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L NOTA TECNICA CONJUNTA SMS/DVE/DAS N° 002 DE 30 DE NOVEMBRO DE 2020 l

Assunto: Revoga a Nota Técnica
Conjunta DVE/DAS N° Q01/2016 e realiza
novas orienfacdes sobre a
nofificacdo/investigacéo de casos de
desnuftricGo grave.

Considerando que a desnutricdo energético-proteica (DEP) pode ser definida como uma
doenca mulfifatorial de alta letalidade, capaz de promover diversas alferagoes
fisioldgicas na tentativa de adaptar o organismo & escassez de nutrientes (1);

Considerando gque a identificagcdo das causas da DEP auxilia o fratamento, melhora a
sua resposta e reduz o risco de morbimortalidade (1);

Considerando que a Desnutricdo Grave (casos suspeitos ou confirmados) se tornou de
notificac@o compulséria em Itajai através da Resolucdo n°064/SMS/DVE de 17 de julho de
2015, com base na Lei Estadual 10.867 de 07 de agosto de 1998, apds a revogagdo da
Nofificacdo Estadual de Desnutricdo Grave (DG) através da Portaria n°242 de 10 de aboril
de 2015;

Considerando que em 2016 foi publicada a primeira Nota Técnica Conjunta DVE/DAS N°
01/2016, orientando sobre a nofificacdo/investigagdo de casos de desnutricdo grave (2).

Considerando que a Nota Técnica Conjunta DVE/DAS N° 01/2016, necessita de
atualizacd@o, em relacdo Confirmacdo do Diagndstico em Situagdes Especiais: Crianga
Prematurag;

A Secretaria Municipal de Salde vem por meio desta Nota Técnica Conjunta, definir
novas orientacdes sobre a notificagcdo/investigagdo de casos de desnutricGo grave.

1 - NOTIFICACAO E INVESTIGACAO DA DESNUTRICAO GRAVE

Deverdo ser notificados todos os casos suspeitos ou confirmados de DG em criangas de
28 dias até 09 anos 11 meses e 29 dias de idade.

1.1 - Critérios para a nofificacdo da DesnutricGo Grave (caso suspeito)

A nofificac@o deverd ser redlizada quando a crianga apresentar os seguintes critérios
antropométricos e/ou clinicos:

a)Uma das classificacdes abaixo do ponto de corte do Escore-z -3, segundo a

recomendac&o da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) de 2006 e 2007:

e Peso para Idade: muito baixo (gréficos - anexos 1 a 4);

e indice de Massa Corporal (IMC) para Idade: magreza acentuada (gr&ficos - anexos 5 a
8);

e Circunferéncic do Braco (CB) para idade: muito baixo (gréficos disponiveis em

https://saude.itajai.sc.gov.br/d/é9).

e Peso para comprimento/estatura: muito baixo (gréficos - anexo ? a 12).

b) Sinais clinicos de marasmo, de Kwashiorkor ou de Kwashiorkor-marasmatico quando
houver caracteristicas mistas (3.4).
7
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Marasmo Kwashiorkor
Faixa etdria Incide com mais frequéncia nos| Em geral, acomete criangas
lactentes jovens (abaixo de 12 meses). acima de 2 anos.
Edema clinico Presente: pernas, abddmen e
Ausente face, mas pode ser

generalizado.

Comuns, geralmente

Ausentes, pele fina, enrugada, com comeca nas dreas de maior
Dermatoses perda da elasticidade, porém, sem friccdo como os cotovelos.
lesdes cutdneas. Manchas pelagréides e

descamacdo da pele.

Muito comuns: quebradigo,

Alteracdes do perda de brilho e de
Raras =

cabelo coloracdo castanho-

vermelho.

Ausente, emagrecimento acentuado,
costelas proeminentes,

Paniculo desaparecimento da bola de Bichat c e
. F s Presente, mas diminuido.

adiposo (Ultimo depdsito de gordura a ser

consumido, localizado na regido

malar).
Hipcistia Presente Presente
muscular
Hepatomegalia Ausente Comum
Apetite Manftido Diminuido
Estado mental Alerta, ingquieta, olhar vivo e choro Apatia, desinteresse.
constante.

1.2 — Notificagcao

O profissional do Servigo de Saude que identifica e inicia o tratamento dos casos de DG
serd o responsavel pela notificac@o dos mesmos & Vigilancia Epidemioldgica (VE). Todos
os casos notificados devem ser encaminhados para avaliagdo de médico pediatra e de
nutricionista.

A VE deve verificar se o caso preenche os critérios de notificagdo e iniciar a investigacdo
dos casos suspeitos.

1.2 - Fontes

As fontes de notificacdo s@o os servicos de salde pUblicos ou privados (hospitais, clinicas)
e outros servicos da atencdo & crianga (creches e escolas).

1.4 - Investigacao

A Investigac@o Epidemiolégica tem como objetivo a confirmacdo do diagnéstico,
classificacd@o do caso conforme os critérios estabelecidos, @ identificacdo das causas € a
orientacdo sobre as medidas de controle.

A VE serd a responsavel pela investigagdo em FICHA PROPRIA (anexo 13) dos casos
suspeitos de DG, sendo realizada junto aos profissionais que atendem o caso.
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1.4.1 - Critérios para Confirmacdo do Diagnéstico (realizade pela Vigildncia
Epidemiolégica)

Os casos suspeitos serdo classificados e confirmados conforme diagnéstico clinico e/ou
antropométrico. Quando n&o houver diagndstico clinico, serd utilizado o Consenso de

Desnutric@o Pedidtrica da Sociedade Americana de Nutrigdo Enteral e Parenteral (2014),
considerando duas ou mais medidas (5):

o Desnvutricdo s v
Desnutricdo leve wibterads Desnutricao grave
Velocidade de < 75%¢ do padraoP | <50%¢° do padréo® | <25%°do padraoP
ganho de peso (<2 para o ganho de para o ganho de para o ganho de
anos de idade) peso esperado peso esperado peso esperado
Perda de peso (2 a
20 anos de idadel] 5% do peso usual 7,5% do peso usual 10% do peso usual

Desaceleracdo no 5 "
Declinio de 1 score- | Declinio de 2 score- | Declinio de 3 score-
score-Z de P/C ou ©

P/E z z z
~ 51-75% da 26-50% da < 25% da
Ingestdo . . = .
. gestd necessidade necessidade necessidade
inadeqguada de o . poty ; o .
: energética/proteica | energética/proteica | energética/proteica
nutrientes . A .
estimada estimada estimada

aGuo S, Roche AF, Foman SJ, et al. Reference data on gains in weight and length during the first two years of life. Pediatrics. 1991:1 19(3):355-362.
bworld Health Organization data for pafients <2 years old: http:/ fwww.who.nt/childgrowth/standards/w_velocity/en/index.html.

1.4.1.1 - Confirmacdo do Diagnéstico em Situagoes Especiais
a) Crianca Prematura (Idade Gestacional < 37 semanas)

Para a avaliacdo do estado nutricional de criangas pré-termo, o Ministério da Salde
recomenda a utilizacdo das curvas de referéncia da Intergrowth-21+ até 64 semanas pos-
concepcionais (grdficos - anexos 13 e 14 e também disponivel no site:
http://intergrowth21.ndog.ox.ac.uk/preterm/pt/ManualEntry), quando o
acompanhamento das criangas deve ser fransferido para as curvas da OMS (6).

A idade corrigida deve ser utilizada até 2 anos de idade cronoldgica e até 3 anos, se
Idade Gestacional (IG) menor que 28 semanas. Para calcular a idade corrigida, consta
na Caderneta da Crianca a seguinte explicacdo:

e Primeiro calcular:

40 semanas — IG ao nascimento = tempo que faltou para a IG de termo

Exemplo: 40 semanas — 28 semanas = 12 semanas (corresponde a 3 meses).
Idade cronoldgica - o tempo que faltou para a IG de termo = Idade Corrigida
s Depois, descontar aidade cronoldgica:

Continuac@o do exemplo: Crianca com é meses (idade Cronoldgica) — 3 meses
(desconto) = 3 meses de Idade Corrigida.

&
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Também serd considerada a avaliacdo longitudinal e uma abordagem integral,
envolvendo outros indicadores, para confirmar © estado nutricional de maneira
adequada (7).

b) Criangca com deficiéncia

O Ministério da Saude considera que as especificidades da crianga com deficiéncia
podem demandar uma avaliaggo diferenciada do seu estado nutricional. Ndo h&d um
consenso para a avaliagcdo do estado nutricional de pessoas com 0s diversos tipos de
deficiéncia (7).

Assim, para a confirmacdo do diagndstico serdo considerados instrumentos especificos
para Sindrome de Down (Mustacchi, 2002), para paralisiac cerebral (Brooks e
colaboradores, 2011) e avaliagdo longitudinal conforme a recomendagdo do Ministério
da Saude (7). Esses instrumentos estdo disponiveis nas Publicacdes da Vigildncia
Epidemioldgica no site da Secretaria Municipal de Saude
(https://saude.itajai.sc.gov.br/d/é9).

1.4.2 - Etiologia
Os casos suspeitos serdo classificados quanto a sua causa

a) Primdria: oferta de alimentagdo quantitativamente ou qualitativamente insuficiente
em calorias e nutrientes, sem outra causa bésica para a desnutricdo (8). A desnutricdo
primdria grave pode ser diagnosticada erroneamente e a falta de diagndstico de uma
causa secunddria acarreta falhas e demora no tratamento (9).

b) Secunddria: ingestdo de alimenfos ndo suficiente por necessidades energéticas
aumentadas ou por qualquer outro fator ndo relacionado diretamente ao alimento,
como a presenca de verminoses, cancer, alergia ou intoleréncia alimentares, digestdo e
absorcdo deficientes de nutrientes (8).

c) Mista: qguando hd presenga de causa primaria e secunddria, deve-se avaliar qual o
principal fator responsével pelo quadro.

1.5 - Fluxo

s O profissional de sadde que identifica a suspeita deve notificar a VE e enviar a Ficha
de Notificacdo (Cadastro Individual do Sistema de Informacdo de Agravos de
Noftificacdo - SINAN), além de fornecer as informacoes minimas para andlise dos critérios
de nofificagdo.
e Todos os casos notificados com residéncia em outro municipio, a VE deve comunicar &
VE do respectivo municipio.
e Os casos suspeitos ou com informagdes insuficientes devem ser investigados sob
coordenacdo da VE. O planejamento das acoes deve ser estabelecido junto com ©s
profissionais de salde que acompanham © Caso e/ou com a equipe da Estratégia da
Saude da Familia responsavel pela drea de abrangéncia. A VE comunicard os Casos
confirmados de DG & Direforia de Atencdo & Salde [DAS) e para a equipe de referéncia
do caso.
e Os encaminhamentos devem ser realizados para garantir as medidas de confrole,
sendo acionadas outfras secretarias e/ou instituicdes conforme necessidade. O
monitoramento da evoluc&o dos casos confirmados de DG serd de responsabilidade da
Secretaria Municipal de Saude .,
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VE e a garantia do tratamento da Diretoria de Atenc@o & Salde em conjunto com 0s
Servicos de Saude.

o Apds é meses da noftificagdo ou antes se necessdrio, a VE deve comunicar o Caso
com evolucdo insuficiente & Diretoria de Atencdo & Saude, a fim de rever O
planejomento das agdes juntamente com os profissionais que atendem o Caso.

" Secretaria Municipal de

2 - Critérios para evolucdo da Desnutricdo Grave

2.1 - Prazo de encerramento (realizado pela Vigilancia Epidemiologica)

Para fins de VE, os casos nofificados devem ser acompanhados e encerrados em até 12
meses. A evolucdo deve ser considerada conforme a situac&o da crianga no momento
do encerramento:

a) Alta por recuperagdo nutricional: reduc@o da gravidade da desnutricdo em duas
consultas consecutivas, com intervalo minimo de um més entre elas, conforme par&metro
utilizado para confirmagdo do diagnéstico do caso.

b) Alfa por idade: guando @ crianca completar 10 anos de idade, apresentando
acompanhamento minimo de 12 meses.

c) Obito por DG: quando o obito estiver relacionado & DG.

d) Obito por outras causas: quando o dbito ndo estiver relacionado a DG.

e) Abandono: quando a crianga nao for localizada hé mais de frés meses.

f) Transferéncia: quando a crianga se mudar para outro municipio.

g) Permanece em iratamento: quando a crianga ndo apresentar outros critérios de
evolucdo até o prazo de encerramento.

2.2 - Medidas de Controle

Recuperacdo nutricional; agoes bdsicas de salde; fratamento de doencas de base €
afeccdes infercorrentes; promogdo da melhoria das condicdes de vida da familia e
educacdo nutricional.

2.3 - Acompanhamento dos casos

Os casos confirmados devem ser acompanhados pela equipe da Estratégia de Saude
da Familia, no minimo, mensalmente. Se residir fora da drea de abrangéncia, deve ser
garantida a avaliagdo meédica mensal.
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4 - Elaboragdo:
4.1 - Nota Técnica Conjunta DVE/DAS N° 01/2016 (Revogada)

Ana Luiza Reis Vasques (Responsével Técnica), Alessandra Monestel, Elaine Regina da
Silva, Fabricio Sbroglio Lando, Karla Schmoeler, Leonardo Takahito Matsubara, Leticia Reis
Nunes Santos, Luciana dos Santos Celia Fossari, Marcela Prates Braz, Samara Graf do
Prado, Silvana Ardenghi Molinari € Zulmira Pezzini Paes.

