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INTRODUÇÃO / RACIONAL  \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

Segundo os estudos em populações no Brasil (IBRANUTRI), América Latina 
(FELANPE), a desnutrição em pacientes hospitalizados gira em torno de 48 
%.

A desnutrição representa grave indicador na epidemiologia hospitalar. Está 
claramente demonstrada a correlação entre o estado nutricional do pacien-
te como importante variável para o sucesso terapêutico da enfermidade. A 
desnutrição está relacionada com infecção, úlcera por pressão, deiscência de 
ferida, fístula no trato gastrointestinal, insuficiência cardíaca, insuficiência res-
piratória e  debilidade  músculo-esquelética. Por  isso,  contribui  com  o  au-
mento  da  letalidade,  tempo  de internação, custo financeiro, além de reduzir 
a disponibilidade de leito.

Para  intervir  nesta  situação,  a  Agência  Nacional  de Vigilância  Sanitária 
(ANVISA)  publica portarias que fixam os requisitos para terapia nutricional 
enteral e parenteral. Estas portarias apresentam normas para preparação, 
administração, conservação das soluções nutritivas, bem como a triagem, a 
avaliação nutricional, monitorização do paciente em terapia nutricional. Isto 
implica na criação do Serviço de Terapia Nutricional e a formação da Equipe 
Multiprofissional Especializada.

O diagnóstico e o tratamento da desnutrição é em grande parte negligenciado 
nos pacientes hospitalizados. Tal se deve, principalmente, à falta de formação 
acadêmica e treinamento dos profissionais  de  saúde,  mas  também  à  carên-
cia  de  protocolos  apropriados  para  rastreamento, avaliação e conduta.

Avaliação  e  triagem  nutricional  dos  pacientes  à  internação  tornam-se  
importantes  já  que identifica os pacientes desnutridos,  permitindo a inter-
venção precoce. Considera-se alvo da terapia nutricional os pacientes clas-
sificados em desnutrido ou em risco nutricional. Por isso, é necessário que 
todos os pacientes internados na Unidade Hospitalar recebam avaliação do 
seu estado nutricional,

OBJETIVO  \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

Identificar o estado nutricional dos pacientes adultos à internação após AIH, 
nos hospitais da Rede FHEMIG, com exceção de gestantes de risco habitual 
internadas para parto,

Disponibilizar a conclusão da triagem para o prescritor da dieta, 

Contribuir com a redução da morbimortalidade desses pacientes, 

Reduzir a permanência média hospitalar.

MATERIAL / PESSOAL NECESSÁRIO  \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

Profissional capacitado: equipe de enfermagem, nutricionista, médico, aca-s
dêmicos.

Pedido de Interconsulta (APÊNDICE I)s

Formulário específico para Avaliação Subjetiva Nutricional - Questionário de s
Triagem

Nutricional em Paciente Adulto(APÊNDICE II).s

Paciente, familiar ou cuidador.s

ATIVIDADES ESSENCIAIS \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

Equipe de Terapia Nutricional

Aplicar o questionário em pacientes adultos admitidos;s

Classificar o paciente: com risco ou sem risco nutricional;s
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Médico Assistente/Enfermeiro

Preencher o Pedido de Interconsulta (APÊNDICE I)s

Acompanhar o paciente classificado como desnutrido ou em risco nutri-s
cional junto à Equipe de TN.

ITENS DE CONTROLE  \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

Percentual dos pacientes triados em relação à internação hospitalar - (PT/PI)1. 

Percentual de pacientes avaliados e classificados em risco nutricional - (PRN/2. 
PT)

SIGLAS  \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

EMTN – Equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional. 

TN - Terapia Nutricional.

IBRANUTRI - Inquérito Brasileiro de Nutrição.

FELANPE – Federação Latino Americana de Nutrição Parenteral e Enteral. 

PRN – Paciente com Risco Nutricional

PT – Paciente Triado

PI – Paciente Internado

AIH – Aviso de Internação Hospitalar
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ANEXOS / LINKS \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

Apêndice I – Formulário de “Pedido de Interconsulta” 

Apêndice II - Questionário de Triagem Nutricional Adulto

www.anvisa.gov.br
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APÊNDICE I \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

PEDIDO DE INTERCONSULTA

À clínica:_______________________________________________________

Clínica solicitante: _______________________________________________

Paciente: _______________________________________________________

Enfermaria: ____________ Leito: ____________ Registro: _____________

Data: _____/_____/_____ Horário: __________ Urgente: oSim oNão

Motivo da Consulta:

        
        
        
        
        

Relatório da Consulta:

        
        
        
        
        

Data:   /  /  

Assinatura e carimbo do profissional consultante

APÊNDICE II  \\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

EQUIPE DE TERAPIA NUTRICIONAL 

TRIAGEM NUTRICIONAL EM PACIENTE ADULTO

IDENTIFICAÇÃO DO PACIENTE

Registro:     

Idade:  anos Sexo:  oFeminino  oMasculino 

Unidade de internação / Leito:     

Permanência Hospitalar:      

Avaliação Inicial____/____/____ Responsável:    

DIAGNÓSTICO:

Perda  de peso  estimada (últimos 30 dias): 1.  ptos

(0) não sabe  informar 

(0) sem  perda  de peso 

(1) perda  < 5% 

(2) perda  moderada 5 –10%

(3) perda  acentuada >10 % 

Ingestão Dietética e Alteração da consistência dietética ( Últimos 15 dias) :  2. 
 ptos
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(0)  sem  alteração

(1)  Dieta hipocalórica (líquida e pastosa) 

(3) Jejum  > 5 dias

Sintomas Gastrointestinais (Persistente nos últimos 15 dias):3.        ptos

(0) sem  alteração 

(0/1) Vômito 

(0/1) Diarréia 

(0/1) Hiporexia

Diagnóstico Metabólico: 4.        ptos

(0) sem  estresse  

(1) Estresse leve 

(3) Estresse moderado a acentuado

Exame físico:5.             ptos

(0/1) Redução  de massa muscular e/ou tecido adiposo 

(0/1) Edema  MMII e/ou Sacral

TOTAL DE PONTOS: s  pts

Classificação Nutricional: s

o Risco Nutricional

o Sem Risco Nutricional

CONDUTA NUTRICIONAL (à cargo da equipe de terapia nutricional e médico s
assistente);

o Dieta VO

o Sugestão de Suplementação  á dieta VO

o Sugestão de :Início de Terapia Nutricional (NE ou NPT)
** Critérios

Sinal maior: Diagnóstico metabólico e perda  de peso  > 5 %

Sinal maior com pontuação máxima fator independente para  risco Nutricional (4 a 14 pontos  = RISCO 
NUTRICIONAL)

Assinatura:        
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