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PERSONALIA

Familienaam:
(Name)
Yoomaam:
(First name)

Geboortedatum:

(Date of birth)

Geslacht:

(Sex)

District/ Woonplaats/Dorp: |
(Place of residence)

Adres:
(Address)

Folio nr.:
ID. Nr.:

Familienaam- en voornaam moeder:
(Name and First name mother)

Familie- en voornaam vader:
(Name and First name father)




VERTALING
TRANSLATION
| Nederlands ! English l Portugues-e_“ French
Hepatitis B HF:p?titis B _l—lipatite B 1 Hepatitis B
_Diﬁerie Dip!]teria Difteria Diphtérie
Kinkhoest Whooping- |Coqueluxe | Coqueluche
Cough |
Tetanus l Tetanus Tetano Tetanos
Poliomyelitis Poliﬂmyelitisj Poliomielite | Polio '
I—Iaem:philus Haemophilus | Hemofilo ) | Haemophilus
| influenzae influenzae | influenza
| Mazelen Measles | Sarampo | Rougeole
Bof TMumps | Caxumba Oreillons 1
Rode Hond | Rubella l Rubeola 1]_{ube{}[e
Gele Koorts | Yellow fever | Febre Fievre Jaune
Amarela

VACCINATIESCHEMA

(IMMUNIZATION SCHEDULE)

_I-:eeﬂijd/Age : ~
L__mnd/months Vaccein Vaccin
0 HepB -
2 Pent 1 OPV 1
4 Pent 2 OPV 2
B 6 Pent 3 OPV 3
| 12 BMR GK
18 DKT OPV 4
Hep B: Hepatitis B
Pentavalent: Difterie
Kinkhoest 7 DKT
Tetanus
Haemophilus influenzae type b
Hepatitis B
BMR: Bof
Mazelen
Rode Hond
GK: Gele Koorts

OPV:

Orale Polio Vaccin




| Hepatitis B Pentavalent 1
(bij de geboorte)
i - o I |
Batch nr: _ Batch nr: __ _ = |
Lot nr: Lot nr: —
I
|
Datum/Date: Datum/Date: l
| Plaats/Place: | Plaats/Place:
- _ i - —
OPV 1
Batch nr: . | Batch nr: _ -
Lot nr: Lot nr: i
|
'
Datum/Date: Datum/Date:
IPlaatsfPlace: Plaats/Place:

Pentavalent 2 Pentavalent 3
Batch nr: Batch nr: i
Lot nr: — | Lot nr: __
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: Plaats/Place:

OPV 2 OPV 3
— |
Batch nr: _ Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: | Plaats/Place:




BMR 3

BMR 1 BMR 2
{
Batch nr: Batch nr:
Lotnr: ____ Lot nr:
Datum: Datum:
Plaats: Plaats:
OPV 4 OPV S
Batch nr; Batch nr:
ILl:)t nr. ___ Lot nr:
Datum: Datum:
| Plaats: Plaats:

IN—
Batch nr: Batch nr:
Lot nr: Lot nr;

1
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: Plaats/Place:

|
Batch nr; Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: Plaats/Place:




|

| Hepatitis B Hepatitis B
Batch nr: Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
Datum: Datum:

I Plaats: Plaats:

GK 1 GK 2

Batch nr: Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
Datum: Datum:
Plaats: Plaats:

———

Hepatitis B

Batch nr: Batch nr:
Lotnr: Lot nr:
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: Plaats/Place:
1
GK3

Batch nr: Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: Plaats/Place:




I
DT | DT
Batch nr: _ Batch nr: F——
Lot nr: | Lot nr:
| Datum: Datum:
Plaats: Plaats:
DT DT
Batch nr: _ I Batch nr:
Lot nr: _ Lot nr: ; S
Datum: Datum:
| Plaats: Plaats:

DT

DT

Batch nr:

Batch nr:

Lotnr:

Datum/Date:
Plaats/Place:

Lot nr:

Datum/Date:
Plaats/Place:

-

Batch nr:

Batchnr:

Lot nr:

|Lotnr;

Datum/Date:
Plaats/Place:

Datum/Date:
| Plaats/Place:




DKT DKT
Batch nr: | Batch nr:
Lot nr; Lot nr:
Datum: Datum:
Plaats: | Plaats:
DKT
Batch nr: Batchnri
Lot nr: Lot nr:
Datum: Datum:
Plaats: Plaats:

IBatch nr; Batch nr:
Lot nr: Lotnr;
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place: Plaats/Place:
Batch nr: Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
Datum/Date: Datum/Date:
Plaats/Place:

Plaats/Place:




- b e e

Batch nr: ____| Batch nr:
I Lot nr: Lot nr;
Datum: Datum:
Plaats: Plaats:
Batch nr; — | Batch nr: I
Lot nr: Lot nr:
Datum: Datum:
Plaats: Plaats:

i ]
7
| Batch nr: _ Batch nr:
Lot nr: Lot nr:
| Datum: Datum:
Plaats: Plaats:
.F
Batch nr: Batch nr:
Lot nr; Lot nr;
Datum: Datum:
Plaats: Plaats:




Afspraken en mededelingen

Volgende Volgende
Datum Datum afspenak

Opmerkingen:




