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 MUSTفرم پرسشنامه ی 
 "ابزار غربالگری سوء تغذیه جهانی"

 

MUST  مرحله ای برای بررسی بزرگسالانی است که دچار سوء تغذیه، در معرض سوء تغذیه یا چاق  5یک ابزار غربالگری

 هستند. همچنین شامل دستورالعمل هایی است که می تواند برای توسعه ی یک طرح مراقبت استفاده شود.

ابزار در بیمارستان ها، جامعه و دیگر سیستم های مراقبتی قابل استفاده است و می تواند توسط تمام کادر درمان مورد این 

 استفاده قرار گیرد.

 

 این دستورالعمل شامل :

 

 مرحله برای استفاده از غربالگری و مدیریت نشان می دهد. 5بخش اول: یک چارت را با 

 

  BMIبخش دوم: چارت 

 

 م : جدول از دست دهی وزن بخش سو

 

 را از طریق قد و وزن نداشته باشیم. BMIبخش چهارم: اندازه گیری های جایگزین برای زمانی که توانایی محاسبه ی 

 

 مرحله ای  5بخش پنجم: پرسشنامه ی 

 

 

  MUSTمرحله ی ابزار  5 بخش اول :

 

از چارت ارائه شده و در صورتی که  BMIمرحله ی یک : اندازه گیری وزن و قد برای بدست آوردن امتیاز 

امکان اندازه گیری قد و وزن نباشد از اندازه گیری های جایگزین که در این دستورالعمل ارائه شده است 

 استفاده می شود.

 

 مرحله ی دوم : محاسبه ی  درصد از دست دهی وزن ناخواسته و امتیاز بندی بر اساس جدول ارائه شده

 

 

 رسی اثرات بیماری های حاد  و امتیاز بندیمرحله ی سوم : بر

 

 

مرحله ی چهارم : جمع بندی امتیاز های مراحل یک ، دو و سه جهت تعیین کلی محدوده ی خطر سوء 

 تغذیه
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 مرحله ی پنجم : استفاده از دستورالعمل های مدیریتی یا سیاست های لازم برای بهبود برنامه های مراقبتی

 BMIچارت  بخش دوم :
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 جدول از دست دهی وزن بخش سوم :

 



4 

 

 

 

 

 را از طریق قد و وزن نداشته باشیم. BMIاندازه گیری های جایگزین برای زمانی که توانایی محاسبه ی بخش چهارم : 

 

 

 تخمین قد از طریق اندازه گیری اولنا :  .2

 
 

 

MUACاز طریق  BMI. تعیین محدوده ی 2
1  : 

 

Kg/m >در محدوده ی  BMIسانتی متر باشد،  MUAC<23.5  اگر
 است.  220

Kg/m <در محدوده ی  BMIسانتی متر باشد ،  MUAC >32اگر 
 است.  230

 

 

 

 
 

 

 

 

                                                           
1 Mid upper arm circumference 
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 مرحله ای 5پرسشنامه ی  بخش پنجم :

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مرحله اول
 + BMIامتیاز 

 مرحله ی دوم 
 درصد از دست دهی وزنامتیاز 

 سوممرحله ی 
 + اثرات بیماری های حادامتیاز 

 مرحله ی چهارم
 خطر کلی سوء تغذیه

 پنجممرحله ی 
 دستورالعمل مدیریتی

BMI Kg/m
2   

  

 

     =   30)چاق >)20<
20-18.5                = 

<18.5                    = 

 یازمتا
0 

1 
2 

 از دست دهی ناخواسته ی وزن
ماه گذشته 3-6در طی   

 امتیاز                                                 %
<5                                                     =  0  

10-5                                                 =1 

>10                                                   =2 

اگر بیمار دارای بیماری حاد و عدم 
 روز باشد 5دریافت مواد غذایی بیش از 

 
 2 امتیاز

 جمع بندی امتیازات جهت محاسبه ی کلی ریسک سوء تغذیه
 = خطر پایین سوء تغذیه 0= خطر متوسط سوء تغذیه            امتیاز 1= خطر بالای سوء تغذیه             امتیاز  2امتیاز 
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 پایین خطر

 مراقبت های متداول بالینی
 تکرار غربالگری برای :

 
 . بیمارستان                   هفتگی1

. مراقبت های خانگی       2

 ماهیانه

.خدمات اجتماعی           3

 سالیانه

)برای گروه های خاص بطور مثال 

 سال( 75افراد بالای 

1 
 متوسط خطر

 رعایت کردن
 روز ثبت شود 3دریافت رژیمی برای  

اگر دریافت کافی باشد،نگرانی کمی از بابت آن 

داریم ولی روند غربالگری باید ادامه داشته 

 باشد بصورت :

 هفتگی                . بیمارستان   1

 . مراقبت های خانگی    حداقل ماهیانه2

 ماه 2-3.خدمات اجتماعی        حداقل هر3

اگر دریافت ناکافی باشد، نیاز به مراقبت های 

تعیین هدف، بهبود و افزایش کلی  بالینی دارد،

دریافت تغذیه ای، پیگیری و تکرار برنامه های 

 مراقبتی

2 
 بالا خطر

 درمان
. ارجاع به متخصص تغذیه ، تیم حمایت 1

 تغذیه ای یا اجرای سیاست های مورد نیاز

. تعیین هدف، بهبود و افزایش  کلی 2

 دریافت تغذیه ای

 . پیگیری و تکرار برنامه های مراقبتی:3

 . بیمارستان                   هفتگی1

 . مراقبت های خانگی       ماهیانه2

 ماهیانه   . خدمات اجتماعی       3
 

 

 همه موارد خطر :

. درمان بصورت اساسی و ارائه و مشاوره در مورد انتخاب 1

 مواد غذایی، خوردن غذا و نوشیدن در صورت لزوم

 . ثبت موارد خطر سوء تغذیه2

. ثبت نیاز برای رژیم های خاص و پیگیری مراقبت 3

 های مورد نیاز

 چاقی:

وجود چاقی، در مواردی که شرایط اساسی ثبت 

اولیه وجود دارد، این موارد قبل از شروع درمان 

 چاقی بصورت کلی کنترل می شوند


