2 NEGATIVO .............. 2
teste? NAOSABE  .......... 8 NAOSABE  .......... 8 NAOSABE  .......... 8
1300 | O(A) SIM ... 1 SIM ... 1 SIM ... 1
[NOME] NAO .................. 2 NAO .................. 2 NAO .................. 2
tomou algum (PASSE A 130Q) < (PASSE A 130Q) < (PASSE A 130Q) <
medicament NAOSABE  .......... 8 NAOSABE  .......... 8 NAOSABE  .......... 8
o para febre
ou malaria
nas Ultimas
2 semanas”?
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FEBRE E TRATAMENTO NO AGREGADO FAMILIAR

130P | Quais MEDICAMENTO ANTI-MALARICO MEDICAMENTO ANTI-MALARICO MEDICAMENTO ANTI-MALARICO
medicament TERAPIA COMBINADA TERAPIA COMBINADA TERAPIA COMBINADA
0s O(A) A BASE DE A BASE DE A BASE DE
tomou? ARTEMISININA ARTEMISININA ARTEMISININA
(TCA/COARTEM) (TCA/COARTEM) (TCA/COARTEM)
MARQUE SP/FANSIDAR .......... SP/FANSIDAR . ......... SP/FANSIDAR ..........
TODAS CLOROQUINA .......... CLOROQUINA .......... CLOROQUINA ..........
RESPOSTA AMODIAQUINA .......... AMODIAQUINA . ......... AMODIAQUINA ..........
s QUININO QUININO QUININO
MENCIONA COMPRIMIDOS ........ COMPRIMIDOS . .. ... COMPRIMIDOS . ... ...
nAS INJECAO/IV .......... INJECAONV .......... INJECAONV ..........
ARTESUNATO ARTESUNATO ARTESUNATO
SUPOSITORIO SUPOSITORIO SUPOSITORIO
INJECAO/IV .......... INJECAONV .......... INJECAONV ..........
OUTRO ANTI-MALARICO OUTRO ANTI-MALARICO OUTRO ANTI-MALARICO
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
ANTIBIOTICOS ANTIBIOTICOS ANTIBIOTICOS
COMPRIMIDO/XAROPE COMPRIMIDO/XAROPE COMPRIMIDO/XAROPE
INJECAONV ............. INJECAO/IV . ............ INJECGAO/IV .............
OUTROS MEDICAMENTOS OUTROS MEDICAMENTOS OUTROS MEDICAMENTOS
ASPIRINA  ............. ASPIRINA . ............ ASPIRINA  .............
PARACETEMOL  ....... PARACETEMOL  ....... PARACETEMOL  .......
IBUPROFENO .......... IBUPROFENO .......... IBUPROFENO ..........
OUTRO OUTRO OUTRO
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NAOSABE  .......... NAOSABE  .......... NAOSABE  ..........
130Q VOLTE A 130la PARA O VOLTE A 130la PARA O VOLTE A 130la NA 12
MEMBRO SEGUINTE; OU MEMBRO SEGUINTE; OU COLUNA DUM
SE NAO TIVER MAIS SE NAO TIVER MAIS QUESTIONARIO
MEMBROS, PASSE A MEMBROS, PASSE A ADICIONAL; OU SE NAO
131. 131. TIVER MAIS MEMBROS,
PASSE A 131.
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CARACTERISTICAS DA HABITACAQO

NO. PERGUNTAS E FILTROS CODIFICACAO DAS CATEGORIAS PASSEA _
131 OBSERVE O MATERIAL PRINCIPAL DO CHAO. PISO NATURAL
TERRA BATIDA/AREIA . ................ 11
TERRA NAO BATIDA 12
MARQUE O QUE OBSERVA. PISO RUDIMENTAR
MADEIRA .. ..o 21
PALMA/BAMBU ................ooooi... 22
PISO ACABADO
PARQUET OU MADEIRA SERRADA . ... ... 31
TIRAS DE VINIL OU ASFALTO  .......... 32
TIJOLEIRA/LADRILHOS ~ ............ 33
CIMENTO ... .ot 34
TAPETE ..o 35
OUTRO 9
(ESPECIFIQUE)
132 | OBSERVE O MATERIAL PRINCIPAL DO TECTO. TECTO NATURAL
SEMTECTO ... 11
CAPIM/PALMEIRA .. .................... 12
MARQUE O QUE OBSERVA. RELVA/TORRAO  .................... 13
TECTO RUDIMENTAR
ESTEIRARUSTICA ... ................. 21
PALMEIRA/BAMBU  ................. 22
MADEIRA ... 23
CARTAO ... 24
TECTO ACABADO
CHAPASDEZINCO .................... 31
MADEIRA . . ... oo 32
CHAPAS DE LUSALITE ~ ............ 33
TELHACERAMICA ..................... 34
LAJEDEBETAO  ..........ccooooi... 35
TELHA o 36
OUTRO 96
(ESPECIFIQUE)
133 | OBSERVE O MATERIAL PRINCIPAL DAS PAREDES PAREDES NATURAIS
EXTERIORES DA CASA. SEMPAREDES ...................... 11
CANICO/PALMEIRA/PAUS/BAMBU ... .. 12
BARRO  ........................... 13
MARQUE O QUE OBSERVA. PAREDES RUDIMENTARES
PAU-A-PIQUE ..., 21
PEDRACOMBARRO ................. 22
ADOBE  ......ovie i 23
MADEIRA COMPENSADA . .............. 24
LATA/CARTAO /PAPEL/SACO  ....... 25
MADEIRA DESCARTADA . .............. 26
ZINCO 27
PAREDES ACABADAS
CIMENTO . ... oo 31
PEDRA COM CAL/CIMENTO ............. 32
TIOLOS ..o 33
BLOCOS DE CIMENTO ................. 34
ADOBE COBERTO . .................... 35
PRANCHAS DE MADEIRA/
LAJES ASFALTICAS  ............... 36
OUTRO 9
(ESPECIFIQUE)
134 REGISTE A HORA DO TERMINO DA ENTREVISTA.
HORA oo,
MINUTOS . ................
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OBSERVACOES DO(A) INQUIRIDOR(A)
PARA SER PREENCHIDO DEPOIS DE TERMINAR A ENTREVISTA

COMENTARIOS DO(A) INQUIRIDOR(A):

COMENTARIOS SOBRE PERGUNTAS ESPECIFICAS:

OUTROS COMENTARIOS:

OBSERVACOES DO(A) SUPERVISOR(A)
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