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RESUMO 
A Caderneta caracteriza-se como o principal documento de registro de saúde da criança desde o nasci-

mento até os 10 anos de idade e é utilizada pelos profissionais que atuam em diferentes locais da assis-

tência. Conhecer a percepção dos responsáveis de crianças acompanhadas na Atenção Primária à Saúde 

sobre a Caderneta da Criança. Trata-se de um estudo descritivo e exploratório com abordagem qualita-

tiva, com responsáveis por crianças de 0 a 10 anos.  Todos os responsáveis consideram a caderneta 

importante e relataram utilizar principalmente para vacinação e acompanhamento das medidas antropo-

métricas. Alguns responsáveis afirmaram usar no meio sociale todos os participantes salientaram levar 

a caderneta para consulta de puericultura. As participantes conhecem parcialmente o conteúdo da cader-

neta destinado ao cuidador. É necessária ação de educação em saúde sobre o uso da caderneta para os 

responsáveis, olhar atento da gestão sobre a distribuição da caderneta. 

Descritores: Atenção Integral à Saúde da Criança; Proteção à Criança; Saúde da Criança. 

ABSTRACT  
The Child Health Handbook is characterized as the main document of health records for children from 

birth to 10 years of age and isused by professionals working in different places of care. To know the 

perception of responsiblie of children monitored in Primary Health Care about the Child's Health Book-

let. This is a descriptive and exploratory study with a qualitative approach, with parents responsible for 

children aged 0 to 10 years.  All the responsible considered the book less important than dreported using 

it mainly for vaccination and monitoring of anthropometric measurements, some care takers said they 

use it in the social environment, and all participants stressed taking the book let to child care consultation, 

participants partially know the contents of the book let for the caregiver. It is necessary to provide health 

education on the use of the booklet for the caregivers, as well as a close look at the distribution of the 

book let by the management. 

Descriptors: Comprehensive Child Health Care; Child Protection; Child Health. 

RESUMEN  
La caderna se caracteriza por ser el principal documento de registro de la salud del niño desde su naci-

miento hasta los 10 años de edad y es utilizada por lo sprofesionales que se encuentran en diferentes 

lugares de la asistencia. Conocer la percepción de los responsables de los niños acompanhados em la 

Atención Primaria a laSalud sobre la Caderna del Niño. Se trata de um estudio descriptivo y exploratório 

con enfoque cualitativo, com respuestas de niños de 0 a 10 años.  Todos los responsable sconsideran que 

la caderna es importante y dicen utilizar la principalmente para la vacunación y el acompañamiento de 

las medidas antropométricas, algunos encuestados afirman utilizar la em e lámbito social, y todos los 

participantes destacan que utilizan la caderna para la consulta de puericultura, las voluntarias conocen 

parcialmente el contenido de la caderna destinada al cuidador. Es necesaria la educación em salud sobre 

el uso de la caderna para los responsables, olhar atento a la gestión sobre la distribución de la caderna. 

Descriptores: Atenció nIntegral a la Salud del Niño; Protección del Niño; Salud del Niño. 
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INTRODUÇÃO 

A Caderneta da Criança é um instrumento de 

acompanhamento integral de saúde da criança, relacio-

nada com a vigilância à saúde. Ela foi criada pelo Mi-

nistério da Saúde (MS) em 2005, com o intuito de subs-

tituir o Cartão da Criança, o qual tinha apenas o moni-

toramento do crescimento e dados sobre a imunização 

infantil. A Caderneta caracteriza-se como o principal 

documento de registro de saúde da criança desde o nas-

cimento até os 10 anos de idade e é utilizada pelos pro-

fissionais que atuam em diferentes locais de assistência 

à população1
. 

