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پرسشنامه های این بخش، ابزاری برای ارزیابی اولیه وضعیت مراجعین به مراقب سلامت به عنوان اولین سطح ارائه خدمت به مراجعین به پایگاه های سلامت تحت پوشش شبکه بهداشتی درمانی کشور به تفکیک گروه های سنی و مادران باردار می باشد.
در این پرسشنامه ها منظور از غربالگری؛ هرگونه ارزیابی اولیه، کلی و غیر تخصصی الگوی غذایی و فعالیت بدنی گروه های سنی و تعیین چگونگی تداوم خدمات بهداشتی درمانی به مراجعین پایگاه های سلامت از جمله لزوم ارجاع به کارشناس تغذیه و یا پزشک می باشد. 

غربالگری تغذيه ای 19 تا 59 سال (جوانان - میانسالان)
	1. معیار نمایه توده بدنی:

	وضعیت  BMI در جوانان و میانسالان:   
· مطلوب: 5/18 تا 9/24           
· نامطلوب:   25 تا 9/29   و  30و بالاتر   و   5 /18 و کمتر       

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. مصرف ميوه روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 2 سهم
2=  2 تا 4 سهم یا بیشتر
2. مصرف سبزي روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 3 سهم
2=  3 تا 5 سهم
3. مصرف شير و لبنيات روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 2 سهم
2=2 سهم يا بيشتر 
4. آيا سر سفره از نمكدان استفاده مي كنید؟
0= همیشه     
1= گاهی
2= بندرت/ هرگز              
5. چقدر فست فود و/ يا نوشابه هاي گازدار مصرف می کنید؟
0= هفته ای 2 بار یا بیشتر
1= ماهی 2-1 بار 
2= بندرت/ هرگز  				
6. از چه نوع روغنی بیشتر مصرف می کنید؟
0=  فقط روغن نيمه جامد ،‌ جامد يا حيواني 
1= تلفيقي از انواع روغن های مایع و نیمه جامد 
2= فقط گياهي مايع (معمولی و مخصوص سرخ کردنی)		
7. چه مقدار در هفته فعاليت بدني دارید؟ (حداقل فعالیت بدنی 150دقيقه در هفته معادل با 30 دقيقه با تواتر 5 بار در هفته شامل ورزش های هوازی نظیر پیاده روی تند ، دوچرخه سواری ، شنا و...)
0= بدون فعالیت بدنی هدفمند
1= کمتر از 150 دقیقه در هفته 
2= 150 دقیقه در هفته یا بیشتر 

	3. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه اول =0 امتیاز        گزینه دوم = 1 امتیاز       گزینه سوم = 2 امتیاز           بیشترین امتیاز= 14 امتیاز

	4. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-BMI   2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	BMI مطلوب و امتیاز کامل (14 امتیاز)= تشویق مراجعه کننده و ادامه الگوی تغذیه مناسب
BMI  مطلوب + 13 -7 امتیاز          عدم ارجاع به کارشناس تغذیه + آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت
BMI  مطلوب +6-0 امتیاز           آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت + ارجاع فرد برای شرکت در جلسات آموزش گروهی توسط کارشناس تغذیه + تعيين زمان مراجعه مجدد یک ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش ها
BMI  نا مطلوب (25 تا 9/29 ) + با هر امتیاز           عدم ارجاع به کارشناس تغذیه + آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت و آموزش تغذیه مخصوص سوء تغذیه از نوع اضافه وزن و چاقي
BMI   نا مطلوب (30و بالاتر و  5 /18 و کمتر  + با هر امتیاز            ارجاع به پزشک           ارجاع به کارشناس تغذیه جهت تنظیم رژیم غذایی مناسب (مراجعه و کنترل مجدد توسط مشاور تغذیه بعد از یکماه)
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.



غربالگری تغذيه ای مادران باردار
	1. معیار نمایه توده بدنی قبل از بارداری:

	وضعیت  BMI:   
· مطلوب: موارد با BMI قبل از بارداری طبیعی (طبق جداول زیر)
· نامطلوب: موارد با BMI قبل از بارداری کم وزنی، اضافه وزن و چاقی (طبق جداول زیر)
میزان افزایش وزن برای مادر‌های باردار بالانر از 19 سال در تک قلویی بر اساس نمایه توده بدنی قبل از بارداری
	وضعیت تغذیه
	BMI قبل از بارداری kg/m2
	محدوده مجاز افزایش وزن (کیلوگرم)
	افزایش وزن از ابتدای هفته 13 بارداری به بعد(کیلوگرم/هفته)

	کم وزن
	5/18>
	18- 5/12
	5/0

	طبیعی
	9/24- 5/18
	16- 5/11
	4/0

	اضافه وزن
	9/29- 25 
	5/11- 7
	3/0

	چاق
	30
	9-5
	2/0


·  افزایش وزن در سه ماهه اول بارداری در حدود 5/0 تا 2 کیلوگرم مي‌باشد.
میزان افزایش وزن برای  مادران باردار كمتر از 19 سال در بارداری تک قلویی بر اساس نمایه توده بدنی قبل از بارداری
	وضعیت تغذیه
	z-score
	محدوده مجاز افزایش وزن (کیلوگرم)
	افزایش وزن از ابتدای هفته 13 بارداری به بعد (کیلوگرم/هفته)

	کم وزن
	1- >
	18- 5/12
	5/0

	طبیعی
	از  1- تا 1+ >
	16- 5/11
	4/0

	اضافه وزن
	از 1+  تا 2 + >
	5/11- 7
	3/0

	چاق
	2+
	9- 5
	2/0



میزان افزایش وزن در بارداری دو قلویی بر اساس نمایه توده بدنی قبل از بارداری
	وضعیت تغذیه
	BMI قبل از بارداری kg/m2
	محدوده مجاز افزایش وزن (کیلوگرم)
	افزایش وزن از ابتدای هفته 13 بارداری به بعد (کیلوگرم/هفته)

	*کم وزن
	5/18>
	*
	*

	طبیعی
	9/24- 5/18
	25- 17
	63/0

	اضافه وزن
	9/29- 25 
	23- 14
	6/0

	چاق
	30
	19- 11
	45/0


* افزایش وزن مادران کم وزن دوقلو توسط کارشناس تغذیه تعیین شود.
· افزایش وزن توصیه شده در سه ماهه اول بارداری دوقلویی 5/1 تا 5/2 کیلوگرم مي‌باشد. 

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. مصرف ميوه روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 2 سهم
2=  2 تا 4 سهم یا بیشتر
2. مصرف سبزي روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 3 سهم
2=  3 تا 5 سهم
3. مصرف شير و لبنيات روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز
1= کمتر از 3 سهم
2= 3 تا 4 سهم يا بيشتر
4. آيا سر سفره از نمكدان استفاده مي كنید؟
0= همیشه     
1= گاهی
2= بندرت/ هرگز              
5. چقدر فست فود و/ يا نوشابه هاي گازدار مصرف می کنید؟
0= هفته ای 2 بار یا بیشتر
1= ماهی 2-1 بار 
2= بندرت/ هرگز  				
6. از چه نوع روغنی بیشتر مصرف می کنید؟
0=  فقط روغن نيمه جامد ،‌ جامد يا حيواني 
1= تلفيقي از انواع روغن های مایع و نیمه جامد 
2= فقط گياهي مايع (معمولی و مخصوص سرخ کردنی)	
7. مکمل های دوران بارداری را چگونه مصرف می کنید؟
0= نامنظم و کمتر از دوز توصیه شده در برنامه کشوری     
1= نا منظم یا کمتر از  دوز توصیه شده در برنامه کشوری     
2= منظم و طبق دوز توصیه شده در برنامه کشوری     

