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APRESENTACAO

Escrito pela equipe técnica de nutricionistas da SMS-Rio, esse instrumento é direcionado a todos os profissionais que atuam
na Atencdo Primaria & Sadde (APS) do municipio. Tem como objetivo principal orientar e estimular as acdes de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (VAN) na APS.

Este é um guia rapido que resume as recomendacdes da Subsecretaria de Promocdo da Atencdo Primaria e Vigiladncia em
Saude (S/SUBPAV) e apresenta as bases tedricas para a VAN da populacdo, apontando as especificidades em cada ciclo de
vida. Esse documento foi construido a partir do conteddo disponibilizado por 6rgios internacionais e nacionais, e adaptado
para a realidade brasileira e carioca.

VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL (VAN)

A vigildncia em saude inclui avaliacdo, planejamento, organizacdo e operacionalizacdo dos servicos de salde, contribuindo
para que gestores e profissionais qualifiquem a atencdo integral em &dmbito individual, familiar e comunitario (Brasil, 2015). A
VAN compde um dos aspectos da vigilancia em salde e permite a descricdo continua e a predicdo de tendéncias das condi-
¢oes de alimentacado e nutricdo da populacgdo e seus fatores determinantes.

A Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN) tem a VAN como uma de suas diretrizes, apontando-a como essencial
para a organizacdo da atencéo nutricional no SUS, sendo considerada uma importante ferramenta de Promoc&o da Alimentacéo
Adequada e Saudavel (PAAS). As atividades de VAN devem ser agregadas as a¢des de salde dos profissionais da APS, como
uma atitude constante nos diferentes ciclos de vida e a partir de diversas estratégias, sendo fundamental: a identificagdo do
territério, a avaliagdo do estado nutricional, por meio da avaliagido antropométrica, e a avaliagdo do consumo alimentar das
pessoas. A utilizacdo dessas estratégias contribuem para o reconhecimento da situacio alimentar e nutricional da populacio
adstrita aos servicos de APS e apoiam na organizacido do processo de trabalho das Equipes de Saude da Familia (ESF).

Todos os profissionais da APS, inclusive os que atuam no apoio matricial, como o NUcleo Ampliado de Sadde da Familia (NASF),
devem participar desse olhar continuo sobre o territério e a populacdo de responsabilidade, no que se refere as questdes da




alimentacdo e nutricdo. E a partir disso, identificar os problemas e necessidades em salde, de forma oportuna, garantindo in-
tervencao e orientacdo em direcdo a promocao da salde, da alimentacdo adequada e saudavel e da qualidade de vida.

Estratégias para desenvolver atitudes de VAN na APS

Avaliagdo Territorial

« Identificar redes de apoio (creches e es-
colas, igrejas, areas de lazer e de praticas
de atividade fisica);

« Reconhecer espacos de producao, distri-
buicdo e comercializagdo dos alimentos
(feiras, supermercados, bares - ambiente
alimentar);

= Conhecer o que é produzido e a relacdo
das familias e da comunidade com esta
produgao.

Utilizar marcadores de consumo alimen-
tar em diferentes ciclos da vida;

Conhecer o consumo alimentar do usuério,
colabora com o diagndstico da situagao
alimentar e nutricional (podera identifi-
car se é um perfil alimentar saudavel ou
n3o saudavel);

Orientar o usuério a partir a avaliacdo do
profissional de sadde.

Levantar medidas como peso, estrutura/
comprimento e perimetro;

Indicadores antropométricos em in-
dividuos ou coletivivades sido opgdes
adequadas e mais viaveis (nas consultas
individuais e coletivas ou em qualquer
oportunidade de cuidado).

E importante conhecer as caracteristicas do territério que estario influenciando as
questdes nutricionais e alimentares dos individuos, identificando as relagées, tradigées e
costumes da comunidade no que tange as praticas alimentares (BRASIL, 2015)

A VAN na APS potencializa as acdes e praticas de salde, qualificando o cuidado e tendo o papel fundamental de apoiar
gestores e profissionais de salde na organizacdo e avaliacdo da atencdo nutricional. Os dados produzidos a partir da VAN




contribuem para a identificacdo dos indicadores de salde e de nutricdo da populacdo acompanhada, subsidiando o plane-
jamento e a gestdo das acdes locais de alimentacdo e nutricdo e de Promocdo da Salde. Além de apoiar na definicdo de
prioridades a partir do acompanhamento desses indicadores (Brasil, 2015).

Quem pode realizar VAN

® Enfermeiros / Médicos / Técnicos de Enfermagem / Agentes Comunitarios de Salde e profissionais do NASF.

Espacgos de realizagdo da VAN na APS
® Atendimento individual: criangas, adolescentes, gestantes, adultos e idosos.
® Visita domiciliar.

* Atendimento de grupos especificos como grupos de autocuidado em doencas crbnicas, grupo de gestante, de criancas
e etc.

® Agdo do Programa Saude na Escola (PSE) e Crescer Saudavel.
® Acompanhamento de Programas de transferéncia de renda

® Acompanhamento do Programa Academia Carioca.

® Acdes no territério.

A seguir sdo apresentados trés materiais de referéncia para apoiar as acdes de VAN na APS e que apoiaram a elaboracio
desse guia rapido.



. Marco de Referéncia da
VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
na Atengéo Bsica

&

Guia para a
Organizagao da
Vigilancia Alimentar e
Nutricional na Atenc¢ao
Primaria a Satude

£

Orientagses para Avaliagéo de
MARCADORES DE CONSUMO ALIMENTAR
na Atengéo Bésica

&
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O "Marco de Referéncia da VAN" (2015), que apresenta os conceitos e as metodologias da VAN na
APS, apontando as estratégias a serem utilizadas para que a VAN seja um instrumento de gestdo
do cuidado no dmbito individual e coletivo.

Em 2022 o Ministério da Sadde publicou o "Guia para a Organizacdo da Vigiladncia Alimentar e
Nutricional na Atencdo Primaria & Saude" para apoiar e fortalecer a VAN na APS.

O material "Orientacdes para Avaliacdo de Marcadores de Consumo Alimentar na Atencdo Basica",
que orienta a aplicagdo de questdes para avaliagdo do consumo alimentar, visando a producdo
de indicadores a partir dos dados coletados e a orientagdo para uma alimentacdo saudavel. Des-
taca-se que a avaliacdo dos marcadores do consumo alimentar também pode ser realizada por
qualquer profissional da APS.



https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/marcadores_consumo_alimentar_atencao_basica.pdf

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/marco_referencia_vigilancia_alimentar.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_organizacao_vigilancia_alimentar_nutricional.pdf

Coleta de dados e registro das informagdes para subsidiar a VAN e as agdes de Promogdo da Salde

A avaliacdo antropométrica (peso, altura e perimetros) e dos marcadores do consumo alimentar das pessoas atendidas na
APS podem e devem ser realizadas por todos os profissionais nas diferentes abordagens de atendimento e/ou atividade
realizada nas Unidades da Atenc3o Primaria & Salude (UAPS), nos domicilios e em atividades desenvolvidas nos equipamentos
sociais. Os dados obtidos desse processo devem ser inseridos no sistema de informacgéo local para que sejam transferidos e
consolidados no Sistema de Vigildncia Alimentar e Nutricional (SISVAN).