O instrumento é distribuído a todos os recém-

nascidos e entregue gratuitamente para a família, para 

que sirva de manual de instrução para a promoção da 

saúde, devendo ser preenchida corretamente. O não pre-

enchimento ou o preenchimento inadequado das infor-

mações pelos pais ou pelo profissional de saúde impede 

que a assistência tenha efeito significativo na detecção 

precoce de alterações no desenvolvimento e cresci-

mento infantil, resultando no progresso do distúrbio, di-

ficultando a intervenção e sua possível resolução ou mi-

nimização dos efeitos adversos2
.
 

Apesar da importância da caderneta como ins-

trumento de vigilância e promoção da saúde infantil, al-

guns estudos revelam situação preocupante quanto à sua 

utilização, nos quais são citados como principais fatores 

que dificultam o uso correto da caderneta pelos profis-

sionais de saúde: ausência de capacitação para o uso 

desse instrumento, indisponibilidade da caderneta nas 

Unidades Básicas de Saúde (UBS), a não utilização da 

caderneta por todos os membros da equipe e o desco-

nhecimento de mães/familiares sobre ela3. 

A carência da caderneta física nas instituições 

de saúde é relatada como fator que contribui com o não 

monitoramento do processo saúde-doença das crianças 

e também o não manuseio da caderneta pelos profissio-

nais da equipe, o que demonstra a falta de comprometi-

mento de alguns deles com a Caderneta da Criança. Já 

que é fundamental o uso desta pela equipe, para que haja 

continuidade no atendimento. Vale destacar também a 

falha dos pais ou responsáveis em não dar a importância 

necessária à caderneta. Acontece de perderem ou não 

sabem o seu real objetivo, o que leva a falhas nas con-

sultas de puericultura4. 

A realidade sobre a utilização da caderneta em 

nosso país é preocupante. Existem falhas no preenchi-

mento dos dados da gestação, parto e do recém-nascido, 

e quando se trata de registro do desenvolvimento e dos 

gráficos de crescimento está incompleto ou ausente5. No 

que se refere à orientação às mães/cuidadores, os profis-

sionais não têm informado sobre a importância dos da-

dos presentes na caderneta. A caderneta é um recurso 

valioso para o trabalho da equipe de enfermagem, so-

bretudo na atenção básica, e sua utilização plena pode 

tornar maior a conexão com as famílias, o acesso às 

ações de educação, vigilância, promoção e recuperação 

da saúde, restabelecendo a qualidade da atenção pres-

tada à criança na perspectiva da atenção integral 5. 

Vista a relevância do conteúdo exposto, o obje-

tivo desta pesquisa foi conhecer a percepção dos respon-

sáveis legais de crianças acompanhadas na Atenção Pri-

mária à Saúde sobre a Caderneta da Criança. 

MÉTODOS 

O presente estudo consiste em uma pesquisa 

descritiva e exploratória com abordagem qualitativa.  A 

pesquisa foi realizada em março do ano de 2022 com 

responsáveis por crianças de 0 até 10 anos de idade (9 

anos 11 meses e 29 dias), que estiveram presentes no 

local da pesquisa durante a fase de coleta de dados. A 

pesquisa foi realizada em duas Unidades Básicas de Sa-

úde (UBS), uma localizada na região central e outra na 

região periférica do município de Gurupi – TO. As duas 

UBS possuem três Equipes de Saúde da Família. 

A amostra foi constituída por 20 responsáveis, 

correspondendo a 10 da UBS periférica e 10 da UBS. 

Entre as responsáveis participantes do estudo, havia 

mães e avós.  

Foram incluídos na pesquisa responsáveis mai-

ores de 18 anos, acompanhados de crianças de 0 a 10 

anos que frequentaram a consulta de puericultura nas 

UBS e aceitaram voluntariamente participar da pes-

quisa, por meio da assinatura do Termo de Consenti-

mento Livre e Esclarecido (TCLE). 

