Zatgcznik nr 9 do Zarzadzenia nr 40/2007
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

Zatacznik nr 17a do materiatow informacyjnych - SZP

SUBIEKTYWNA GLOBALNA OCENA STANU ODZYWIENIA (SGA)

IL

Wywiad
Wiek (lata) ....... wzrost (cm) ....... masa ciala (kg) ......... ple¢ 1 K OM
Zmiana masy ciala utrata masy w ostatnich 6 miesigeach ......... 7] S (%)

zmiana masy ciala w ostatnich 2 tygodniach:
- zwigkszenie - bez zmian | | zmniejszenie
Zmiany w przyjmowaniu pokarméw
| bez zmian 'l zmiany: czas trwania ........... (tygodnie)
Rodzaj diety:
zblizona do optymalnej dieta oparta na pokarmach statych
dieta plynna kompletna
dieta plynna hipokaloryczna
glodzenie
Objawy ze strony przewodu pokarmowego (utrzymujace si¢ ponad 2 tygodnie)
_| bez objawow U Nudnosci [0 Wymioty [ Biegunka [ Jadlowstret

Wydolnos¢ fizyczna

| bez zmian || zmiany: czas trwania ........ (tygodnie)
rodzaj: = O praca w ograniczonym zakresie
_ chodzi
~ lezy

Choroba a zapotrzebowanie na skladniki odzyweze:
wzrost zapotrzebowania metabolicznego wynikajace z choroby
brak T maty ~ Sredni T duzy
Badania fizvkalne
nalezy okresli¢ stopien zaawansowania:
0 — bez zmian, 1 — lekki, 2 — $redni, 3 — ciezki) ......
utrata podskornej tkanki ttuszczowej nad migéniem trojglowym i na klatce
piersiowej

zanik migs$ni (czworoglowy, naramienny)