Dados consolidados no Sis-
-» tema de Vigilancia Alimen-
tar e Nutricional (SISVAN)

* Avaliagdo Antropométrica - Registro em sistema de

* Consumo Alimentar informag3o local

O SISVAN é um sistema eletrénico de dados pUblicos utilizado para a gestdo das informagdes de VAN dos usudrios atendidos
na APS, sendo fundamental o trabalho dos profissionais de saide no acompanhamento do peso, altura e consumo alimentar
da populagdo. No SISVAN sao consolidados dados que revelam a situacao alimentar e nutricional da populacdo atendida em
determinado periodo, possibilitando a identificacdo da existéncia dos agravos relacionados & ma nutricdo e a orientacdo de
acdes, politicas e estratégias para a atencdo integral & salde. Esse sistema permite a estratificacdo dos dados até o nivel
da UAPS e por ciclos de vida, sendo possivel reconhecer e monitorar o estado nutricional e alimentar da sua unidade e até
compara-lo com a realidade municipal, de outros estados ou do Brasil.

Por meio dessas informacdes e suas analises € possivel o delineamento e
implementacio de acdes voltadas & organizagao da Atengdo Nutricional no

ssssss

SUS, no que tange as acdes de PAAS e atencdo precoce e oportuna dos
casos de desnutrigao e obesidade.

https://sisaps.saude.gov.br/sisvan/


https://sisaps.saude.gov.br/sisvan/

Etapas da VAN

A VAN deve fazer parte do processo de trabalho das equipes com objetivo de subsidiar a construcdo de praticas de cuidado
que apoiem individuos, familias e comunidade na promocédo de sua salde, na prevencao e no tratamento de agravos e doen-
cas relacionados 3 alimentacio e nutricdo. Assim, para o exercicio da VAN na APS propde-se considerar as etapas do ciclo de
gestdo e produgdo do cuidado, tanto no &mbito individual quanto coletivo, podendo se desenvolver em diferentes espacos
e momentos das praticas de sadde. Esse ciclo abrange etapas de coleta de dados e producdo de informacdes, de anélise e
decisdo, de acdo e de avaliagdo.

Ciclo de gestdo e produgao do cuidado

1- Coleta de dados e produgao de informagao

Levantamento de dados antropométricos, de consumo alimentar e de pra-
ticas alimentares do territdrio.

2- Anélise e decisao

Consolidagdo das informagdes, producéo de indices e indicadores confor-
me o ciclo de vida para andlise da situacio e identificacdo do diagndstico
nutricional.

3- Agao

Realizar agdo de resposta ao resultado encontrado a partir da anélise ou
qualificar acdo existente.

4- Avaliagao

Avaliar as atividades realizadas e seus resultados, identificando acertos e
dificuldades para novos direcionamentos.

Essas etapas podem ocorrer simultaneamente ou em momentos
Fonte: DAB/SAS/MS. distintos.




Indicadores e indices de VAN por ciclo de vida

Nas duas primeiras etapas do ciclo de gestdo e producdo do cuidado, a coleta de dados e a andlise da situagdo, torna-se essen-
cial identificar os indices e indicadores necesséarios para cada ciclo de vida, bem como os cuidados que devem ser tomados para
o processo de afericdo em cada grupo. Os quadros a seguir apontam essas informacdes.

DADOS PARA COLETAR
Peso X X X X X
Estatura/
Comprimento
Perimetro da

X X X X X

. X
cintura
Perimetro da
. X
panturrilha
Marcadores de
) X X X X X
consumo alimentar
Ganho de peso .
) IMC/Idade* IMC/Idade* IMC* IMC para idoso*
gestacional
Ganho de peso para Perimetro da
. 2 . o Peso/Idade Estatura/Idade Perimetro da cintura .
idade gestacional Panturrilha

INDICES Classificacdo a

partir do IMC Estatura/ldade
pré-gestacional.
Peso/Estatura
*A classificagcdo do IMC varia conforme o ciclo de vida.
ATENGAO: os pontos de corte para diagndstico nutricional so diferentes.




Cuidados na aferigdo das medidas na construgdo de indicadores por fase do curso da vida

VARIAVEIS MENORES DE 2 ANOS

Devem ser pesadas completamente despidas e na presenca do responsavel. A balanca deve estar apoiada sobre
Peso uma superficie plana, lisa e firme. Forre o prato com uma protegdo (papel destacavel ou fralda) antes de calibrar a
balanga, para evitar erros na pesagem.

Deve-se retirar os sapatos, toucas, fivelas ou enfeites de cabelo. A crianca deve ser deitada em superficie horizon-

Estatura tal, firme e lisa.

E uma ferramenta Util e pratica para apoiar as equipes na identificaco de inadequagdes na alimentaco, subsidian-
do a PAAS na abordagem.

Para menores de 6 meses - Avalia o aleitamento materno e a introducao precoce de outros alimentos.
Marcador de

consumo Para criangas de 6 a 23 meses - Identifica marcadores de risco ou protecdo para a caréncia de vitaminas e minerais,

e a ocorréncia de excesso de peso.

Deve-se realizar todas as perguntas referentes a faixa etaria do usuério atendido e proceder o registro das informa-
cdes levantadas. Lembrando que o usuario deve responder com base no que consumiu nas Ultimas 24h.




Peso

Estatura

Perimetro da cintura

Perimetro da
panturrilha

Marcador de
consumo

Devem ser pesados descalgos e usando roupas leves. Orientados a retirar objetos pesados como chaves,
cintos, dculos, telefones celulares e quaisquer outros objetos que possam interferir no peso total.

Devem estar com a cabeca livre de aderecos, posicionados ao centro do equipamento, de pé, ereto, com
os bragos estendidos ao longo do corpo, com a cabega erguida, olhando para um ponto fixo na altura dos
olhos, as pernas devem estar paralelas e os pés virados para frente.

Realizar em adultos. Avalia a massa de gordura intra-abdominal.

A medida ndo deve ser feita sobre a roupa ou cinto, portanto a regido da cintura deve ficar despida. A pes-
soa deve estar de pé, ereta, abdémen relaxado, bracos estendidos ao longo do corpo e as pernas paralelas,
ligeiramente separadas.

Realizar em idosos. Sensivel para a avaliagdo da massa muscular, cuja redugéo implica a diminuicdo da forca
muscular. Deve ser medido o anglo de maior volume da panturrilha

E uma ferramenta Util e prética para apoiar as equipes na identificagcdo de inadequagdes na alimentagao,
apoiando a PAAS.

Para maiores de 2 anos - Identifica marcadores de consumo de alimentos e bebidas e praticas relacionadas
ao ato de comer.