Foram excluídos do estudo responsáveis legais 

que não portavam a Caderneta da Criança e/ou tinham 

idade inferior a 18 anos de idade, e que estavam acom-

panhando crianças maiores de 10 anos de idade e os que 

não aceitaram participar do estudo devido a não assina-

tura do TCLE, ou ainda da retirada de consentimento a 

qualquer tempo durante a entrevista. 

A coleta de dados ocorreu por meio de entre-

vista com questionário semiestruturado individual, con-

tendo questões socioeconômicas e demográficas. Foi 
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realizada ainda uma entrevista, utilizando-se um roteiro 

de entrevista sobre a percepção dos responsáveis em re-

lação ao instrumento de vigilância. Os participantes fo-

ram questionados quanto à percepção, dificuldades e fa-

cilidades sobre uso da Caderneta da Criança, quanto à 

forma de preenchimento e orientações recebidas pelos 

profissionais de saúdee de qual forma a caderneta pode 

contribuir para o acompanhamento e desenvolvimento 

da criança a partir do seu uso.  

Após a leitura do material coletado, os textos fo-

ram avaliados, utilizando a análise de frequência de pa-

lavras e categorias, conforme a metodologia descrita por 

Bardin. 

Para a análise qualitativa, as entrevistas foram 

gravadas em áudio e transcritas fidedignamente no 

mesmo dia da coleta, adicionadas às descrições das ob-

servações e às impressões das pesquisadoras, contidas 

nos registros diários de campo. 

O estudo foi submetido à apreciação e aprova-

ção do Comitê de Ética, sob o parecer nº: 5.303.413. Os 

responsáveis entrevistados na pesquisa foram identifica-

dos com a letra R (responsável), seguida da letra C ou P 

referente às UBS – Central (C) ou periférica (P) e após 

um número, conforme a ordem de realização da entre-

vista durante a coleta dos dados, garantindo, assim, o 

anonimato dos participantes.  

RESULTADOS  

Os participantes possuíam faixa etária entre 20 

e 62 anos de idade, predominando responsáveis com 

idade entre 28 e 32 anos (40%), como está representado 

no Gráfico 1. 

 
Gráfico 1. Caracterização da idade dos responsáveis, Gurupi- TO, 

Brasil, 2022. 

Fonte: dados da pesquisa (2022). 

 

Dos responsáveis entrevistados na região peri-

férica, 100% eram mães. Já na região central, 80% dos 

responsáveis entrevistados eram mães e 20% avós. Os 

responsáveis acompanhavam crianças na faixa etária en-

tre 3 meses a 4 anos de idade.  

Quanto ao número de filhos, prevaleceu apenas 

um filho, tanto na região periférica quanto na região 

central com 40%. Sobre a escolaridade, 60% dos res-

ponsáveis investigados da região periférica relataram ter 

ensino médio completo e apenas 20% ensino superior 

completo. Já na região central, 20% relatam ter ensino 

médio completo e 30% ensino superior completo. 

Sobre a situação de renda familiar, 80% dos par-

ticipantes da região central responderam ter renda de 

dois salários mínimos e apenas 20% disseram que sua 

família possuía renda entre três e quatro salários-míni-

mos. Já na região periférica, 60% recebem até dois salá-

rios mínimos e 10% ganham mais de quatro salários mí-

nimos.   

DISCUSSÃO 

Após análise dos discursos, optou-se por expor 

os resultados no formato de duas categorias, as quais são 

apresentadas a seguir:  

CONHECIMENTO E OS BENEFÍCIOS DA CA-

DERNETA  

Na percepção das entrevistadas, quando indaga-

das sobre o que pensavam em relação à Caderneta da 

Criança, para maioria delas, o instrumento é conside-

rado útil. Como apresentam os discursos:  

‘’Ela é muito boa, ensina várias coi-

sas.’’ (RP1) 

“Eu acho muito importante, porque tá 

com nossos dados necessários, acho 

interessante.” (RP5) 

“Bom né? Que a gente acompanha a 

vacina certinho e tal, as vitaminas pra 

ele ficar saudável.” (RP4) 

“É uma caderneta boa, né? Que tem 

que anotar a vida da criança, né?...” 