4.2 - Atudlizacdo da recomendagdo para Confirmagdo do Diagnéstico em Situagdes
Especiais: Crianga Premaiura

Ana Luiza Reis Vasques (Responsdvel Técnica pela Vigildncia da Desnutricdo Grave),
Alessandra Monestel (Responsdvel Técnica pelo Servico de NutricGo), Fabricio Sbroglio
Lando (Endocrinologista pedidtrico da Unidade de Assisténcia Médica Especializada),
Marcela Prates Braz (pediatra da Unidade Bdsica de Saude Votorantim), Camila Santos
do Couto (Supervis&o da Salde da Mulher, Crianga e Adolescente), Daniela Cristiane
dos Santos Silva (Supervisdo da Salde da Mulher, Crianca e Adolescente) e Greyce de
Souza Lobo Mayer (Supervisdo da Estratégia Satde da Familia).

Emerson %bedo Duarte

Secretdrio de Salude

Itajai, 30 de novembro de 2020.

Odi F&tima Perdo Prisc‘ a Paolg Vieirar
Diretora de Atencdo & Saude Diretora da Vigildncia Epidemioldgica
Secretaria Municipal de Saude
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Wl municipio DE

ZITAJAI

ANEXO 13 - Ficha Individual de Investigacdo da Desnutrigao Grave.

FICHA INDIVIDUAL DE INVESTIGACAO  Wiw MUNICIPIODE ,

DA DESNUTRICAO GRAVE “"5 ITAJ Al

o 1-Numero da Notificagao 2 - Agravo/doenca 3- Data da Notificagdo
‘™ DESNUTRICAO GRAVE — E 43 / i
& [4- Municipio de Notificagdo Codigo (IBGE)
@ O S 0 [ O
§ 5- Unidade de Salde (ou outra fonte notificadora) Codigo 6- Data do diagnéstico
= O O (A O I / £
__ | 7- Nome do Paciente
3
% 8- Data de Nascimento 9- Idade 10- Sexo
= . - |__| M~ Masculino F- Feminino
- /[ 2-Dia 3-Més 4-Ano 1 - Ignorado
§ |11 - Raga/Cor 12 - Escolaridade
= |__| 1-Branca 4-Parda 0 - Analfabeto 1 — 18 a 42 série incompleta do Ensino Fundamental
2 2-Preta 5-Indigena 2 - 43 série completa do EF 3 — 52 a 82 série incompleta do EF
3-Amarela 9-Ignorado 9 - Ignorada 10 - Ndo se aplica
o |13~ Municipio de Residéncia Cadigo 14 - UF
! N 1 | | I
é 15- Bairro 16- Logradouro (rua, avenida,...)
w
% 17 - Ndmero 18 - Complemento (apto, casa, ...) 19 - Ponto de Referéncia
-
§ 20- Telefone 21- Zona
a l__| 1= Urbana 2 - Rural
| N ! T () T [ I 3 — Periurbana 9 - Ignorado
Dados Complementares do Caso
22 - Data da 23 — N© do Prontuario 24 - Tipo de Entrada |__|
Investigagac 1 - Caso Novo 3 - Reingresso apos abandono
/ / JL il I S [ 2 - Recidiva
25 - Idade Gestacional 26- Peso ao nascer 27 Historla de desnutrigdo na familia
Il __lIsl__Id __| Irm&o menor de 10 anos  |__| Mae
99 - Ignorado I 1L 1 1 lg 1 Sim 2-Ndo 9-Ignorado 10-N&o se aplica
28- Historia de obito de | 29- Causa basica do obito
irmaos até 10 anos | |1 - Diarreia/Desidrataggo 5 - Insuficiéncia cardiaca
o | |_] 1-Sim - Infeccdo Respiratoria Aguda 6 - OQutros(especificar)
% 2 - Nao 3 Septicemia 9 - Ignorado
© 9 - Ignorado 4 - Anemia 10 - Nao se aplica
SEB 10 - Nao se aplica
g 30- Hospitalizacdo nos ultimos | 31- Motivo da ultima intemagao
s 6 meses (ndo considerar a | |__ |1 - Diarrela/Desidratagao s — Insuficiéncia cardiaca
« | Internacdo atual) - Infeccio Respiratéria Aguda 6 - Outros(especificar)
% 1-Sim 3 Septicemia 9 - Ignorado
=5 1 2 - Nao 4 - Anemia
§ 3 - Ignorado
£ [32- Nimero de atendimentos em Servigo de Urgéncia e 33- Duragao da amamentacdo
< | Emergéncia nos dltimos 6 meses (ndo considerar o atendimento exclusiva ao peito
atual) ]I 1_| 2-Dia 4-Ano
| | __| atendimentos 3-Més 9 - Ignorado
34- Duracdo da amamentagdo complementar 35- Crlanca assistida em
1 -Sim 2 - N3o 9 - Ignorado
|1 1_| 2-Dia 4-Ano |__| Vigildncia do crescimento  |__| Imunizacao
3-Més 9 - Ignoradoe | | Suplementacdo alimentar | | Outros programas
36- Se outros programas, quais: 37- Calendéario de vacinagao para idade