Classificagao do Estado Nutricional Antropométrico

A classificacdo do estado nutricional pode ser realizada de acordo com os gréficos disponiveis nas cadernetas da crianca, do
adolescente, do idoso, da gestante, ou ainda por meio de tabelas estratificadas para acesso rapido. No caso do adulto, de
acordo com o indice de Massa Corporal (IMC), ou pela insercio no sistema de informacdo vigente, que fornece o resultado
do IMC (Brasil, 2022a; INAD, 2015).

Cadernetas para registro de estado Nutricional Antropométrico nos ciclos de vida

Bebés e Criangas Adolescente Gestante Idoso

CRIANCA

MENINO

MINISTERIO DA SAUDE

CADERNETA DE SAUDE
DA PESSOA IDOSA

CADERNETA

“GESTANTE

esce
PASSAPORTE DA CIDADANIA

O indice de Massa Corporal (IMC)

O IMC é um dos indices mais usados para classificar o estado nutricional das pessoas. Pode ser utilizado para avaliar diferen-
tes faixas etdrias (criancas, adolescentes, adultos, idosos e gestantes). E importante destacar que a forma de classificacdo
e o parametro utilizado para cada ciclo de vida é diferente. Vocé vera essa diferenca na secdo de "Vigilancia Alimentar e
Nutricional nos ciclos de vida". Por exemplo, o pardmetro do adulto é diferente do pardmetro do idoso e no caso das crian-



https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_crianca_menino_2ed.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_adolescente_feminina.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_gestante_versao_eletronica_2022.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_pessoa_idosa_3ed.pdf

cas e adolescentes, o IMC é identificado a partir de gréficos ou tabelas, segundo idade. Para as gestantes utiliza-se o IMC
pré-gestacional para definir a recomendacdo de ganho de peso por semana gestacional.

O IMC é calculado dividindo o peso em quilos pela altura (em metros) ao quadrado.
Calculo do IMC

IMC* = Peso (Kqg)
Altura (m?)

ATENGAO: E aconselhdvel que o IMC n3o seja utilizado de forma isolada para fechar o diagndstico nutricional de uma pessoa,
pois ndo significa presenca ou auséncia de salde. E importante conhecer o usudrio e acompanha-lo ao longo do tempo, para
avaliar o que aquelas medidas querem dizer sobre a salde daquele individuo.

Marcadores do Consumo Alimentar

A avaliagdo dos marcadores do consumo alimentar complementa o acompanhamento nutricional e apoia na realizagao de
orientagdes para alimentagdo saudavel. A partir do levantamento dos marcadores do consumo alimentar das pessoas é
possivel analisar aspectos relacionados ao acesso e & disponibilidade dos alimentos, fatores sociais, econémicos e biolé-
gicos relacionados & alimentacdo, assim como hdbitos e tradicdes alimentares, e até mesmo informacdes sobre producio,
distribuicdo e comercializacdo dos alimentos. S30 aspectos que auxiliam no reconhecimento do territério e nas caracteris-
ticas individuais em relacdo 3 alimentacio.




O que é?
® S3o questdes que identificam os alimentos consumidos no dia anterior;
® Possibilita conhecer o padrdo de consumo alimentar;
® E essencial para orientar as acdes de atencdo integral 3 salde;
S3o trés tipos*:
® Criancas menores de seis meses;
® Criangas de seis a 23 meses e 29 dias de idade;
® Maiores de 2 anos.
Quem deve preencher?

Qualquer profissional da equipe da APS.

* As questdes/itens relacionados aos marcadores estdo contempladas em cada ciclo de vida.

Realizagdo da VAN na APS

A avaliacdo antropométrica e de consumo alimentar podem nortear o cuidado individual ou quando avaliadas em grupo de
individuos, podem contribuir para o desenvolvimento de uma estratégia ou politica nas esferas municipais, estaduais ou até
mesmo federal.

Dessa forma, todos os profissionais da APS precisam compreender e realizar acdes de VAN no cotidiano do trabalho. Deve-se
reconhecer e aproveitar diferentes oportunidades para a realizacdo desse cuidado na populacio assistida. A seguir confira a
periodicidade minima recomendada de registro de dados antropométricos e marcadores do consumo alimentar no sistema
de informacdo em salde.




Criancas até 2 anos Aos 15 dias de vida, 1 més, 2, 4, 6. 9, 12, 18 e 24 meses.
A partir de 2 anos No minimo, 1 registro por ano
Fonte: Marco de Vigiladncia Alimentar e Nutricional.BRASIL, 2015.
Para a realizacdo da VAN é necessaria uma estrutura minima de recursos fisicos e materiais, tais como equipamentos e ambiente

apropriado para a acdo. Confira os equipamentos e materiais recomentados para avaliagcdo antropométrica e de marcadores
do consumo alimentar.

Equipamentos - Devem esta disponiveis e em funcionamento

Menores de 2 anos:
« Balanca Pediatrica, com capacidade de 15kg.
» Antropdmetro horizontal ou Estadiémetro infantil e fita métrica.

Maiores de 2 anos:
» Balanca Plataforma ou Digital com capacidade de 200kg.
» Antropdmetro ou Estadidémetro vertical e fita métrica.

Materiais de apoio para a coleta e andlise dos dados - Diagndstico Nutricional

Computador ou tablets com acesso a internet; calculadora, discos de IMC, tabela com valores de estatura/altura ao qua-
drado. Curvas de crescimento (crianga ou adolescente) e de ganho de peso gestacional (gestante).

Materiais para registro dos dados

Cartao Nacional de Sadde (CNS) ou CPF, caderneta de acompanhamento de satde segundo o ciclo de vida (crianga, adoles-
cente, adulto, idoso e gestante), sistema de informacdo, computador e as questdes dos Marcadores do Consumo Alimentar.

Fonte: Adaptado de DAB/SAS/MS e Guia para a Organizacido da Vigilancia Alimentar e Nutricional na Atencdo Primaria a Saude, 2022a.




VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NOS CICLOS DE VIDA

Nos itens a seguir serdo apresentadas informagdes necessarias para realizacdo da avaliacdo e diagndstico nutricional e ali-
mentar dos usudrios da APS nos diferentes ciclo de vida.

Bebés e Criangas até 10 anos

DADOS NECESSARIOS OBSERVAGOES

Sexo Feminino ou Masculino.

Idade Em anos e meses.

Peso Em quilogramas.

Estatura/Comprimento Em metro*

Marcadores de Consumo Alimentar Ferramenta Util e pratica para identificar inadequagdes alimenta-

res, em bebés especificamente em relagdo & amamentacgao, para
maiores de 6 meses em relagdo 3 introdugdo alimentar e para
criangas maiores em relagdo ao consumo alimentar.

OBS.: Realizar a afericdo do peso e altura em toda consulta.

*Atengdo para unidade de medida ao registrar no sistema de informagao, pois 0 comprimento/estatura é solicitado em centimetro.