(RC3) 

“Eu penso que é uma caderneta muito 

importante, porque lá coloca todos os 

dados da criança, tamanho, peso, dá 

dica pra gente de como cuidar de cada 

mês, então eu acho que é muito impor-

tante.” (RC4) 
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O mesmo resultado obteve Cavalcante6 em seu 

estudo. No qual, os responsáveis percebem a importân-

cia da Caderneta da Criança e que é preciso apresentar 

esse documento sempre que a criança necessita de aten-

dimento.  

O MS salienta a importância da Caderneta da 

Criança para as famílias e cuidadores. O documento, 

que antes apenas informava e orientava sobre a saúde da 

criança, foi reformulado para incluir uma série de ele-

mentos essenciais para o desenvolvimento infantil desde 

o nascimento até os 10 anos de idade. Esta caderneta é 

gratuita e de direito de todas as crianças nascidas no 

Brasil (mesmo estrangeiras)7. 

Observa-se, nas falas das usuárias de ambas as 

Unidades de Saúde, que a Caderneta da Criança é asso-

ciada fortemente com o benefício das anotações sobre a 

vacinação infantil. Infere-se que as orientações profissi-

onais, o histórico da caderneta e a cultura influenciem 

esses discursos:  

 

“Pra gente ter informações né, e da 

vacina,né.”(RP9) 

“Pra tomar as vacinas.” (RP10) 

“Para acompanhamento das vacinas 

da criança, né? Das vitaminas” (RP4) 

“...onde fica marcado as vacinas prin-

cipalmente. O principal pra mim é as 

vacinas...” (RP2) 

“Pras vacinas? Pra guardar os dados 

das vacinas né?” (RC9) 

“Pras anotações das vacinas” (RC7) 

Perdas e esquecimento da caderneta dificultam 

o trabalho desenvolvido por meio de ações de monito-

ramento de saúde da criança e a falta de interesse dos 

pais pelo conteúdo do instrumento e a identificação da 

caderneta só como um cartão de vacina8. 

Estudo descritivo que avaliou o preenchimento 

da Caderneta da Criança, realizado em 2019, com res-

ponsáveis de crianças entre 3 e 5 anos, apontou que, em 

94% destas, os registros das vacinas foram os mais pre-

enchidos, entre aqueles a serem registrados na Atenção 

Primária à Saúde/outros serviços9. 

Outros motivos da indicação do uso da cader-

neta foram apontados pelos responsáveis, como: acom-

panhamento do crescimento, anotações sobre medidas 

antropométricas, orientações sobre os cuidados com a 

criança e como um documento importante para guardar 

informações quanto ao histórico infantil, como apre-

senta as falas.  

“Para orientar as mães, no meu ponto 

de vista e colocar todos os dados do 

crescimento e desenvolvimento da cri-

ança.” (RC1) 

“Indicada para ter acompanhamento 

melhor da criança pra ajudar a mãe a 

direcionar, um rumo pra ela tá se-

guindo e não ficar tão perdida no 

crescimento da criança.” (RC5) 

“Para orientar os pais em casos de 

dúvidas sobre de vacinas, desenvolvi-

mento e sobre riscos, porque lá tem 

sobre o riscos de queda e também 

para anotar as informações sobre va-

cinas e até mesmo se quiser acompa-

nhar o desenvolvimento do neném lá 

tem o espaço para acompanhar.” 

(RC10) 

“É para que as mães acompanhem o 

crescimento da criança.” (RP1) 

“Tem muita coisa sobre a criança né 

que a gente tem que estudar sobre.” 

(RP3) 

Sobre a indicação da caderneta, é possível ana-

lisar que as responsáveis da Unidade Central apresenta-

ram discursos mais profundos sobre a temática. 