|| 1- Completo 2~ Incompleto 9 - Ignorado

38 - Data do acompanhamento | 39 — Peso 40- Altura 41- Circunferéncia do brago
e /I L L Ll 1 g% y § | fem || | jem 99-Ignorado
‘nE'i 42 - Classificagdo do Estado Nutricional, segundo OMS (2006 e 2007):
§ |__| Peso por Idade |__|indice de Massa Corporal por Idade
g |__| Circunferéncia do Brago por Idade |__| Peso para comprimento/estatura
1- Muito baixo/magreza acentuada 3- Adequado 5- Obesidade
2- Baixo/magreza 4- Elevado/sobrepeso 10 — Nao se aplica
- 5 . . i
& B Rua: Leodegario Pedro da Silva, 300 — Imarui MUNICIPAL DE
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@l municirio DE

SITAJAI

FICHA INDIVIDUAL DE INVESTIGAGAO @i MUNICIPIODE ,

=
DA DESNUTRICAO GRAVE ‘-3 ITAJ AI

43- Presenca de edema 44- Outros sinais clinicos nutricionais
1-Sim 2-Nac 9 - Ignorado 1-Sim 2- Nao 9 - Ignorado
@ |__| Edema bilateral de dorso do pé |__| Manchas descamagdes pelagroides
2 |__| Genitais |__| Escassez de paniculo adiposo
5 | || Abdémen |__| Despigmentagdo e queda de cabelo
9 | | Generalizado | | Face senil | | Hepatomegalia
2 | 45 - Presenca de doencas de base CID: |__Il__1I__I
& || J1-Sim 2-N3o 3-Em investigacdo Especificar
46- Chefe de familia (financeiro) 47- Situacao atual do chefe de famila 48- Se desempregado, ha
|_]1 1-Pal 4-Avos (financeiro) quanto tempo?
2 - M3e 5 - Instituigao |__| 1 - Empregado 2 -Desempregado |__| Menos de 6 meses
3 - Irm&o Maior 6 - Outros 3 - Auténomo | | Mais de 6 meses
49- Escolaridade do chefe de familia (financeiro) 50- Responsavel pela crianca (cuidador)
w | |__l0 - Analfabeto 6 — EM completo || 1-Pai 4 - Avos
8 | 1 - 12 a 42 série incompleta do EF 7 — Educagdo superior incompleta 2 - Mae 5 - Instituicao
£ || 2 - 42 série completa do EF 8 - ES completa 3 - Irm3o malor 6 — Outros
2 | 3 - 52 a 82 série incompleta do EF 9 - Ignerada Nome:
S | 4 - EF completo 10 - N3o se aplica .
& | 5 - Ensino médio incompleto
§ 51- Escolaridade do responsavel 52 - Ha suspeita/confirmagdo de
“ |__] 0 - Analfabeto 6 - EM completo negligéncia/ abandono:
S | 1 - 12 a 42 série incompleta do EF 7 - Educacdo superior incompleta
8 | 2 - 42 série completa do EF 8 - ES completa || 1-Sim
3- g; age s‘érie incompleta do EF 90— Ig';ur;orada , T 2 - N3o
4 - EF completo 10 - N3o se aplica
5 — Ensino ?nédio incompleto ) 7 9 - Ignorado
53- Agua tratada 54- NO de 55- N° de criancas 56- N° de comodos (exceto
|__| 1-Sim 9 - Ignorado moradores | menores de 10 anos cozinha e banheiro)
2 - Nao - I - I -
o | 57- Etiologia 58- Classificacao do caso 59- Critério de confirmagao
-3 1 |__| 1-Clinico
S 1-Primaria 1- Desnutri¢d@o grave 2- Antropomeétrico
> 2—-Secundaria 2- Descartado, desnutricdo moderada Especificar
2 3 —Mista prevaléncia primaria 3- Descartado, desnutricéo leve 3- Qutros
4 —Mista prevaléncia secundéria | 4- Descartado, sem grau de desnutriggo Especificar
60- Em tratamento da DG 61- Tipo de tratamento da DG realizado ou referenciado
|__]11-Sim |__I1 — Hospitalar
2 - Nao 2 - Ambulatorial
9 - Ignorado 3 - Qutros (especificar)