	3. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه اول =0 امتیاز        گزینه دوم = 1 امتیاز       گزینه سوم = 2 امتیاز           بیشترین امتیاز= 14 امتیاز

	4. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-BMI   2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	BMI مطلوب و امتیاز کامل (14 امتیاز)= تشویق مراجعه کننده و ادامه الگوی تغذیه مناسب
BMI  مطلوب + 13 -7 امتیاز             عدم ارجاع به کارشناس تغذیه + آموزش در موارد مشکل دار
BMI  مطلوب +6-0 امتیاز          آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت + ارجاع فرد برای شرکت در جلسات آموزش گروهی توسط کارشناس تغذیه + تعيين زمان مراجعه مجدد یک ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش ها
BMI در محدوده اضافه وزن ( 25 تا 29.9 ) با هر امتیاز           آموزش در موارد مشکل دار + ارجاع به کارشناس تغذیه جهت بررسی های بیشتر و در صورت نیاز ارائه رژیم غذایی مناسب
BMI  در محدوده چاقی ( 30 و بالاتر) و یا وجود بيماري‌های همراه شامل دیابت، آنمی، بیماری کلیوی، فشار خون و ... با هر امتیاز            آم       آموزش در موارد مشکل دار و ارجاع به پزشک          ارجاع به  کارشناس تغذیه جهت تنظیم رژیم غذایی مناسب (مراجعه و کنترل مجدد توسط مشاور تغذیه بعد از یکماه)
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.





غربالگری تغذیه ای سالمندان (60 سال به بالا)
	معیار های غربالگری سالمندان از نظر تغذیه:

	1. آيا مصرف غذای شما طي 3 ماه اخير بعلت کاهش اشتها، مشكلات گوارشي، مشکلات دندانی و جويدن يا اختلال در بلع كاهش يافته است؟                   
0= كاهش شديد مصرف غذا
1= كاهش متوسط مصرف غذا
2= كاهش نيافتن مصرف غذا                                                                                                                                                  
2. آيا طي 3 ماه گذشته كاهش وزن داشته اید؟
0= بيش از 3 كيلو گرم كاهش وزن
1= نمي داند
2= بين 1 تا 3 كيلو گرم كاهش وزن
3= بدون كاهش وزن                                                                                                                                                      
3. ميزان تحرك معمول شما چقدر است؟
0= وابسته به تخت يا صندلي
1= قادر به ترك كردن تخت يا صندلي اما قادر به بيرون رفتن نيست
2= بيرون مي رود                                                                                                                                                          
4. آيا طي 3 ماه اخير استرس روحي رواني يا يك بيماري حاد به شما وارد شده است؟
0= بلي
2= خير                                                                                                                                                                      
5. آيا مبتلا به مشكلات عصبي یا رواني هستید؟
0= فراموشي يا افسردگي شديد
1= فراموشي خفيف
2= فاقد مشكلات رواني (سايكولوژيك)     
6. نمايه توده بدني (BMI) سالمند (حاصل تقسيم وزن برحسب كيلوگرم بر مجذور قد برحسب متر) چقدر است؟  
0= كمتر از 19 یا 35 و بیشتر
1= 19 تا 20.9  یا 30 تا 34.9
2= 21 تا 22.9 یا 27 تا 29.9
3= 23 تا 26.9      
در صورتي كه تعيين نمايه توده بدني امكان پذير نيست سوال "ز" را جايگزين سوال "و" نماييد. در صورتي كه پاسخ سوال "و" داده شده است به سوال "ز" پاسخ ندهيد.
      6. اندازه دور عضله ساق پا:
0= كمتر از 31 سانتي متر
3= 31 سانتي متر يا بيشتر                                                                                                                                                                                                                                                                                   

	نحوه محاسبه امتیاز:

	امتياز غربالگري (حداكثر 14 امتياز):                                                                                                                    
14-12 امتياز : وضعيت تغذيه طبيعي       
11-8 امتياز : در معرض خطر سوء تغذيه   
 7-0 امتياز:  مبتلا به سوء تغذيه               

	نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: امتیاز بدست آمده از سوالات

	14-12 امتياز               نياز به ارزيابي تكميلي ندارد.
11-8 امتياز                 ارجاع به کارشناس تغذیه برای ارزيابي تكميلي و در صورت نیاز ارائه رژیم غذایی مناسب و سپس تكرار پس از يك ماه   
7-0 امتياز           ارجاع به پزشک جهت ارزيابي تكميلي         ارجاع به كارشناس تغذيه برای ارائه رژیم غذایی مناسب و سپس پي گيري هفتگي
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.




غربالگری تغذيه ای نوجوانان 18-6 سال
	1. معیار وضعیت  قد و معیار نمایه توده بدنی نوجوان:

	قد برای سن :  
· مطلوب :    -2Z SCORE  تا 3Z Score   
· نامطلوب:  کمتر از  -2Z SCORE  
:BMI 	
· مطلوب: -2Z SCORE  تا +1z score        
· نامطلوب:  کمتر از -2Z SCORE  و بالاتر از +1Z score   

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. مصرف ميوه روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 2سهم
2=  2 سهم یا بیشتر
2. مصرف سبزي روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 3 سهم
2=  3 سهم یا بیشتر
3. مصرف شير و لبنيات روزانه شما چقدر است؟
0= بندرت/ هرگز              
1= کمتر از 3 سهم
2=  3 سهم یا بیشتر
4. چقدر تنقلات کم ارزش یا بی ارزش (هله هوله شور و شيرين و چرب مانند چيبس ، پفك ، نوشابه ، آب ميوه صنعتي و ... ) مصرف می کنید؟
0=  روزانه (تقریبا" هر روز) 
1= هفتگي (هفته ای یکی دوبار)		
2=  بندرت/ هرگز (حداکثر یک یا دو بار در ماه)
5. چند وعده غذایی در شبانه روز (شامل وعده اصلي و ميان وعده ) مصرف می کنید؟
0= 2 وعده ياكمتر 
1=4-3 وعده 
2= 5 وعده 
6. چند ساعت در شبانه روز از تلويزیون، کامپیوتر یا بازیهای الکترونیکی بدون تحرک استفاده می کنید؟ 
0=  بیشتر از دو ساعت 
1=  دو ساعت 
2= كمتر از دو ساعت 
7. در هفته چقدر فعاليت بدني دارید؟ (حداقل فعالیت بدنی متوسط 420 دقيقه در هفته معادل با 60 دقيقه در روز با تواتر 7 روز در هفته شامل ورزش های هوازی نظیر پیاده روی تند ، دوچرخه سواری ، شنا و...)
0= تقریبا" بدون فعالیت بدنی هدفمند
1= کمتر از 420 دقیقه در هفته 
2= 420 دقیقه در هفته یا بیشتر

	8. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه اول =0 امتیاز        گزینه دوم = 1 امتیاز       گزینه سوم = 2 امتیاز         بیشترین امتیاز 14= امتیاز

	9. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-BMI و قد  2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	قد برای سن و BMI مطلوب و امتیاز کامل (14 امتیاز)= تشویق مراجعه کننده و ادامه الگوی تغذیه مناسب و تاکید بر تغذیه ویژه گروه سنی
قد برای سن و BMI   مطلوب + 13-7 امتیاز              عدم ارجاع به مشاور تغذیه + آموزش در موارد مشکل دار
قد برای سن وBMI   مطلوب +6-0 امتیاز             آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت + ارجاع فرد برای شرکت در جلسات آموزش گروهی توسط کارشناس تغذیه + تعيين زمان مراجعه مجدد یک ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش ها
در هر یک از موارد قد برای سن نامطلوب و/یا BMI نا مطلوب با هر امتیاز            ارجاع به پزشک جهت بررسی های تشخیصی و درمانی           ارجاع به کارشناس تغذیه جهت تنظیم رژیم غذایی مناسب (مراجعه و کنترل مجدد توسط مشاور تغذیه بعد از یکماه)
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.




غربالگری تغذيه ای كودكان 6-2 سال
	1. معیار وضعیت  وضعیت رشد کودک براساس وزن و قد:

	منحنی وزن برای سن: 
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی      
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی رشد یا توقف رشد یا  منحنی با سیر نزولی  یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 
منحنی قد برای سن:
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی       
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی یا توقف رشد یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. مصرف ميوه روزانه کودک چقدر است؟
0= اصلا" یا بندرت میوه مصرف می کند 
1= کمتر از میزان مطلوب مصرف می کند
2= حداقل یک سهم تا 3 سال و دو سهم تا 6 سال 
2. مصرف سبزی روزانه کودک چقدر است؟
0= اصلا" یا بندرت سبزی مصرف می کند 
1= کمتر از میزان مطلوب مصرف می کند
2= حداقل دو سهم تا 3 سال و سه سهم تا 6 سال 
3. مصرف شير و لبنيات روزانه کودک چقدر است؟
0=  اصلا" یا بندرت شیر و لبنیات مصرف می کند
1= کمتر از میزان مطلوب مصرف می کند 
2=دو سهم یا بیشتر
4. مصرف تنقلات کودک (هله هوله شور ، شيرين یا چرب مانند چيپس ، پفك ، نوشابه ، آب ميوه صنعتي ، فلافل، سمبوسه و ... ) چقدر است؟
0=  روزانه (تقریبا" هر روز) 
1= هفتگي (هفته ای یکی دوبار)		
2=  بندرت/ هرگز (حداکثر یک یا دو بار در ماه)
5. تعداد وعده هاي غذایی در شبانه روز (شامل وعده اصلي و ميان وعده ) چقدر است؟
0= 2 وعده يا كمتر
1= 4-3 وعده 
2= 5 وعده 
6. ساعات استفاده از تلويزیون، کامپیوتر یا بازیهای الکترونیکی  بدون تحرک در شبانه روز چقدر است؟ 
0= بیشتر از دو ساعت
1= دو ساعت 
2= كمتر از دو ساعت 

	7. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه اول =0 امتیاز        گزینه دوم = 1 امتیاز       گزینه سوم = 2 امتیاز           بیشترین امتیاز = 12 امتیاز

	8. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-وزن و  قد    2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	وزن برای سن و قد برای سن مطلوب (بالای -3SD و موازی و صعودی) و امتیاز کامل (12 امتیاز)= تشویق مادر و ادامه تغذیه مناسب کودک
 وزن برای سن و قد برای سن مطلوب + 11 -  6 امتیاز                 عدم ارجاع به کارشناس تغذیه + آموزش موارد مشکل دار به مادر
 وزن برای سن و سیر منحنی رشد مطلوب + 5-0 امتیاز                  آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت + ارجاع فرد برای شرکت در جلسات آموزش گروهی توسط کارشناس تغذیه + تعيين زمان مراجعه مجدد یک ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش ها
کلیه موارد نامطلوب (بجز  زیر -3SD ) و با هر امتیاز          مراقبت ویژه، پیگیری، آموزش+ ارجاع به کارشناس تغذیه جهت ارائه برنامه غذایی مناسب- کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد. در صورت لزوم آموزش ها تکرار شده و در صورت عدم اصلاح یا بدتر شدن شاخص های آنتروپومتریک، ارجاع به کارشناس تغذیه صورت می گیرد.
وزن برای سن و یا قد برای سن زیر -3SD   با هر امتیاز            ارجاع به پزشک           ارجاع به کارشناس تغذیه جهت تنظیم رژیم غذایی مناسب - کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد و در صورت عدم اصلاح مجددا" به کارشناس تغذیه ارجاع داده می شود.
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.




غربالگری تغذيه ای شیرخواران 24-12ماهه
	1. معیار وضعیت رشد شیرخوار بر اساس وزن و قد:

	منحنی وزن برای سن: 
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی      
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی رشد یا توقف رشد یا  منحنی با سیر نزولی  یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 
منحنی قد برای سن:
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی       
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی یا توقف رشد یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. آیا تغذیه با شیر مادر ادامه دارد؟                   1= بله    0= خیر
2. آیا علاوه بر شیر مادر 5 وعده غذایی روزانه (شامل وعده اصلي و ميان وعده ) مصرف می کند؟    1= بله    0= خیر
3. آیا نحوه مصرف مکمل اهن (زمان شروع، مقدار و مصرف مرتب) مطابق دستورالعمل است؟            1= بله    0= خیر
4. آیا نحوه مصرف مکمل ویتامین A&D یا مولتی ویتامین (زمان شروع، مقدار و مصرف مرتب) مطابق دستورالعمل است؟                           1= بله    0= خیر 
5. آیا بطور کامل از مصرف هله هوله و تنقلات غیر مفید (خوراکی های شور ، شيرين یا چرب مانند چيپس ، پفك ، نوشابه ، آب ميوه صنعتي ، فلافل، سمبوسه و ... ) پرهیز می کند؟   1= بله    0= خیر
6. آیا زمان شروع غذای سفره(خانوار) به موقع بوده است؟          1= بله    0= خیر

	7. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه بله = 1 امتیاز       گزینه خیر = 0 امتیاز        بیشترین امتیاز= 6 امتیاز

	8. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-وزن و  قد    2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	وضعیت رشد مطلوب و امتیاز کامل(6 امتیاز)= تشویق  و تایید عملکرد مادر و تاکید بر ادامه تغذیه با شیر مادر و نحوه صحیح تغذیه در این سن.
وضعیت رشد مطلوب + امتیاز 5-3             عدم ارجاع به کارشناس تغذیه + آموزش موارد مشکل دار
وضعیت رشد مطلوب + امتیاز 2-0           آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت + ارجاع فرد برای شرکت در جلسات آموزش گروهی توسط کارشناس تغذیه + تعيين زمان مراجعه مجدد یک ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش ها
کلیه موارد نامطلوب (بجز  زیر -3SD ) و با هر امتیاز              مراقبت ویژه،پیگیری، آموزش+ ارجاع به کارشناس تغذیه برای ارائه برنامه غذایی مناسب- کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد. در صورت لزوم آموزش ها تکرار شده و در صورت عدم اصلاح یا بدتر شدن شاخص های آنتروپومتریک، ارجاع به کارشناس تغذیه صورت می گیرد.
قد برای سن و یا وزن برای سن زیر -3SD   با هر امتیاز           ارجاع به پزشک         ارجاع به کارشناس تغذیه جهت تنظیم رژیم غذایی مناسب - کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد و در صورت عدم اصلاح مجددا" به کارشناس تغذیه ارجاع داده می شود.
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.




غربالگری تغذيه ای شیرخواران 12-6 ماهه
	1. معیار وضعیت رشد شیرخوار بر اساس وزن و قد:

	منحنی وزن برای سن: 
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی      
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی رشد یا توقف رشد یا  منحنی با سیر نزولی  یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 
منحنی قد برای سن:
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی       
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی یا توقف رشد یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. آیا شیر مادر غذای اصلی کودک است؟       1= بله    0= خیر 
2. آیا نحوه مصرف مکمل اهن (زمان شروع، مقدار و مصرف مرتب) مطابق دستورالعمل است؟         1= بله    0= خیر
3. آیا نحوه مصرف مکمل ویتامین A&D یا مولتی ویتامین (زمان شروع، مقدار و مصرف مرتب) مطابق دستورالعمل است؟                            1= بله    0= خیر
4. آیا نوع، نحوه و زمان شروع غذای کمکی طبق دستورالعمل است؟         1= بله    0= خیر
5. آیا عدم مصرف غذاهای غیرمجاز این گروه سنی رعایت می شود؟   1= بله    0= خیر

	6. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه بله = 1 امتیاز       گزینه خیر = 0 امتیاز        بیشترین امتیاز= 5 امتیاز

	7. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-وزن و  قد    2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	وضعیت رشد مطلوب و امتیاز کامل(5 امتیاز)= تشویق مادر و تاکید بر ادامه تغذیه با شیر مادر و نحوه صحیح تغذیه در این سن.
وضعیت رشد مطلوب +  امتیاز   4 -3            عدم ارجاع+ آموزش موارد مشکل دار
وضعیت رشد مطلوب + امتیاز 2-0          ارجاع به کارشناس تغذیه جهت آموزش موارد مشکل دار به مادران در جلسات آموزش گروهی + تعيين زمان مراجعه مجدد یک ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش هاي تغذيه ارائه شده در ملاقات اول و اصلاح الگوي تغذيه
کلیه موارد نامطلوب (بجز  زیر -3SD ) و با هر امتیاز            مراقبت ویژه،پیگیری، آموزش+ ارجاع به کارشناس تغذیه برای مشاوره تغذیه- کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد. در صورت لزوم آموزش ها تکرار شده و در صورت عدم اصلاح یا بدتر شدن شاخص های آنتروپومتریک، ارجاع به کارشناس تغذیه صورت می گیرد.
وزن برای سن و یا قد برای سن زیر -3SD   با هر امتیاز             ارجاع به پزشک              ارجاع به  کارشناس تغذیه جهت تنظیم رژیم غذایی مناسب - کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد و در صورت عدم اصلاح مجددا" به کارشناس تغذیه ارجاع داده می شود.
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه جهت دریافت رژیم غذایی ارجاع داده مي شوند.



غربالگری تغذيه ای كودكان 6-0 ماهه
	1. معیار وضعیت رشد شیرخوار بر اساس وزن و قد:

	منحنی وزن برای سن: 
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی      
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی رشد یا توقف رشد یا  منحنی با سیر نزولی  یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 
منحنی قد برای سن:
· مطلوب : مساوی و بالای منحنی   -3 SD و موازی با منحنی و صعودی       
· نامطلوب: بالای -3SD   و با کندی یا توقف رشد یا زیر منحنی  -3SD   با هر سیر منحنی + بالای صدک 97 با شیب غیر موازی و تند 

	2. معیار الگوی تغذیه:

	1. آیا  شیرخوار تغذیه انحصاری با شیر مادر دارد؟   1= بله    0= خیر
2. آیا زمان شروع و/یا نحوه مصرف مکمل ویتامین A&D  (شامل مقدار و نظم مصرف) و یا قطره آهن در مورد نوزادان نارس مطابق دستورالعمل است؟     1= بله    0= خیر    

	3. نحوه محاسبه امتیاز:

	گزینه بله = 1 امتیاز       گزینه خیر = 0 امتیاز        بیشترین امتیاز= 2 امتیاز

	4. نحوه تصمیم گیری برای ارائه خدمت یا ارجاع: 1-وزن و  قد    2- امتیاز بدست آمده از سوالات

	وضعیت رشد مطلوب و امتیاز کامل (2 امتیاز) = تشویق مادر و تاکید بر ادامه تغذیه انحصاری با شیر مادر و نحوه صحیح تغذیه در این سن
وضعیت رشد مطلوب + امتیاز 1-0            آموزش در موارد مشکل دار توسط مراقب سلامت + ارجاع فرد برای شرکت در جلسات آموزش گروهی توسط کارشناس تغذیه + تعيين زمان مراجعه مجدد 1 ماه بعد به مراقب سلامت جهت كنترل ميزان پيروي از آموزش ها
کلیه موارد نامطلوب (بجز  زیر -3SD ) و با هر امتیاز         مراقبت ویژه،پیگیری، آموزش+ ارجاع به کارشناس تغذیه برای مشاوره تغذیه- کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد. در صورت لزوم آموزش ها تکرار شده و در صورت عدم اصلاح یا بدتر شدن شاخص های آنتروپومتریک، ارجاع به کارشناس تغذیه صورت می گیرد.
وزن برای سن و یا قد برای سن زیر -3SD   با هر امتیاز                ارجاع به پزشک               ارجاع به کارشناس تغذیه- کنترل وضعیت کودک 1 ماه بعد توسط مراقب سلامت صورت می گیرد و در صورت عدم اصلاح مجددا" به کارشناس تغذیه ارجاع داده می شود.
كليه افرادي كه بيماري تشخيص داده شده دارند، پس از غربالگري تغذيه اي توسط مراقب سلامت، ابتدا به پزشك جهت انجام مراحل درماني و سپس از پزشك به كارشناس تغذيه ارجاع داده مي شوند. 


           

     "دستورالعمل ارزيابي الگوی تغذيه مراجعه کنندگان به پایگاه توسط مراقبين سلامت"
هدف از اين ارزيابي، تعيين وضعيت سلامت تغذيه‌اي افراد در گروههاي سني مختلف و تصميم گيري درخصوص اين مطلب است كه آيا خود مراقب سلامت بايد به آموزش تغذيه افراد بپردازد، يا اينكه ايشان را جهت مراقبتهاي تخصصي تغذيه و رژيم درماني به كارشناس تغذيه ارجاع دهد.
اين ارزيابي توسط دو ابزار انجام مي‌شود كه عبارتند از (1) پرسشنامه غربالگري تغذيه‌اي و (2) انديكاسيونهاي آنتروپومتريك.
چنانچه فرد مورد بررسي موفق به كسب حد نصاب امتياز پرسشنامه نشود و يا واجد انديكاسيون‌هاي آنتروپومتريك ارجاع باشد، بايد جهت دريافت مراقبت‌هاي تخصصي تغذيه‌اي به كارشناس تغذيه ارجاع شود. ولي اگر حد نصاب امتياز پرسشنامه را كسب كند و همچنين واجد انديكاسيون‌هاي ارجاع نباشد، نيازي به ارجاع به كارشناس تغذيه نخواهد داشت و شخص مراقب سلامت بايد بر اساس راهنماها و بسته‌هاي خدمتي مربوطه، از جمله "رهنمودهای غذایی ایران"، "راهنماهای مراقبتهای تغذیه ای در گروه های سنی مختلف" و "راهنمای وزن گیری مادر باردار"، به ارائه مشاوره و آموزش تغذيه وي بپردازد. 
در ادامه، به تشريح نحوه ارزيابي در گروههاي سني مختلف خواهيم پرداخت.

الف-غربالگری تغذيه‌اي  19 تا 59 سال (جوانان و میانسالان)
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
اين پرسشنامه حاوي 7 سؤال است. گزينه اول هر يك از پرسش‌ها داراي صفر امتياز، گزينه دوم آنها داراي يك امتياز و گزينه سوم آنها دارای دو امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره مصرف روزانه ميوه است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا ميوه مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 2 سهم ميوه مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند روزانه 2 تا 4 سهم يا بيشتر ميوه مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
2. در پرسش 2 كه درباره مصرف روزانه سبزی است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا سبزی مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 3 سهم سبزی مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند روزانه 3 تا 5 سهم يا بيشتر سبزی مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك سهم ميوه معادل يك عدد سيب متوسط يا همين مقدار از هر ميوه ديگر است. هر يك سهم سبزي نيز معادل يك عدد سبزي غيربرگي متوسط مانند گوجه‌فرنگي، بادنجان يا هويج، و يا يك ليوان سبزي برگي نظير سبزي خوردن يا كاهو است.
3. در پرسش 3 كه درباره مصرف روزانه شير و لبنيات است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا شیر و لبنیات مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند ، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از دو سهم شير و لبنيات مصرف  مي‌كند، يك امتياز كسب مي نمايد و اگر عنوان كند كه روزانه 2 سهم يا بيشتر شير و لبنيات مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك سهم شير و لبنيات معادل يك ليوان (250- 200 ميلي ليتر) شير، يا يك ليوان (250-200 ميلي ليتر) ماست، يا 45 گرم (معادل 5/1 قوطي كبريت) پنير است.
4. در پرسش 4 كه درباره استفاده از نمكدان سر سفره است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه هميشه یا اکثر اوقات از نمكدان سر سفره استفاده مي كند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه گاهي از نمكدان سر سفره استفاده مي‌كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند كه هرگز از نمكدان سر سفره استفاده نمي‌كند یا در موارد معدود ممکن است استفاده کند، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
5. در پرسش 5 كه درباره مصرف فست فود(انواع ساندویچ های آماده حاوی سوسیس یا کالباس یا سمبوسه یا پیتزاهای حاوی سوسیس،کالباس و پنیر پیتزای فراوان) و نوشابه‌هاي گازدار است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه در هفته دو بار يا بيشتر فست فود يا نوشابه‌هاي گازدار مصرف مي‌كند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه در ماه حدود يك تا دوبار مصرف مي‌كند، يك امتياز كسب خواهد نمود و اگر عنوان كند كه هرگز در طول يك ماه از فست فود يا نوشابه‌هاي گازدار استفاده نمي‌كند و یا در طول سال ممکن است چند نوبت محدود استفاده کند، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
6. در پرسش 6 كه درباره روغن مصرفي است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه فقط از روغن‌هاي نيمه جامد، جامد يا حيواني براي طبخ غذا استفاده مي‌كند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه تلفيقي از روغن‌هاي گياهي مايع و روغن‌هاي نيمه جامد را براي طبخ غذا مورد استفاده قرار مي‌دهد، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند كه فقط از روغن‌هاي گياهي مايع معمولي و مخصوص سرخ كردني براي طبخ غذا استفاده مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
7. در پرسش 7 كه درباره ميزان فعاليت بدني در هفته است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه در هفته هيچ فعاليت بدني هدفمندي انجام نمي‌دهد، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كمتر از 150 دقيقه در هفته به فعاليت بدني مي‌پردازد، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند در هفته مجموعا" 150 دقيقه (پنج جلسه سي دقيقه‌اي) به فعاليت بدني مانند پياده روي تند، شنا يا دوچرخه سواري مي‌پردازد، دو امتياز كسب خواهد نمود. انجام فعاليت بدني با مدت زمان مورد نظر طي كمتر از 3 جلسه مطلوب نموده و امتياز 1 خواهد گرفت.

ب-غربالگری تغذيه‌اي  مادران باردار
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
اين پرسشنامه حاوي 7 سؤال است. گزينه اول هر يك از پرسش‌ها داراي صفر امتياز، گزينه دوم آنها داراي يك امتياز و گزينه سوم آنها دارای دو امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره مصرف روزانه ميوه است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا ميوه مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 2 سهم ميوه مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند روزانه 2 تا 4 سهم يا بيشتر ميوه مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
2. در پرسش 2 كه درباره مصرف روزانه سبزی است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا سبزی مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 3 سهم سبزی مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند روزانه 3 تا 5 سهم يا بيشتر سبزی مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك سهم ميوه معادل يك عدد سيب متوسط يا همين مقدار از هر ميوه ديگر است. هر يك سهم سبزي نيز معادل يك عدد سبزي غيربرگي متوسط مانند گوجه‌فرنگي، بادنجان يا هويج، و يا يك ليوان سبزي برگي نظير سبزي خوردن يا كاهو است.
3. در پرسش 3 كه درباره مصرف روزانه شير و لبنيات است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه به هیچ میزان شير و لبنيات مصرف نمي‌كند یا خیلی بندرت ممکن است استفاده کند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 3 سهم شير و لبنيات مصرف  مي‌كند، يك امتياز كسب مي نمايد و اگر عنوان كند كه روزانه 3 تا 4 سهم يا بيشتر مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذکر: هر يك واحد شير و لبنيات معادل يك ليوان (250- 200 ميلي ليتر) شير، يا يك ليوان (250-200 ميلي ليتر) ماست، يا 45 گرم (معادل 5/1 قوطي كبريت) پنير است.
4. در پرسش 4 كه درباره استفاده از نمكدان سر سفره است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه هميشه از نمكدان سر سفره استفاده مي كند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه گاهي از نمكدان سر سفره استفاده مي‌كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند كه هرگز از نمكدان سر سفره استفاده نمي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
5. در پرسش 5 كه درباره مصرف فست فود(انواع ساندویچ های آماده حاوی سوسیس یا کالباس یا سمبوسه یا پیتزاهای حاوی سوسیس،کالباس و پنیر پیتزای فراوان) و نوشابه‌هاي گازدار است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه در هفته دو بار يا بيشتر فست فود يا نوشابه‌هاي گازدار مصرف مي‌كند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه در ماه حدود يك تا دوبار مصرف مي‌كند، يك امتياز كسب خواهد نمود و اگر عنوان كند كه هرگز در طول يك ماه از فست فود يا نوشابه‌هاي گازدار استفاده نمي‌كند و یا در طول سال ممکن است چند نوبت محدود استفاده کند، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
6. در پرسش 6 كه درباره روغن مصرفي است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه فقط از روغن‌هاي نيمه جامد، جامد يا حيواني براي طبخ غذا استفاده مي‌كند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه تلفيقي از روغن‌هاي گياهي مايع و روغن‌هاي نيمه جامد را براي طبخ غذا مورد استفاده قرار مي‌دهد، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند كه فقط از روغن‌هاي گياهي مايع معمولي و مخصوص سرخ كردني براي طبخ غذا استفاده مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
7. در پرسش 7 كه درباره مکمل های مصرفی دوران بارداری است. لازم است طبق جدول زیر نحوه مصرف مکملها ارزیابی شده و برحسب مورد، توصیه های لازم برای اصلاح الگوی مصرف ارائه شود:
	مکمل‌های دارویی
	زمان مصرف
	مقدار مصرف

	اسید فولیک
	از ابتدا تا پایان بارداری روزانه 400 میکروگرم اسید فولیک، مصرف این قرص از سه ماه قبل از بارداری توصیه می‌شود.
	روزانه یک عدد

	آهن
	از شروع هفته 16 بارداری تا پایان بارداری
	روزانه یک عدد

	مولتی ویتامین مینرال
	از شروع هفته 16 بارداری تا پایان بارداری
	روزانه یک قرص یا کپسول مولتی ویتامین مینرال یا ساده

	*در صورتی که قرص یا کپسول مولتی ویتامین دارای 400 میکروگرم اسید فولیک باشد، نیاز به ادامه تجویز قرص اسید فولیک به صورت جداگانه از شروع هفته 16 تا پایان بارداری نیست.
*پس از زایمان روزانه یک عدد قرص آهن و یک عدد قرص یا کپسول مولتی ویتامین مینرال یا ساده تا 3 ماه پس از زایمان مصرف شود. 



اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه مقدار مصرف مکمل و تواتر زمانی مصرف را طبق توصیه های مراکز بهداشتی درمانی رعایت نمی کند (مصرف مکمل را به موقع شروع نکرده، بطور منظم مصرف نمی کند و کمتر از دوز لازم مصرف می کند)، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه دوز مصرفی لازم را رعایت می کند ولی زمان شروع مصرف مکمل را رعایت نکرده و یا بطور نامنظم مصرف می کند و یا مطابق دستورالعمل مصرف مکمل را شروع کرده ولی بطور نامنظم مصرف کرده است، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند كه مصرف مکملها را بموقع شروع کرده و به مقدار توصیه شده ادامه می دهد دو امتياز كسب خواهد نمود.



ج- غربالگری تغذیه ای 60 سال به بالا(سالمندان) Mini Nutritional Assessment (MNA)

هدف از  « ارزیابی مختصر تغذیه سالمندان»  تشخیص خطر  ابتلا به سوء تغذیه در ميان سالمندان است. در ميان ديگر روش هاي غربالگري، MNA  داراي بيشترين اعتبار از لحاظ سهولت، كاربرد، دقت بررسي و تشخيص سوءتغذيه در مراحل ابتدايي در سالمندان مي باشد زیرا شامل تمام جنبه هاي جسمي و رواني سالمند به همراه ارزيابي رژيمي بوده و در حقيقت تركيبي از يك ابزار غربالگري و ارزيابي مي باشد. این پرسشنامه دارای 6 سوال است.
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
1. در سوال اول با پرسش از بيمار، همراه يا چك كردن شرح حال درج شده در پرونده از بيمار سوال كنيد ‍آيا طي سه ماه گذشته به علل مختلف مانند بی اشتهایی یا مشکلاتی مانند تهوع، استفراغ، مشکل در جویدن یا بلع، كمتز از حد عادي غذا خورده ايد؟. در صورتي كه كاهش شديد مصرف غذا داشته باشد صفر امتیاز، در صورت كاهش مصرف غذا را متوسط ذکر کند یک امتياز و در صورتی که مصرف غذای فرد کاهش نیافته باشد دو امتیاز کسب می نماید.                                                  
2. در سوال دوم با پرسش از بيمار، همراه يا چك كردن شرح حال درج شده در پرونده از بيمار سوال كنيد  که آيا طي سه ماه گذشته هيچ ميزان كاهش وزن غير ارادي داشته ايد؟يا مثلا حس کرده اید که كمربند يا لباسهايتان گشادتر شده اند؟، اگر بلي، فكر مي كنيد چقدر وزن كم كرده ايد؟ كمتر از 3 كيلوگرم يا بيشتر از 3 كيلوگرم؟ در صورتی که پاسخ بيش از 3 كيلو گرم كاهش وزن باشد صفر امتياز ، اگر نمي داند یک امتياز، در صورتی که بين 1 تا 3 كيلو گرم كاهش وزن داشته است دو امتياز و در صورتیکه كاهش وزن نداشته است سه امتیاز کسب می نماید.
نكته: كاهش وزن به طور ناخواسته و غير ارادي حتي در مورد افراد داراي اضافه وزن و چاق يا سالمندان نيز اهميت بالايي دارد. زيرا ممكن است ناشي از سوء تغذيه باشد.
3. در سوال سوم با پرسش از بيمار، همراه يا چك كردن شرح حال درج شده در پرونده از بيمار سوال كنيد وضعيت تحرك او چگونه است؟ مثلا" «آيا مي توانيد از از صندلي، تخت يا ويلچر بدون كمك بلند شويد؟ اگر پاسخ بيمار خير بود امتياز صفر بدهيد. آيا مي توانيد از صندلي يا تخت بلند شويد اما قادر به رفتن به بيرون از منزل بدون كمك نيستيد؟» اگر پاسخ بلي است امتياز یک بدهيد. «آيا مي توانيد منزل خود را ترك كنيد؟» اگر پاسخ بلي است امتياز دو بدهيد.

4. در سوال چهارم با پرسش از بيمار، همراه يا چك كردن شرح حال درج شده در پرونده يا تشخيص پزشك (در صورت دسترسي داشتن، ارجحيت دارد) از بيمار سوال كنيد «آيا اخيراٌ مثلا طی سه ماه گذشته تحت استرس شديد قرار گرفته ايد؟»، یا «ايا اخيراٌ بيماري شديدي داشته ايد؟» در صورت پاسخ مثبت امتیاز صفر و در صورت پاسخ منفی امتیاز دو کسب می نماید.
5. در سوال پنجم با پرسش از بيمار، همراه يا چك كردن شرح حال درج شده در پرونده يا تشخيص پزشك (در صورت دسترسي داشتن، ارجحيت دارد)، به این شکل که:«آيا فراموشي داريد؟» و یا«آيا افسردگي مزمن يا شديد داريد؟»، شدت افسردگي را چك كنيد. در صورت وجود فراموشي يا افسردگي شديد امتیاز صفر، در صورت فراموشي خفيف، امتياز یک و در صورت فقدان مشكلات رواني (سايكولوژيك) امتیاز دو کسب می نماید.
6. در مورد ششم نمايه توده بدني فرد را محاسبه نمایید. BMI با استفاده از فرمول مربوطه و يا با استفاده از نوموگرام تعيين و ثبت مي گردد و بر اساس طیف ذکر شده در گزینه ها، امتیاز مربوطه از صفر تا سه تعیین می گردد. 

6جایگزین: در صورتي كه تعيين نمايه توده بدني به هر دلیل مانند عدم توانایی فرد در ایستادن و یا انحنای شدید پشت که اندازه گیری قد را مختل می سازد، سوال "6 جایگزین" را جايگزين سوال "6" نماييد و اندازه گیری محیط ساق پا را انجام دهید. در صورتي كه پاسخ سوال "6" داده شده است به سوال "6 جایگزین" پاسخ ندهيد .
روش اندازه گيري محيط ساق پا:
1. دقت كنيد كه فرد بايد ايستاده (به طوري كه وزن روي هر دو پا به طور مساوي پخش شده باشد)يا نشسته به شكلي كه پاي چپ به طور آزادتري آويزان باشد.    
2. از بيمار بخواهيد پاچه شلوار خود را بالا زده و تا ساق پا قابل دسترسي باشد.
3. نوار اندازه گيري را دور پهن ترين بخش ساق پا قرار داده و اندازه را يادداشت نماييد.
4. دو اندازه گيري ديگر در دو ناحيه بالاتر و پايين تر از محل اندازه گيري شده بار ديگر انجام دهيد تا از اندازه گيري اول خود مطمئن شويد.
امتيازدهي: امتياز صفر=  كمتر از 31 سانتي متر          امتياز 3=31 سانتي متر يا بيشتر   

                               