Estudo de 2016 sobre a percepção dos respon-

sáveis, a maior parte deles vinculou a caderneta ao mo-

nitoramento do crescimento e desenvolvimento e à va-

cinação10. Em outro estudo, os responsáveis referiram 

os campos de imunização, gráficos de crescimento e de-

senvolvimento como as mais utilizadas e reconhecidas 

por elas11. 

A ROTINA E O USO DA CADERNETA 
Notou-se que as responsáveis expõem que o uso 

da caderneta também é atrelado a demandas organizaci-

onais nos ambientes sociais das crianças, como a escola 

e aos benefícios sociais.  

“...se não tiver a caderneta, você não 

tem como comprovar que tomou e nem 

tem como colocar ele no colégio.” 

(RP10) 

“Sim, ela auxilia porque a gente pre-

cisa dela em várias coisas que a gente 
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vai fazer, se cadastrar em alguma 

coisa é preciso entendeu?” (RC2) 

Segundo o MS, todas as informações sobre 

atendimento infantil nos serviços de saúde, educação e 

assistência social devem ser registradas para acompa-

nhamento desde o momento do nascimento7. A cader-

neta funciona como instrumento de gestão de risco e 

prevenção de danos, na medida em que apresenta em 

seus conteúdos padrões de normalidades de saúde, como 

o desenvolvimento, crescimento, imunização, alimenta-

ção, higiene, entre outros12. 

As falas evidenciam que a caderneta é utilizada 

rotineiramente nas consultas e vacinação, em ambas as 

Unidades. Apenas uma responsável da Unidade Central 

referiu não usar a caderneta. 

“Uso não. Quase não ando com a ca-

derneta, só vevi guardada, vou ter que 

procurar.” (RC3) 

“No postinho” (RC1) 

“Só pras consultas” (RC4) 

“Pra consultas mensais né e para as 

vacinas.” (RC10) 

“Ao dentista, consulta de rotina, 

quando vai ao pediatra.” (RP4) 

“Sim, as consultas né? Pede também, 

saber sobre vacinação, fica ali o en-

dereço, fica tudo certinho, fica mais 

prático eu só levo ela e a caderneta e 

o cartão do SUS.” (RP2) 

Quando investigadas sobre quais temas a Cader-

neta da Criança abordava, no tocante à parte destinada 

aos responsáveis, percebe-se que as entrevistadas apre-

sentam conhecimento superficial e principalmente cita-

ram sobre conhecer a existência de orientações sobre: 

alimentação da criança, eliminações e saúde bucal. Po-

rém, nota-se que o foco maior foi dado ao acompanha-

mento do crescimento e desenvolvimento infantil, su-

plementação e anotações sobre a vacinação que se loca-

liza na segunda parte da caderneta, destinada aos profis-

sionais de saúde. A caderneta é pouco utilizada pelas 

entrevistadas no que se refere às orientações.  

“Sei só alguns, que é altura, o peso, 

alimentação, cada mês como é que a 

criança se desenvolve, a medida da-

quele mês, é mais ou menos isso.” 

(RC1) 

“Sobre alimentação do bebê, sobre 

quando poder da quando não dá essas 

coisas.” (RC6) 

“Ela dispõe como amamentar seu fi-

lho, assim quando recebe ela, ela dis-

ponibiliza também conteúdo sobre a 

vitamina A né?” (RP10) 

“De cada mês, sobre o que acontece 

com a criança em cada mês sobre a 

dentição, se acontece algo de errado, 

as fezes.” (RP9) 

Assim como algumas mães citaram não conhe-

cer nenhum tema relacionado à orientação na Caderneta 

da Criança.  

“Não” (RP4) 

“Não, eu não sei” (RC3) 

“Não sei” (RC4) 

“Sei não” (RC7) 

“Não” (RP7) 

No decorrer da pesquisa, observou-se que mui-

tos responsáveis que compareciam na UBS estavam 

portando apenas o espelho da caderneta da Criança e, 

quando indagados sobre o porquê, relataram que desde 

que saíram da maternidade não receberam a caderneta, 

pois sempre estava em falta nas unidades de saúde. Este 

fato pode estar associado ao não conhecimento sobre a 

parte destinada aos cuidadores.  