REGISTRAR AS INFORMAGOES NUTRICIONAIS EM PRONTUARIO E NA CADERNETA DE CRIANGA

O diagndstico nutricional de criancas pode ser identificado por diferentes indices antropométricos que permitem monitorar
a evolucido de seu estado nutricional ao longo do tempo. Conheca a seguir os indices e suas definicdes.



Relacdo entre a massa corporal e o comprimento/altura. Classificado de acordo com o ciclo de vida. Bom para

IMC/IDADE .

avaliar o excesso de peso.

Amplamente utilizado para avaliar a desnutricdo, porém o déficit de P/I observado pontualmente ndo deter-
PESO/IDADE mina se o quadro é recente ou de longo prazo. Por desconsiderar o comprimento/altura, é necessério que a

avaliagdo seja complementada por outro indice antropométrico.

Mostra tanto o excesso quanto o déficit de peso para determinada estatura, sendo sensivel as alteracdes nas
PESO/ESTATURA S 0 Auanto @ aeticlt ge bese P . ; ) ¢

variaveis que o compdem. E um indice muito Util quando n3o se sabe a idade da crianga.

Indica o crescimento linear, apresentando-se como o indice que reflete os efeitos cumulativos da situacdo de
ESTATURA/IDADE saude e nutrigdo em longo prazo, ou seja, o déficit nesse indice deve ser interpretado como uma condigdo de

déficit de longa data." .

Classificagdo do Estado Nutricional para criangas até 5 anos de idade

Indices

IMC x|

Peso X Comp

Peso X Idade

Comp X |

Magreza Ri d .
grez Magreza Adequado 1sco ae Sobrepeso Obesidade
acentuada Sobrepeso
Magreza acen- Risco de .
dies Magreza Adequado ! Sobrepeso Obesidade
tuada Sobrepeso
Muito baixo peso Baixo peso . .
. . .p Peso adequado para idade Peso elevado para idade
para idade para idade

Comprimento
muito baixo para
idade

Comprimento

baixo para idade Comprimento adequado para idade




Classificagcdo do Estado Nutricional Antropométrico para criangas de 5 a 9 anos de idade

Z- SCORE

indices
M Obesidade
IMC x | agreza Magreza Adequado Sobrepeso Obesidade
acentuada grave
M . Obesidade
Peso X Comp el Magreza Adequado Sobrepeso Obesidade
acentuada grave
Muito baixo peso  Baixo peso para . .
Peso X Idade . . Peso adequado para idade Peso elevado para idade
para idade idade
Comprimento Comprimento
Comp X | muito baixo para P Comprimento adequado para idade

idade baixo para idade

OBS: Os gréficos da caderneta da crianca indicam o estado nutricional
CADERNETA DA

CRIANCA

MENINO

CADERNETA DA

CRIANCA

MENINA

e .
PASSAPORTE DA CIDADANIA| PASSAPORTE DA CIDADANIA



https://subpav.org/aps/uploads/publico/repositorio/caderneta_saade_da_crianaa_menina.pdf
https://subpav.org/aps/uploads/publico/repositorio/caderneta_saade_da_crianaa_menino.pdf

Instrumento para avaliar praticas alimentares - Marcadores de consumo alimentar para menores de 6 meses

Marcadores de consumo alimentar para menores de 6 meses - Perguntas referente as Ultimas 24 horas.

A crianga ontem tomou leite do peito? ] Sim ] Nao [] Nao sabe
Mingau ] Sim ] Nao [] Nao sabe
Agua/cha ] Sim ] Nao [] Nao sabe
Leite de vaca [ Sim ] Nao [] Nao sabe
Férmula infantil ] Sim ] Nao ] Nao sabe
Suco de fruta [] Sim ] Nao [] Nao sabe
Fruta [ Sim ] Nao [] Nao sabe
Comida de sal (de panela, papa ou sopa) [ Sim ] Nao ] N3o sabe
Outros alimentos/bebidas [ Sim ] Nao ] N3o sabe

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.




Instrumento para avaliar praticas alimentares - Marcadores de consumo alimentar para criangas entre 6 a 23 meses

A crianca ontem tomou leite do peito? [ Sim ] Nao ] Nao sabe
A crianca ontem tomou leite do peito? [1Sim [] Nao [] Nao sabe
Ontem, a crianca comeu fruta inteira, em pedago ou . . .

€ 2 < [1Sim [] Nao [] Nao sabe
amassada?
Se sim, quantas vezes? ] 1x ] 2x []3x ] Nao sabe
Ontem a crianca comeu comida de sal (de panela, . . .

5 (de p ] Sim ] Nao ] N3o sabe
papa ou sopa)?
Se sim, quantas vezes? [ 1x ] 2x ] 3x [] Ndo sabe

] ] ] ] ] ]
Se sim, essa comida foi oferecida:
Em pedagos Amasada Passada na Liquidifi- Sé o caldo N&o sabe
peneira cada

Outro leite que ndo o leite do peito ] Sim ] Nao ] Nao sabe
Mingau com leite ] Sim ] Nao ] Nao sabe
logurte [1 Sim [] Nao [] N3o sabe

Legumes (ndo considerar os utilizados como tem-
peros, nem batata, mandioca/aipim/macaxeira, [ Sim ] Nao ]
cara e inhame)

N3o sabe



Vegetal ou fruta de cor alaranjada (abdbora ou

jerimum, cenoura, mamao, manga) ou folhas ver- ] Sim ] Nao [] Nao sabe
des-escuras

(couve, caruru, beldroega, bertalha, espinafre, . - -
mostarda) [1Sim [] Nao [] Nao sabe
Verdura de folha (alface, acelga, repolho) ] Sim ] Nao ] Nao sabe
g:jcr)ne (boi, frango, peixe, porco, mivdos, outras) ou [ sim [ Néo s sobe
Figado [] Sim ] Nao ] Nao sabe
Feijao ] Sim ] Nao ] Nao sabe
Arroz, batata, inhame, aipim/macaxeira/mandioca, . - -
farinha ou macarrio (sem ser instantaneo) [ Sim [J Nao L e seibe
Hambuirguer e/ou embutidos (presunto, mortadela, [ Sim [ N3o [ N3o sabe

salame, linguica, salsicha)

Bebidas adogadas (refrigerante, suco de caixinha,
suco em pd, dgua de coco de caixinha, xaropes de ] Sim ] Nao ] Nao sabe
guarand/groselha,

Suco de fruta com adicdo de agucar) [] Sim [] Nao [] Nao sabe
Macarrdo instantaneo, salgadinhos de pacote ou . . -

biscoitos salgados BRI EIfiao L M szibe
Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, [ Sim [ N3o [ N3o sabe

pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina)

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.



Instrumento para avaliar praticas alimentares -
Marcadores de consumo alimentar para criangas com 2 ou mais anos de idade.