د- غربالگری تغذيه‌اي نوجوانان (6 تا 18 سال)
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
اين پرسشنامه حاوي 7 سؤال است. گزينه اول هر يك از پرسش‌ها داراي صفر امتياز، گزينه دوم داراي يك امتياز و گزينه سوم  دارای دو امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره مصرف روزانه ميوه است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا ميوه مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 2 سهم ميوه مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند روزانه 2 سهم يا بيشتر ميوه مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
2. در پرسش 2 كه درباره مصرف روزانه سبزی است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا سبزی مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 3 سهم سبزی مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند روزانه 3 سهم يا بيشتر سبزی مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك سهم ميوه معادل يك عدد سيب متوسط يا همين مقدار از هر ميوه ديگر است. هر يك سهم سبزي نيز معادل يك عدد سبزي غيربرگي متوسط مانند گوجه‌فرنگي، بادنجان يا هويج، و يا يك ليوان سبزي برگي نظير سبزي خوردن يا كاهو است.
3. در پرسش 3 كه درباره مصرف روزانه شير و لبنيات است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه به هیچ میزان شير و لبنيات مصرف نمي‌كند یا خیلی بندرت ممکن است استفاده کند، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از 3 سهم شير و لبنيات مصرف  مي‌كند، يك امتياز كسب مي نمايد و اگر عنوان كند كه روزانه 3 سهم يا بيشتر مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك واحد شير و لبنيات معادل يك ليوان (250- 200 ميلي ليتر) شير، يا يك ليوان (250-200 ميلي ليتر) ماست، يا 45 گرم (معادل 5/1 قوطي كبريت) پنير است.
4. در پرسش 4 كه درباره مصرف تنقلاتي همچون هله هوله شور و شيرين و چرب مانند انواع چيپس، پفك، نوشابه‌هاي گازدار و آبميوه‌هاي صنعتي است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه تقریبا" هر روز از اين موارد استفاده مي‌كند، صفر امتياز كسب مي‌كند. اگر عنوان كند كه هفته‌اي يك تا دو بار اينگونه اقلام را مصرف مي‌كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند كه به ندرت (يعني با تكراري كمتر از مقياس هفتگي) از چنين اقلامي استفاده مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
5. در پرسش 5 كه درباره تعداد وعده‌هاي غذايي در شبانه روز( اعم از وعده‌هاي اصلي و ميان‌وعده) است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه دو وعده يا كمتر مصرف مي‌نمايد، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان نمايد كه سه تا چهار وعده مصرف مي‌كند، يك امتياز كسب خواهد كرد. و اگر عنوان كند كه روزانه پنج وعده يا بيشتر مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد كرد. 
6. در پرسش 6 كه درباره ساعات استفاده از تلويزيون و كامپيوتر و يا مبادرت به ديگر فعاليت‌هاي بي‌تحرك است، اگر فرد عنوان كند كه روزانه بيش از دو ساعت به اينگونه فعاليت‌ها مبادرت مي‌ورزد، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه روزانه حدود دو ساعت به اينگونه فعاليت‌ها مي‌پردازد، يك امتياز كسب مي‌نمايد. و اگر عنوان كند كه روزانه كمتر از دو ساعت به چنين فعاليت‌هايي مي‌پردازد، دو امتياز كسب خواهد نمود. 
7. در پرسش 7 كه درباره ميزان فعاليت بدني در هفته است، منظور از فعالیت بدنی، 60 دقیقه فعالیت بدنی متوسط و شدید در هر وعده و بطور منقسم در روزهای مختلف هفته می باشد. اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه در هفته هيچ فعاليت بدني هدفمندي انجام نمي‌دهد، صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كمتر از 420 دقيقه در هفته به اينگونه فعاليت‌هاي بدني مي‌پردازد، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند در هفته مجموعا" 420 دقيقه (معادل شصت دقيقه در روز) یا بیشتر به فعاليت بدني هوازي مانند پياده روي تند، شنا يا دوچرخه سواري مي‌پردازد، دو امتياز كسب خواهد نمود. انجام فعاليت بدني با مدت زمان مورد نظر طي كمتر از 3 جلسه مطلوب نموده و امتياز 1 خواهد گرفت.

ه- غربالگری تغذيه‌اي کودکان 2 تا 6 سال
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
اين پرسشنامه حاوي 6 سؤال است. گزينه اول هر يك از پرسش‌ها داراي صفر امتياز، گزينه دوم آنها داراي يك امتياز و گزينه سوم آنها دارای دو امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره مصرف روزانه ميوه است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا ميوه مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از یک سهم ميوه برای کودک زیر 3 سال و کمتر از دو سهم برای کودک 3 تا 6 سال مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند برای کودک زیر 3 سال روزانه یک سهم یا بیشتر و برای کودک 3 تا 6 سال دو سهم یا بيشتر ميوه مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
2. در پرسش 2 كه درباره مصرف روزانه سبزی است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا سبزی مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از دو سهم سبزی برای کودک زیر 3 سال و کمتر از سه سهم برای کودک 3 تا 6 سال مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند برای کودک زیر 3 سال روزانه دو سهم یا بیشتر و برای کودک 3 تا 6 سال سه سهم یا بيشتر سبزی مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك سهم ميوه معادل يك عدد سيب متوسط يا همين مقدار از هر ميوه ديگر است. هر يك سهم سبزي نيز معادل يك عدد سبزي غيربرگي متوسط مانند گوجه‌فرنگي، بادنجان يا هويج، و يا يك ليوان سبزي برگي نظير سبزي خوردن يا كاهو است.
3. در پرسش 3 كه درباره مصرف روزانه شير و لبنيات است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه روزانه اصلا شير و لبنيات مصرف نمي‌كند یا گاهی بندرت مصرف می کند، امتيازی كسب نخواهد کرد. اگر عنوان كند كه روزانه کمتر از دو سهم شير و لبنيات مصرف مي كند، يك امتياز كسب خواهد نمود. و اگر عنوان كند دو سهم یا بيشتر شير و لبنيات مصرف مي‌كند، دو امتياز كسب خواهد نمود.
تذكر: هر يك واحد شير و لبنيات معادل يك ليوان (250- 200 ميلي ليتر) شير، يا يك ليوان (250-200 ميلي ليتر) ماست، يا 45 گرم (معادل 5/1 قوطي كبريت) پنير است.
4. در پرسش 4 كه درباره مصرف تنقلاتي همچون هله هوله شور و شيرين و چرب مانند انواع چيپس، پفك، نوشابه‌هاي گازدار و آبميوه‌هاي صنعتي است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه تقریبا" هر روز از اين موارد استفاده مي‌كند صفر امتياز كسب مي‌كند. اگر عنوان كند كه حداكثر هفته‌اي يك تا دو بار اينگونه اقلام را مصرف مي‌كند يك امتياز كسب خواهد نمود و اگر عنوان كند كه هیچوقت و یا حداكثر ماهي يك تا سه بار از چنين اقلامي استفاده مي‌كند دو امتياز كسب خواهد نمود.
5. در پرسش 5 كه درباره تعداد وعده‌هاي غذايي در شبانه روز (اعم از وعده‌هاي اصلي و ميان‌وعده) است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه در شبانه روز دو وعده يا كمتر مصرف مي‌نمايد صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان نمايد كه سه تا چهار وعده مصرف مي‌كند يك امتياز كسب خواهد كرد. و اگر عنوان كند كه روزانه پنج وعده مصرف مي‌كند دو امتياز كسب خواهد كرد.
6. در پرسش 6 كه درباره ساعات استفاده از تلويزيون و كامپيوتر و يا مبادرت به ديگر فعاليت‌هاي بي‌تحرك است، اگر فرد عنوان كند كه روزانه بيش از دو ساعت به اينگونه فعاليت‌ها مبادرت مي‌ورزد صفر امتياز كسب خواهد نمود. اگر عنوان كند كه روزانه حدود دو ساعت به اينگونه فعاليت‌ها مي‌پردازد يك امتياز كسب مي‌نمايد. و اگر عنوان كند كه روزانه كمتر از دو ساعت به چنين فعاليت‌هايي مي‌پردازد دو امتياز كسب خواهد نمود.