62 - Medidas de Controle
1-Sim 2-N3o 9 - Ignorado

|_|Recuperagao Nutricional |__| AcBes Basicas de Salde
|_|Educagdo nutricional |_| Promogdo de melhoria das condigdes de vida do ambiente familiar
|__|Tratamento de doencas de base|__| Outros (especificar)

| |Tratamento de Intercorréncias Associadas
63 — Encaminhamento ao:
1-Sim 2-N3o 9 -Ignorado
| Pediatria |__| Secretaria de Assistencia Social |__| Secretaria de Educagéo
| Servico de nutrigdo  |__| Conselho Tutelar |_| Vara da Inféncia e da Juventude
| Outros (especificar)

Tratamento e Medidas de Controle

|
|
l
64 - Evolucao do Estado Nutricional conforme critério de confirmacao (campo 59)

|_|10Més |_|20Més |__|30Més |__|40Més | __|59Més |_| 6° Més

ol 1|70 Més |__ |80 Més |__| 90 Més |_ |10° Més |__|11° Més |_ |120 Més
w
-g 1- Muito Baixo 2- Baixo 3- Adequado 4- Nao realizado
& | 5- Agravamento dos sinais clinicos 6- Reducdo dos sinais clinicos 7- Sem sinais clinicos
g 65- Data da evolucdo | 66- Evolugao 67- Condicbes de alta
= |__|1- Alta por recuperagao nutricional  2- Alta/idade Peso g
£ /[ 3- Transferéncla _ 4- Abandono Altura cm
E 5- Obito por DG 6- Obito por outras causas Estado Nutricional:
E 7- Permanece em tratamento 9 - Ignorado
£ | 68- Observagdes
=1
<

69- Nome do Investigador 70- Fungao 71- Data 72- Assinatura
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INSTRUGCAO PARA PREENCHIMENTO DA FICHA DE INVESTIGACAO DA DESNUTRICAO GRAVE

1- Nimero da Notificagdo: Transcrever da ficha individual de notificaco.

2- Agravo/doencga: Nome deo agravo/doenga ou codigo correspondente estabelecide (CID 10) que esta
sendo notificado.

3- Data da Notificaco: Anotar a data que esta sendo notificado o caso.

4- Municipio de Notificagdo/Cédigo: Anotar o nome do municipio onde a crianca estd sendo notificada.
Anotar o codigo do municipio conforme Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) onde a crianca
esta sendo notificada.

5- Nome da Unidade de Saide/Cédigo: Anoter o nome e o codigo da Unidade de Salde que estd
realizando a notificacdo, conforme Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES).

6- Data do diagnéstico: Quando foi observado os primeiros sintomas clinicos de desnutrigdo grave ou a
primeira avaliagdo antropométrica com uma das classificacbes abaixo do pontc de corte Escore-z -3
segundo a Organizacdo Mundial da Sadde (2006/2007).

7- Nome do Paciente: Anotar o nome completo da crianca que esta sendo notificada.

8- Data de Nascimento: Anotar a data de nascimento registrando o anc de forma completa.

9- Idade: Anotar a idade em dias, meses ou anos.

10- Sexo: Anotar o codigo do sexo da crianga. Ex: M = Masculino.

11- Raca/Cor: Informar a Raga/Cor da crianga. Ex: 1 = Branco.

12- Escolaridade: Preencher o codigo conforme a série e grau que a pessoa esta freqiientando ou freglientou
considerando a Gltima série concluida com aprovac@o ou grau de instrugdo do paciente por ocasiao da
notificacdo.Ex: 0 = Analfabeto.

13- Municipio de residéncia/Codigo: Anotar o nome do municipio onde a crianga reside. Anotar o
codigo do municipio conforme Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) onde a crianga reside.

14- UE: Anotar a sigla da Unidade da Federag3o onde reside a crianca. Ex: SC

15- Bairro: Anotar o nome completo do bairro de residéncia da crianca.