Vocé tem costume de realizar as refeicdes assis-

tindo & TV, mexendo no computador e/ou celular? ) i L =g [1 Néo sabe
O O O O O O
Quais refeigdes vocé faz ao longo do dia? Café da Lanche da Almoco Lanche da Jantar Ceia
manha manha tarde
Feijao ] Sim ] Nao ] Nao sabe
Frutas frescas (ndo considerar suco de frutas) [] Sim [] Nao [] N3o sabe
Verduras e/ou legumes (ndo considerar batata, . ~ ~
mandioca, aipim, macaxeira, carad e inhame) E i Bl iee [1 Néo sabe
Hamburguer e/ou embutidos (presunto, mortade- [ sim [ Nio T e sebe

la, salame, linguiga, salsicha)

Bebidas adocadas (refrigerante, suco de caixinha,

suco em pd, dgua de coco de caixinha, xaropes de 1 Sim ] Nao ] Nao sabe
guarana/groselha,

Suco de fruta com adicdo de acucar) ] Sim ] Nao ] N3o sabe
Macarrdo instantidneo, salgadinhos de pacote ou . . -
biscoitos salgados 1 &) L e L1 Néo sabe
Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, pi- ] sim 0 s 0l KB s

rulitos, chiclete, caramelo, gelatina)

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.



Adolescentes (=210 ANOS E <20 ANOS)

DADOS NECESSARIOS OBSERVAGOES

Sexo Feminino ou Masculino.

Idade Em anos e meses.

Peso Em quilogramas.

Estatura Em metro*

Marcadores de consumo alimentar Permite identificar e intervir pontualmente em alguns hébitos,

como por exemplo, ndo realizar o café da manh3, muito comum
entre os adolescentes.

*Atengao para unidade de medida ao registrar no sistema de informagao,
pois o comprimento/estatura é solicitado em centimetro.

REGISTRAR AS INFORMAGOES NUTRICIONAIS EM PRONTUARIO E NA CADERNETA DO ADOLESCENTE




Classificagao do estado nutricional para adolescentes

Z- SCORE

indices
IMC x | Magreza Magreza Adequado Sobrepeso Obesidade Osesleeet
acentuada grave
Estatura X | Comprimento Comprimento
muito baixo para P Comprimento adequado para idade

baixo para idade

idade

OBS: Os graficos da caderneta do adolescente indicam o estado nutricional



https://subpav.org/SAP/protocolos/arquivos/CICLOS_VIDA/CRIANCA_ADOLESCENTE/caderneta_saude_do_adolescente_menina.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_adolescente_masculino.pdf

Instrumento para avaliar praticas alimentares - Marcadores de consumo alimentar para adolescentes.

Vocé tem costume de realizar as refei¢cdes assis-

tindo & TV, mexendo no computador e/ou celular? L S L) e L eo seloe
Ll [ L] Ll l Ul

Quais refeigSes vocé faz ao longo do dia? Café da Lanche da Almogo Lanche da Jantar Ceia

manha manha tarde

Feijao [] Sim [] Nao [] Nao sabe

Frutas frescas (ndo considerar suco de frutas) [] Sim [] Nao [] Nao sabe

Verduras e/ou legumes (n3o considerar batata, 7 sim [ N3o [ N3o sabe

mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame)

Hambuirguer e/ou embutidos (presunto, mortade- 7 sim [ N3o [] N3o sabe

la, salame, linguica, salsicha)

Bebidas adogadas (refrigerante, suco de caixinha,
suco em pd, dgua de coco de caixinha, xaropes ] Sim ] Nao [] Néo sabe
de guarana/groselha,

Suco de fruta com adicdo de acucar) ] Sim ] Nao ] Nao sabe

Macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote ou

biscoitos salgados [ Sim L] Nao ] Nao sabe

Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas,

pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina) LI} St L e L e szloe

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.



Durante o atendimento do adolescente observe a possibilidade de associacdo entre os casos de risco e/ou desvio nutricional,
como a existéncia de algum transtorno alimentar (bulimia, anorexia nervosa, entre outros) ou problemas familiares que possam
influenciar o consumo alimentar. Relacionar o estado nutricional com a analise dos marcadores de consumo alimentar é essencial.

Adultos
Peso Em quilogramas.
Estatura Em metro*
Marcador de consumo alimentar Identifica as inadequagdes alimentares, permitindo intervir

pontualmente em alguns habitos alimentares.
*Atengdo para unidade de medida ao registrar no sistema de informagio, pois o comprimento/estatura é solicitado em centimetro.

OBS.: Realizar a afericdo do peso e estatura pelo menos uma vez ao ano.

Classificagao do estado nutricional para adultos

IMC Classificagdo do Estado Nutricional
<18,5 Abaixo do peso

18,50 - 24,99 Eutrdfico

25,00 - 29,99 Sobrepeso

30,00 - 34,99 Obesidade Grau |

35,00 - 39,99 Obesidade grau Il
= 40,00 Obesidade Grau llI




Instrumento para avaliar praticas alimentares - Marcadores de consumo alimentar para adultos.

Vocé tem costume de realizar as refeicdes assis-

tindo & TV, mexendo no computador e/ou celular? L) i L e L) e selbe
] ] ] ] ] ]

Quais refeigdes voceé faz ao longo do dia? Café da Lanche da Almoco Lanche da Jantar Ceia

manha manha tarde

Feijao ] Sim ] Nao ] Nao sabe

Frutas frescas (ndo considerar suco de frutas) [] Sim [] Nao [] Nao sabe

Verduras e/ou legumes (ndo considerar batata, 07 sim [ Nio O Mo selbe

mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame)

Hamburguer e/ou embutidos (presunto, mortade- 3 sim [ N3o O e seloe

la, salame, linguiga, salsicha)

Bebidas adocgadas (refrigerante, suco de caixinha,
suco em pd, agua de coco de caixinha, xaropes ] Sim ] Nao [] Nao sabe
de guarana/groselha,

Suco de fruta com adicdo de acucar) [] Sim [] Nao [] Nao sabe

Macarrdo instantaneo, salgadinhos de pacote ou

biscoitos salgados [J Sim L] Nao [J Nao sabe

Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas,

pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina) L} i L e LI e szloz

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.



Idosos

DADOS NECESSARIOS OBSERVAGOES

Peso Em quilogramas.
Estatura Em metro*

*Atengdo para unidade de medida ao registrar no sistema de informagdo, pois o comprimento/estatura ¢ solicitado em centimetro.
OBS.: Realizar a afericdo do peso e estatura pelo menos uma vez ao ano.

Classificagao do Estado Nutricional para Idosos

CLASSIFICAGAO DO IMC EM ADULTOS

IMC Classificagao do Estado Nutricional
< 22 kg/m? Abaixo do peso
> 22 e = 27 kg/m? Eutrofico
> 27 kg/m? Sobrepeso

FIQUE ATENTO: Os pontos de corte para classificar o IMC do idoso sdo diferentes dos adultos.

MINISTERIO DA SAUDE

CADERNETA DE SAUDE



https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_pessoa_idosa_5ed.pdf

Instrumento para avaliar praticas alimentares - Marcadores de consumo alimentar para idosos.