و- غربالگری تغذيه‌اي شیرخواران 12 تا 24 ماهه
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
اين پرسشنامه حاوي 6 سؤال است. گزينه "بله" هر يك از پرسش‌ها داراي يك امتياز و گزينه "خیر" آنها بدون امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره تداوم تغذيه كودك با شير مادر است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه در فاصله دوازده تا بيست‌و‌چهار ماهگي، تغذيه با شير مادر در كنار تغذيه معمول كودك ادامه مي‌يابد (گزينه الف)، يك امتياز كسب خواهد شد. ولي اگر عنوان شود كه تغذيه با شير مادر در اين دوره ادامه نمي‌يابد، امتيازي كسب نخواهد گشت.
2. در پرسش 2 كه درباره تعداد وعده‌هاي مصرفي روزانه بدون در نظر گرفتن وعده تغذیه با شیر مادر است، اگر فرد پاسخگو عنوان كند كه ذر كنار تغذيه با شير مادر، روزانه پنج وعده غذايي (اعم از وعده اصلي و ميان وعده) مصرف مي‌شود (گزينه بله)، يك امتياز كسب خواهد شد. ولي اگر كمتر از پنج وعده مصرف شود (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد گرديد.
3. در پرسش 3 كه درباره نحوه مصرف مكمل آهن است، چنانچه مصرف مكمل آهن از لحاظ هنگام آغاز، مقدار مصرف و نيز مصرف مرتب، مطابق با دستورالعمل مربوطه انجام شده باشد (گزينه بله)، يك امتياز كسب مي‌شود. ولي اگر مصرف مكمل آهن از لحاظ هر یک از موارد : زمان آغاز، مقدار مصرف و یا نظم در مصرف قطره آهن مطابق دستورالعمل مربوطه نباشد (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد گشت.
4. در پرسش 4 كه درباره نحوه مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين است، چنانچه مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين از لحاظ هنگام آغاز، مقدار مصرف و نيز مصرف مرتب، مطابق با دستورالعمل مربوطه انجام شده باشد (گزينه بله)، يك امتياز كسب مي‌شود. ولي اگر مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين از لحاظ هر یک از موارد : زمان آغاز، مقدار مصرف و یا نظم در مصرف قطره مطابق دستورالعمل مربوطه نباشد (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد گشت.
5. در پرسش 5 كه درباره مصرف یا عدم مصرف خوراکی های بی ارزش یا با ارزش غذایی کم با عنوان هله هوله که سبب سیری کاذب شیرخوار و کاهش دریافت مواد مغذی می گردد سوال می شود. در صورت مصرف نکردن این مواد که مثال های آن در سوال آورده شده است (گزينه بله)، يك امتياز اختصاص خواهد يافت. ولي اگر از این نوع مواد روزانه و یا حتی گاه به گاه مصرف می کند (گزينه خیر)، امتيازي اختصاص نخواهد يافت.
6. در پرسش 6 كه درباره زمان آغاز غذاي سفره خانوار براي كودك است، چنانچه اين اقدام مطابق برنامه کشوری و به هنگام انجام شده باشد (گزينه بله)، يك امتياز اختصاص خواهد يافت. و چنانچه در هنگام مناسب آغاز نشده باشد (گزينه خیر)، امتيازي اختصاص نخواهد يافت.

ز- غربالگری تغذيه‌اي شیرخواران 6 تا 12 ماهه
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
 اين پرسشنامه حاوي 5 سؤال است. گزينه "بله" هر يك از پرسش‌ها داراي يك امتياز و گزينه "خیر" آنها بدون امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره اولويت تغذيه كودك با شير مادر است، چنانچه همين وضعيت برقرار بود (گزينه بله)، يك امتياز اختصاص خواهد يافت. ولي اگر چنين نبود (گزينه خیر)، امتيازي اختصاص نخواهد يافت.
2. در پرسش 2 كه درباره نحوه مصرف مكمل آهن است، چنانچه مصرف مكمل آهن از لحاظ هنگام آغاز، مقدار مصرف و نيز مصرف مرتب، مطابق با دستورالعمل مربوطه انجام شده باشد (گزينه بله)، يك امتياز كسب مي‌شود. ولي اگر مصرف مكمل آهن از لحاظ هنگام آغاز، مقدار مصرف و مصرف مرتب مطابق دستورالعمل مربوطه نباشد (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد گشت.
3. در پرسش 3 كه درباره نحوه مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين است، چنانچه مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين از لحاظ هنگام آغاز، مقدار مصرف و نيز مصرف مرتب، مطابق با دستورالعمل مربوطه انجام شده باشد (گزينه بله)، يك امتياز كسب مي‌شود. ولي اگر مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين از لحاظ هنگام آغاز، مقدار مصرف و مصرف مرتب مطابق دستورالعمل مربوطه نباشد (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد گشت.
4. در پرسش 4 كه درباره نوع، نحوه و زمان آغاز غذاي كمكي است، چنانچه اين كار مطابق با دستورالعمل مربوطه انجام شده باشد (گزينه بله)، يك امتياز اختصاص خواهد يافت. ولي اگر اين كار مطابق با دستورالعمل مربوطه نباشد (گزينه خیر)، امتيازي اختصاص نخواهد يافت.
5. در پرسش 5 كه درباره عدم مصرف غذاهاي غير مجاز اين گروه سني شامل توت فرنگي، گيلاس و آلبالو، كيوي، خربزه و اسفناج، سفيده تخم مرغ، شير گاو و عسل است، اگر به توصيه‌ها مطابق با دستورالعمل مربوطه عمل مي‌شود (گزينه بله)، يك امتياز كسب خواهد شد. ولي اگر به توصيه‌ها مطابق با دستورالعمل مربوطه عمل نمي‌شود (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد شد.
ح- غربالگری تغذيه‌اي کودکان 6-0 ماهه
دستورعمل نحوه امتیازدهی و تعیین الگوی تغذیه:
 اين پرسشنامه حاوي 2 سؤال است. گزينه "بله" هر يك از پرسش‌ها داراي يك امتياز و گزينه "خیر" آنها بدون امتياز است.
1. در پرسش 1 كه درباره تغذيه انحصاري كودك با شير مادر است، اگر كودك منحصرا با شير مادر تغذيه مي‌شود يك امتياز كسب خواهد شد. در صورتیکه كودك منحصرا با شير مادر تغذيه نمي‌شود و مواد دیگر مانند شير مصنوعي، شير دام، آب قند، آب، آبميوه، چاي، ماست، شيرخشت، ... نيز به كودك داده مي‌شود (گزينه‌خیر)، امتيازي كسب نخواهد شد.
2. درباره زمان شروع و یا نحوه مصرف مكمل ويتامين A&D است، چنانچه مصرف مكمل ويتامين A&D يا مولتي ويتامين مطابق با دستورالعمل مربوطه از روز 3 تا 5 تولد آغاز شده باشد و مقدار و نظم مصرف آن در هر دوز مصرف درست باشد (گزينه بله)، يك امتياز كسب مي‌شود. ولي اگر هر یک از موارد زمان شروع مصرف مكمل ويتامين A&D  یا مقدار مصرف در هر وعده نادرست بوده و یا نامنظم مصرف شده باشد به عبارت دیگر چه یک مورد و یا تمام موارد منطبق با دستورالعمل نباشد (گزينه خیر)، امتيازي كسب نخواهد گشت. در مورد نوزادان نارس زمان شروع مصرف قطره آهن در زمانی است که وزن شیرخوار به دو برابر وزن تولد برسد.