16- Logradouro: Anotar o tipo (rua, avenida, travessa, etc) e nome completo correspondente ao logradouro
da residéncia da crianga.

17- Nimero: Anotar o nimero do legradouro da residéncia da crianga.

18- Complemento (apto, casa,...): anotar o complemento do logradouro da residéncia da crianga (Ex.: Bloco
A, apto 101, lote 10, casa 02, etc).

19- Ponto de referéncia: Anotar e referéncia facilitando a localizacao da residéncia. E: Bar, mercado,
colégio,...

20- Telefone: Preencher com os nimeros do codigo de area (o DDD) e do telefone dos responsaveis.

21- Zona: Anotar o cddigo da zona onde a crianga reside. Ex: 1- Urbana.

22- Data da Investigag3o: Anotar o dia que foi realizada a visita domiciliar para investigagao do caso.

23- N° do prontuario: Anotar o nimero do prontudrio fisico no Servico de Salde ou o codigo do prontudrio
eletronico da crianca.

24- Tipo de entrada: Preencher com o cédigo correspondente 2o tipo de entrada do paciente na unidade de
satide. O “caso novo” é todo paciente que nunca se submeteu ao tratamento de desnutrigdo grave. Os
retratamentos podem acontecer por: “recidiva” apds alta por recuperacao nutricional e “reingresso apos
abandono”, quando ocorre interrupgdo de um tratamento por mais de trés meses.

25- Idade Gestacional: Anotar o nimerc de semanas e dias de gestac3o, preferencialmente, com base nas
informacdes da Declaragdo de Nascido Vivo. Também podera ser utilizado com base nas informagdes da
Caderneta de Saude ou do prontudrio. Ex. 36 s 5d

26- Peso ao nascer: Anotar o peso ao nascer em gramas, preferencialmente, com base nas informacdes da
Declaracdo de Nascido Vivo. Também podera ser utilizado com base nas informagdes da Caderneta de
Salde ou do prontuério. Ex. 2.850 g

27- Histéria de desnutric3o na familia: Anotar o nimerc de membros que apresentam ou ja apresentaram
desnutricic, n2o incluindo na contagem a crianca que esta sendo notificada.

28- Histéria de ébito de irm3os até 10 anos: Anctar se ocorreu algum obito.

2g- Causa do 6bito: Anctar a causa do ébito do irmao citado no campo anterior.

30- Hospitalizagdo nos ultimos 6 meses: N30 considerar a internacdo atual. Anotar se ocorreram
internagoes anteriores.

31- Motive da ultima internag3e: Registrar qual o diagnéstico apresentado na Ultima internagao.

32- Nimero de atendimentos em Servico de Urgéncia e Emergéncia nos ultimos 6 meses: Nao
considerar a atendimento atual. Anotar se ocorreram atendimentos anteriores.

33- Duracdc da amamentagao exclusiva: Considerar somente o periodo que compreende a amamentacao
exclusiva ao peito o qual ndo ocorreu introducéo de qualquer alimento, Inclusive, agua, suco, cha, outros
tipos de leite.

34- Durac3o da amamentacac complementar: Quanto tempo amamentou apds introdugao de outros
alimentos.

35- Crianca assistida em: Informar se a crianca esta sendo acompanhada pelo servigo de salide. Ex:
Acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento, Imunizagao.

& B Rua: Leodegario Pedro da Silva, 300 — Imarui SECRETARIA MUNICIPAL DE
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36- Se outros programas, quais: Informar se a crianga esta sendo acompanhada por outros programas de
intervengao social.

37- Calendario de vacinagio para idade: Informar a situagdo do preenchimento do Carteira de VacinagZo.
Ex: codigo 1- completo

38- Data do acompanhamento: Quando foi realizada a avaliacdo antropometrica (campos 39 a 42).

39- Peso: Anotar o peso da crianga em kilogramas. Ex. 4,50 kg.

40- Altura: Anctar a altura da crianga em centimetros. Ex: 110cm.

41- Circunferéncia do braco: Anotar a circunferéncia do brago em centimetros. Ex. 11cm.

42- Classificac3o do estado nutricional, segundo OMS (2006 e 2007): Anotar 0 codigo da classificacao
em cada parametro (peso por idade, indice de massa corporal por idade, circunferéncia do braco por idade,
peso para comprimento/estatura). Ex.: 1 —= Muito baixo/magreza acentuada.