Vocé tem costume de realizar as refei¢cdes assistin-

do 4 TV, mexendo no computador e/ou celular? L S L) e L eo seloe
] ] ] ] ] ]
Quais refeigdes vocé faz ao longo do dia? Café da Lanche da Almogo Lanche da Jantar Ceia
manha manha tarde

Feijao [] Sim [] Nao [] Nao sabe

Frutas frescas (ndo considerar suco de frutas) ] Sim ] Nao [] Nao sabe

Verdu.ras e/c')u'legumes (qao confldgrar batata, 7 sim [ NZo [] N&o sabe

mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame)

H Y i = . o o
amburguer e/ou embutidos (presunto, mortade 7 sim [ N3o O s selve

la, salame, linguica, salsicha)

Bebidas adocgadas (refrigerante, suco de caixinha,
suco em pd, dgua de coco de caixinha, xaropes ] Sim ] Nao ] Né&o sabe
de guarana/groselha,

Suco de fruta com adicio de agucar) ] Sim [] Nao [] Nao sabe
Macarrdo instantaneo, salgadinhos de pacote ou . o ~

biscoitos salgados (] Sim ] N3o [] N3o sabe
Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, 7 sim [ N3o [ N3o sabe

pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina)

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.



Gestantes

DADOS NECESSARIOS OBSERVAGOES

Idade gestacional Em semanas.
Peso Em quilogramas.
Estatura Em metro*

. Permite intervir pontualmente em alguns habitos alimentares,
Marcadores de Consumo Alimentar
como por exemplo, consumo de ultraprocessados.

*Atengio para unidade de medida ao registrar no sistema de informagio, pois o comprimento/estatura é solicitado em centimetro.
OBS.:Realizar a afericdo de peso em todas as consultas e estatura na primeira consulta.

Classificagcdo do IMC pré-gestacional*

Para acompanhamento do ganho de peso na gestacdo é preciso tomar por base o IMC pré-gestacional, para identificar na
caderneta da gestante o grafico que serd utilizado durante o pré-natal da gestante. Na tabela a seguir vocé identifica o es-
tado nutricional da gestante e a pagina da caderneta da gestante que vocé encontra o grafico para o acompanhamento do
ganho de peso adequado.

Estado Nutricional da gestante e a identificagdo do grafico a ser utilizado

IMC (kg/m?) CLASSIFICAQZO DO IMC GRAFICO DE ACOMPANHAMENTO
9 PRE-GESTACIONAL NA CADERNETA DA GESTANTE
<18,5 Baixo peso pagina 19
>18,5e <25 Eutrofia pagina 20

>25e <30 Sobrepeso pagina 21
=30 Obesidade pagina 22

Fonte: Caderneta da gestante, 2022.

*Utilize, preferencialmente, o peso ANTES de engravidar para calcular o IMC pré-gestacional e o ganho de peso.



O Ganho de Peso Gestacional também pode ser acompanhado por trimestre, considerando o ganho acumulado em cada
trimestre. Confira a seguir.

Faixas de recomendag¢des de Ganho de Peso Gestacional segundo IMC pré-gestacional

IMC PRE- CLASSIFICAGAO FAIXA DE ADEQUA- GANHO DE PESO CUMULATIVO (KG) POR TRIMESTRE

GESTACIONAL ~ DoIMC GAO NO GRAFICO ATE 27 SEMANAS | ATE 40 SEMANAS

(kg/m?) S (L) (PERCENTIS) TRIMESTRE) (2° TRIMESTRE) (3° TRIMESTRE)
T
L) Lo

Nota: Até 13 semanas de gestacdo é esperado um pequeno ganho de peso para mulheres com baixo peso (até 1,2kg) e eutrofia
(0,07kg). Nenhum ganho de peso é esperado para mulheres com sobrepeso ou obesidade. Para mulheres com eutrofia, sobrepeso e
obesidade, pode ocorrer pequena perda de peso (maximo 1,5kg) devido a nduseas e vémitos, comuns nesse periodo..

Fonte: Guia para a Organizag3o da Vigilancia Alimentar e Nutricional na Atengdo Primaria & Salde, 2022a.

CADERNETA

“GESTANTE



https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_gestante_versao_eletronica_2022.pdf

Classificagdo do estado nutricional para gestante

EXEMPLO DE CLASSIFICAGAO DA GESTANTE
IMC

GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGAO: 9,7 - 12,2 kg
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< SEMANA DE E[SIAciﬂ —

Observagio: A classificacdo do IMC da gestante depende do IMC antes da gravidez (ou até o primeiro trimestre).
Cada classificacdo de IMC pré-gestacional tem grafico especifico para acompanhamento da gestante.

Fonte: Caderneta da Gestante. Brasil, 2022.



Instrumento para avaliar praticas alimentares - Marcadores de consumo alimentar para gestante.

Vocé tem costume de realizar as refeices assistin-

do 4 TV, mexendo no computador e/ou celular? L) i L e L) e selbe
] Ul ] ] ] ]
Quais refeigdes vocé faz ao longo do dia? Café da Lanche da Almogo Lanche da Jantar Ceia
manha manha tarde

Feijao [] Sim [] Nao [] Nao sabe

Frutas frescas (ndo considerar suco de frutas) ] Sim ] Nao ] Nao sabe

Verdu‘ras e/(')u'legumes (qao confldgrar batata, 7 sim [ Nzo [ N&o sabe

mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame)

H Y i = . o o
amburguer e/ou embutidos (presunto, mortade 7 sim [ N3o [ N&o sabe

la, salame, linguica, salsicha)

Bebidas adogadas (refrigerante, suco de caixinha,
suco em pd, dgua de coco de caixinha, xaropes ] Sim ] Nao ] N&o sabe
de guarana/groselha,

suco de fruta com adicdo de acucar) [] Sim [] Nao [] Nao sabe
Macarrdo instantaneo, salgadinhos de pacote ou . o ~

biscoitos salgados ] Sim ] Nao [] N3o sabe
Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, 07 sim [ Nio O Mo seloe

pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina)

Fonte: Marcadores de consumo alimentar, SISVAN.



Resumindo as principais etapas da realizagdo da VAN na APS

Vigilancia Alimentar e

Nutricional na APS

Identificar o ciclo de vida

Conhecer o territério Conhecer a populagao ) .
i —_— Tt (Erat . e e realizar afericdo de peso,
spon ade e acess ade aticas, ha 0s, situagao
et i ot VIR, (EISTdeRy, SRS estatura e marcadores de
fisica aos alimentos) socioecondmica, etc.)

consumo.

Registrar as informagdes
em sistema de informagao
(prontuario) e em documen-
to individual (caderneta)

Classificar e orientar o
individuo conforme
a avaliagao.

A VAN deve ser inserida na rotina da APS de forma continua e sistematica e deve contar com todos
os profissionais e gestores. A sua implementagido de forma ampliada fornece instrumentos para
promover e defender o Direito a Alimentagdo Adequada e Saudavel, fundamental para a
Seguranga Alimentar e Nutricional.




VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL E
SEGURANGCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL (SAN) NA APS

O estado nutricional é influenciado por multiplos fatores incluindo o custo e a disponibilidade de alimentos. O diagndstico
gerado pela VAN é um potente instrumento que pode auxiliar a tomada de decisdo ndo apenas no setor da Saude, como
também para o planejamento intersetorial na construcdo ou adequacéo de politicas e estratégias.

Por isso, é preciso estar atento a diferentes situacdes nas quais a inseguranca alimentar (IA) pode estar presente, como: fome,
baixo peso, obesidade, doencas associadas & méa alimentacdo, consumo de alimentos de qualidade duvidosa ou prejudicial
a salde entre outros (CONSEA, 2006).

Uma estratégia recomendada pelo Ministério da Saude, em 2022, é a realizacdo da Triagem para Risco de Inseguranca Alimen-
tar (TRIA) na APS para identificar os domicilios/familias em risco de IA (BRASIL, 2022c¢).

ATRIA é um instrumento rapido, facil e pode ser aplicado por profissionais de salde, educacdo, salde publica e do desen-
volvimento social em oportunidades como: consultas individuais, visitas domiciliares, atividades em grupo, durante o pré-
-natal e consultas de puericultura, entre outros locais.

A adocdo da TRIA nas APS apoia a identificacdo rapida de familias em risco de IA e o monitoramento da situacdo de IA no ter-
ritério possibilitando o encaminhamento 4gil e oportuno para acdes e programas de Seguranca Alimentar Nutricional (SAN),
como aqueles que garantam a distribuicdo e o acesso imediato & alimentac3o (cestas emergenciais de alimentos, bancos de
alimentos, cozinhas comunitarias, restaurantes populares), ou a longo prazo (programas de transferéncia de renda).

O domicilio é identificado como em risco de IA quando responde SIM as duas perguntas:
1- Nos Ultimos trés meses, os alimentos acabaram antes que vocé tivesse dinheiro para comprar mais comida?
2 - Nos Ultimos trés meses, vocé comeu apenas alguns alimentos que ainda tinha, por que o dinheiro acabou?

Fonte: Brasil, 2022c.




Para a garantia dos direitos de SAN é preciso pautar-se na articulagdo intersetorial, integrando diferentes politicas,
entre elas a de Alimentagdo e Nutrigdo, de Seguranca Alimentar, de desenvolvimento econémico e social, a de
educagdo, de agricultura, além de ser fundamental desenvolver agées de diagndstico, VAN e de PAAS.

LEIA MAIS EM: GUIA RAPIDO DE PROMOGAO DA
ALIMENTAGAO ADEQUADA E SAUDAVEL (PAAS)."

Esperamos que esse material contribua para a qualificagcdo da VAN e a
identificac@o de aspectos que podem comprometer o Direito Humano a
Alimentacdo Adequada e Sauddvel da populacéo carioca.
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ANEXO

Curva de acompanhamento da Curva de acompanhamento da gestante
gestante com baixo peso com peso adequado/eutréfico

Eutrofia (IMC = 18,5 kg/m? e < 25,0 kg/

GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGRO: 9,7 - 12,2 kg GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGAO: 8 - 12 kg
101112 13 14 1516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 101112 13 14 15 16 17 1819 20 21 22 23 24 25 26 27 26 29 30 31 32 33 34 36 36 37 38 39 40
2% 2%
2% % % %
2 P4 P4l 23
2 2 2 2
2 F0) 21 2 2
2 41— 2 n 9 20
19 +17 19 19 19
18 > 18 18 18
7 L 1 n m
16 16 1 16
15 L] 15 15 = 15
i F50) 14 g “
T 13 L1 13 T 13 1,
Bn < — #3912 Bn — Fad) 12
20 2 2 0 20 2 0
=3 2 L+ P, % 9 HEGEP= 9
Z 8 =l )8 Z 8 2 - 8
& | 1 LT & L = =\
M B d 27 ! g ! P L = = !
LR~ 5 =F 6 &6 g ~ = 6
=5 g 5 = 5 B 5
g ¢ L - 4 2 ¢ e - 4
=3 e e 3 Z3 o R = 3
l = - 2 T2 4 » 2
1+ o 1 l 14=FF = 1
0 — 0 0 - 0
ER= Mt o 4 a q
2 2 2= — 2
3 3 3 3
4 4 -4 -4
5 5 5 5
6 6 5 6
o 1 q 1
8 k] -8 -8
) -9 9 9
0 0 10 10
10 1112113 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 101112 13 14 1516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40
1o TRIMESTRE | 29 TRINESTRE | 30 TRIMESTRE 10 TRIMESTRE | 2 TRINESTRE | 39 TRIMESTRE
<«—— SEMANA DE GESTAGRD —» <«—— SEMANA DE GESTAGRO —»

Fonte: Caderneta da Gestante. Ministério da Sadde 2022.



Sobrepeso (IMC = 2
GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE GESTAGAO: 7 - 9 kg

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

Curva de acompanhamento da
gestante com sobrepeso

kg/

e < 30,0 kg/m?)

besidade (IMC = 30 kg/m

GANHO DE PESO RECOMENDADO ATE 40 SEMANAS DE G[STA(}EU: 5-72kg

Curva de acompanhamento da
gestante com obesidade
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Curvas de acompanhamento de criangas pré-termo. Meninos e Meninas

Perimetro cefdlico (cm) Comprimento (cm) Pesa (kg)
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Comprimento (cm) Peso (kg)
Observagdo: 1- Prematuro: Bebés nascidos <36 semanas gestacionais. Prematuro extremo: <28 semanas. 2- Para classificagdo a partir das curvas, apds a 64 se-
manas (1ano e 4 meses) usar as curvas da OMS por sexo, calculando a idade corrigida até os 2 anos de idade. Para prematuros extremos (<28 semanas) até 3 anos.

Calculo da Idade corrigida: Calcular primeiro: 40 semanas (tempo gestacional padrio) - quantidades de semanas que a criangas nasceu. Dividir esse valor por 4 para sa-
ber quantos meses de diferenca em relagdo a uma gestacio padrdo. Depois: diminuir a idade cronoldgica da crianga do célculo anterior. Exemplo: Crianga com 5 meses
de vida, nasceu com 32 semanas de gestagdo » 40 - 32 = 8 / 8 semanas : 4 semanas = 2 meses. l[dade cronoldgica (5) - idade corrigida (2) = 3 meses de idade corrigida.

Fonte: Adaptado da Caderneta da Crianga - Menino e Menina. Ministério da Saude 2020.