As entrevistadas relataram ter mais afinidade 

por alguns assuntos da Caderneta da Criança e não re-

feriram ter algum campo que não apreciavam.   

“Eu acho que a que mais gosto seria 

a explicação de como a gente lidar 

com a criança.” (RC1) 

“Eu gosto da parte que fala das fases 

do bebe, é bem explicado e que eu me-

nos gosto é aqueles gráficos que eu 

não entendo nada.” (RC6) 

“Essa parte mesmo principalmente do 

desenvolvimento que eu acompanho 

todo mês,” (RC8) 

“A questão do peso, altura, da ca-

beça, é uma das que eu mais gosto é 

essa.” (RC9) 

“Gosto de acompanhar o desenvolvi-

mento, o gráfico de desenvolvimento 

sobre a questão também de vacinação, 

que deixa a mãe atualizada das futu-

ras vacinas, acho que 
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acompanhamento porque tem uma 

parte que fala até dos acompanha-

mentos dos avós da importância do 

acompanhamento dos avós na criação 

do bebê.” (RC10) 

“A que eu mais gosto é sobre as va-

cina, tá ali tudo direitinho né?, e as vi-

tamina, antigamente não tinha né? 

Agora tem.” (RP2) 

“Não, todas são importante. É bom 

você tá lendo.” (RP6) 

“Acompanhamento de peso altura, 

vacinação, calendário de vacinação.” 

(RP7) 

A minoria das participantes nunca fizeram a lei-

tura do instrumento ou afirmam que só é utilizada pelo 

profissional de saúde.  

“Nunca li ela não.” (RC4) 

“Nunca nem abri essa cader-

neta, não sei.” (RC7) 

“Eu nem sei te dizer, eu só olho 

quando ela consulta e vacinação 

que eles escreve.” (RP8) 

Para que esta caderneta seja uma ferramenta de 

acompanhamento, comunicação, educação e promoção 

da saúde, os responsáveis e profissionais devem en-

tendê-la e utilizá-la como uma figura significante do 

cuidado integral da criança. 13.  

As responsáveis não demonstram encontrar di-

ficuldades no uso da Caderneta da Criança, o que corro-

bora a inferir que é um instrumento intuitivo.  

“Não bastante fácil.” (RC8) 

“Não” (RC9) 

“Não vejo que ela é bem detalhada.” 

(RC10) 

“Tenho não” (RP8) 

“Não” (RP9) 

CONCLUSÃO 

O estudo possibilita a apresentação da percep-

ção dos responsáveis legais (avós e mães) sobre o uso 

da Caderneta da Criança. Observou-se que o instru-

mento é pouco utilizado quanto à parte destinada ao cui-

dador. 

Notou-se que os responsáveis compreendem a 

importância da Caderneta da Criança, mesmo não 

fazendo o uso adequado da mesma, justificando utilizá-

la como principal aliada principalmente para a vacina-

ção.  

É notória a necessidade de educação em saúde 

para as famílias, sobre a importância deste instrumento 

de vigilância no acompanhamento do crescimento e de-

senvolvimento. É responsabilidade de todos os profissi-

onais de saúde que participam dos cuidados às crianças 

utilizar, divulgar e manter os familiares informados so-

bre a importância das anotações na caderneta. Assim, 

utilizar a “Parte – I”, de orientação destinada ao cuida-

dor. 

Este estudo também corrobora apresentando 

que a desinformação pode afetar diretamente a compre-

ensão e o uso da ferramenta pelas famílias. A falta do 

instrumento, devido à indisponibilidade nos serviços de 

saúde para distribuição é fato que deve ser visto pela 

gestão.   
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