43- Presenca de edema: Registrar se ha edema em alguma regido especifica: dorso do pé (quando é feito
press3o com o dedo sob a pele e a mesma fica marcada); abdormen, genitais ou edema generalizado.

44- Outros sinais clinicos nutricionais: Anotar se ha presenca de Manchas e descamacdes pelagroides
— compreendem manchas acastanhadas, descamativas, com aparéncia ressecada, aspera ao toque e de
forma irregular; Face senil - face emagrecida, com dobras na pele o que confere a crianga aparéncia
envelhecida; Hepatomegalia — aumento do figado e anexos, percebido na apalpacdo do orgdo; Escassez
do paniculo adiposo — com aparéncia de pele e osso; Despigmentacdo e queda de cabelo - cabelo
descolorido, fios mais claros que a coloracdo normal, seco, fino e quebradico,cabelo “em bandeira”, (faixa
descolorida, alternada com coloragdo normal).

45- Presenca de doengas de base: Anotar se ha suspeita (em investigagao) ou confirmagao de doengas de
hase. Se houver, especificar a doenga e preencher o cédigo correspondente estabelecido (CID 10).

46- Chefe da familia(financeiro): Considerar quem mantem financeiramente a familia.

47- Situac3o atual do chefe de famila (financeiro): Refere-se ao vinculo empregaticio do responsavel
financeiro pela familia.

48- Se desempregado, ha quanto tempo?: Assinalar uma das alternativas.

49- Escolaridade do chefe da familia (financeiro): Preencher o codige conforme a série e grau que a
pessoa esta freglientando ou freqlientou considerando a dltima série concluida com aprovagdo ou grau de
instrucdo do paciente por ocasido da notificagdo.Ex: 0 = Analfabeto.

50- Responsavel pela crianga (cuidador): Considerar quem cuida da crianga. Especificar o nome
responsavel ou a Instituicdo.

51- Escolaridade do responsavel: Preencher o cédigo conforme a série e grau que a pessoa estd
fregiientando ou freqiientou considerando a tltima sérle concluida com aprovacdo ou grau de instrugdo do
paciente por ocasido da notificagdo.Ex: 0 = Analfabeto.

52- Ha suspeita ou confirmagdo de negligéncia/abandono: Anotar conforme o codigo. Se ndo for possivel
avaliar no momento, considerar Ignorado.

53- Agua tratada: Se a dgua ¢é tratada ou se é de pogo, rio, etc.

54- N° de moradores: Relacionar todos os moradores da casa, M@Mﬂm
sendo notificada.

55- N© de criancas menores de 10 anos: Incluir na contagem a crianca gue esta sendo notificada.

56- N° de comodos: Refere-se ao niimero de comodos da casa (excluindo cozinha e banheiro).

57- Etiologia: Anotar a causa da desnutrigdo conforme o codigo.

58- Classificacdo do caso: Informar se o caso foi confirmado = 1 - Desnutricdo Grave, se fol descartado,
preencher o codigo com grau de desnutrigdo apresentado ou se a crianga ndoc apresenta desnutrigao.

59- Critério de confirmacao: Anotar o critério que foi utilizado para a classificacdo do caso (campo 58).

60- Em tratamento da DG: Anotar se esta sendo realizado tratamento.

61- Tipo de tratamento da DG realizado ou referenciado: Anotar em concordancia com o campo 60. Se
ndo esta sendo realizado o tratamento, preencher o tipo que foi referenciado.

62- Medidas de Controle: Anotar o codigo conforme as medidas adotadas para a evolucdo do estado
nutricional da crianga.

63- Encaminhamente ao: Anotar o codigo conforme os encaminhamento realizados para a evolugdo do
estado nutricional da crianca.

64- Evolugdo do Estado nutricional conforme critério de confirmag2e (campo 59): Anotar, em
concordéncia com o campo 59, o cédigo no respectivo més de avaliagdo.

65- Data da evolug3o: Informar, em concordancia com o campo 66 e 67, gquando ocorreu a evolugdo do caso.
pPreencher somente quando for encerrar o caso.

66~ Evolucde: Informar a evolugdo do tratamento, conforme o respectivo codigo.

67- Condicbes de alta: Anotar as condicbes de peso, altura e estado nutricional (conforme campos 59, 64 a
66 ) no momento da alta.

68- Observacdes adicionais: informar as observagbes necessarias para complementar a investigagao.

69- Nome do investigador: Nome completo. Deve ser legivel.

70- Funcdo: Que funcio executa no servico de satde.

71- Data: Quando encerrou a ficha de investigacdo.

72- Assinatura: Importante no registro.

|
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