Peso (kg)

Meses
ANOS

Curva de peso para idade - meninos 0 a 2 anos de idade

Peso para Idade 0 a 2 anos
Peso elevado para idade > escore-z +2 | Peso adequado para idade > escore-z -2 e < escore-z +2
Baixo peso para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixo peso para idade < escore-z -3
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Fonte: Caderneta da Criangca - Menino. Ministério da Saude 2020.
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Comprimento (cm)

Meses
ANOS

Curva de comprimento para idade - meninos 0 a 2 anos de idade

Comprimento para Idade 0 a 2 anos

Comprimento adequada para idade > escore-z -2 | Baixa comprimento para idade > escore-z -3 e < escore-z -2
Muito baixo comprimento para idade < escore-z -3
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Fonte: Caderneta da Crianca - Menino. Ministério da Saude 2020.
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Meses

Curva de IMC para idade - meninos 0 a 2 anos de idade

IMC para Idade 0 a 2 anos
Obesidade > escore-z +3 | Sobrepeso > escore-z +2 e < escore-z +3 | Risco de sobrepeso > escore-z +1 e < escore-z +2
Eutrofia > escore-z -2 e < escore-z +1 | Magreza > escore-z -3 e < escore-z -2 | Magreza acentuada < escore-z -3

ANOS Nascimento

1
Idade (meses e anos completos)

Fonte: Caderneta da Crianga - Menino. Ministério da Saude 2020.
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Peso (kg)

Meses
ANOS

Curva de peso para idade - meninos 2 a 5 anos de idade

Peso para Idade 2 a 5 anos
Peso elevado para idade > escore-z +2 | Peso adequado para idade > escore-z -2 e < escore-z +2

Idade (meses e anos completos)

Fonte: Caderneta da Crianga - Menino. Ministério da Saude 2020.

Baixo peso para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixo peso para idade < escore-z -3
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Curva de estatura para idade - meninos 2 a 5 anos de idade

Estatura para Idade 2 a 5 anos
Estatura adequada para idade > escore-z -2 | Baixa estatura para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixa estatura para idade < escore-z -3
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Fonte: Caderneta da Crianga - Menino. Ministério da Saude 2020.




Curva de IMC para idade - meninos 2 a 5 anos de idade

IMC para Idade 2 a 5 anos
Obesidade > escore-z +3 | Sobrepeso > escore-z +2 e < escore-z +3 | Risco de sobrepeso > escore-z +1 e < escore-z +2
Eutrofia > escore-z -2 e < escore-z +1 | Magreza > escore-z -3 e < escore-z -2 | Magreza acentuada < escore-z -3
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Curva de peso para idade - meninos 5 a 10 anos
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Peso para Idade 5 a 10 anos: Peso elevado para idade = escore-z +2 | Peso adequado para idade > escore-z -2 e < escore-z +2 |
Baixo peso para idade = escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixo peso para idade < escore-z -3

Fonte: Adaptado. Organizagdo Mundial de Saide, 2007



Curva de estatura para idade - meninos 5 a 19 anos
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Idade (meses e anos completos)

Estatura para Idade 5 a 19 anos: Estatura adequada para idade = escore-z -2 |
Baixa estatura para idade = escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixa estatura para idade < escore-z -3

Fonte: Adaptado. Organizacdo Mundial de Saude, 2007



Curva de IMC para idade - meninos 5 a 19 anos
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Idade (meses e anos completos)

IMC para Idade 5 a 19 anos: Obesidade grave > escore-z +3 | Obesidade > escore-z +2 e < escore-z +3 | Sobrepeso > escore-z +1 e < esco-
re-z +2 Eutrofia = escore-z -2 e < escore-z +1 | Magreza = escore-z -3 e < escore-z -2 | Magreza acentuada < escore-z -3
Fonte: Adaptado. Organizacdo Mundial de Saide, 2007



Peso (kg)

Meses
ANOS

Curva de peso para idade - meninas de 0 a 2 anos

Peso para idade 0 a 2 anos
Peso elevado para idade > escore-z +2 | Peso adequado para idade > escore-z -2 e < escore-z +2
Baixo peso para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixo peso para idade < escore-z -3
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Fonte: Caderneta de Salde - Meninas. Ministério da Saude, 2022.
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Curva de comprimento para idade - meninas de 0 a 2 anos

Comprimento para Idade 0 a 2 anos
Comprimento adequada para idade > escore-z -2 | Baixa comprimento para idade > escore-z -3 e < escore-z -2
Muito baixo comprimento para idade < escore-z -3
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Curva de IMC para idade - meninas de 0 a 2 anos

IMC para Idade 0 a 2 anos
QObesidade> escore-z +3 | Sobrepeso > escore-z +2 e < escore-z +3 | Risco de sobrepeso > escore-z +1 e < escore-z +2
Eutrofia > escore-z -2 e < escore-z +1 | Magreza > escore-z -3 e < escore-z -2 | Magreza acentuada < escore-z -3
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Peso (kg)

Meses
ANOS

Curva de peso para idade - meninas de 2 a 5 anos

Peso para Idade 2 a 5 anos
Peso elevado para idade > escore-z +2 | Peso adequado para idade > escore-z -2 e < escore-z +2
Baixo peso para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixo peso para idade < escore-z -3

Idade (meses e anos completos)

Fonte: Caderneta de Salde - Meninas. Ministério da Saude, 2022.
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Estatura (cm)

Meses
ANOS
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Curva de estatura para idade - meninas de 2 a 5 anos

Estatura para Idade 2 a 5 anos

ara idade < escore-z -3

Estatura adequada para idade > escore-z -2 | Baixa estatura para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixa estatura
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Fonte: Caderneta de Salde - Meninas. Ministério da Salde, 2022.
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Curva de IMC para idade - meninas de 2 a 5 anos

IMC para Idade 2 a 5 anos
Obesidade > escore-z +3 | Sobrepeso > escore-z +2 e < escore-z +3 | Risco de sobrepeso > escore-z +1 e < escore-z +2
Eutrofia > escore-z -2 e < escore-z +1 | Magreza > escore-z -3 e < escore-z -2 | Magreza acentuada < escore-z -3
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Idade (meses e anos completos)

Fonte: Caderneta de Salde - Meninas. Ministério da Salde, 2022.




Curva de Peso para idade - meninas 5 a 10 anos
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Peso para Idade 5 a 10 anos: Peso elevado para idade > escore-z +2 | Peso adequado para idade > escore-z -2 e < escore-z +2 |
Baixo peso para idade = escore-z -3 e < escore-z -2 | Muito baixo peso para idade < escore-z -3

Fonte: Adaptado. Organizagdo Mundial de Saide, 2007



Curva de estatura para idade - meninas 5 a 19 anos
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Idade (meses e anos completos)

Estatura para Idade 5 a 19 anos: Estatura adequada para idade = escore-z -2 | Baixa estatura para idade > escore-z -3 e < escore-z -2 |
Muito baixa estatura para idade < escore-z -3
Fonte: Adaptado. Organizacdo Mundial de Saide, 2007



Curve de IMC para idade - meninas 5 a 19 anos
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Idade (meses e anos completos)

IMC para Idade 5 a 19 anos: Obesidade grave > escore-z +3 | Obesidade > escore-z +2 e < escore-z +3 | Sobrepeso > escore-z +1 e < escore-
-z +2 Eutrofia = escore-z -2 e < escore-z +1 | Magreza = escore-z -3 e < escore-z -2 | Magreza acentuada < escore-z -3
Fonte: Adaptado. Organizacdo Mundial de Saide, 2007
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