; CONSELHO FEDERAL DE NUTRICIONISTAS y
g CONSELHO REGIONAL DE NUTRICIONISTAS - | |  REGIAO UF |
NUTRICAO CLINICA
ROTEIRO DE VISITA TECNICA INSTITUICAO DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOS0S
| DATADAVISITA | | |NeDAVISTA |
| VISITA AGENDADA | Sim[ ] Ndo[ ]
| 1. | IDENTIFICAGAO DO NUTRICIONISTA
11 Nutricionista Entrevistado (a) | ‘ CRN-__|
Estatutario [ ] Celetista [ ]
1.2. | Vinculo de Trabalho Contratado [ ] Concursado Celetista [ ]
Outro []
1.3. | Recursos Humanos na Area de Nutricio - Equipe Técnica
Carga Horéria
L Horério de Data de
AEIE CRN-_ | RT/QT Diéria | Semanal trabalho Admisséo P}
Supervisor Técnico? Sim [] Nao [ ]
Nome:
Cargo: Nutricionista? Sim [ ] Nao[ ] NA[ ]
RT: possui outros vinculos de trabalho >m [ ] Nao[ ]
Local |
[ Nd NA
PF entrevistada possui outros vinculos de trabalho? om [ ] Fao ] L
Local |
| 2. | CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DO LOCAL VISITADO
| Razio Social | | | NP |
Unidade Visitada PIN®:
Instituicdo de Longa Permanéncia - | Publico [ ] Privado [ ] Filantrépico [ ] Associagdes | ]
Natureza QOutros [ ]
Producdo de refeicdes: Auto —gestdo [ ] Terceirizado [ |
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| 3. | ASSISTENCIA NUTRICIONAL

3.1. ‘ Instituicdo de Longa Permanéncia Para Idosos Numero de Residentes

Grau de dependéncia |

Grau de dependéncia Il

Grau de dependéncia Il

Total Geral

| 4. | FUNCIONAMENTO DA UNIDADE CLINICA

| Horério de funcionamento | 224 6*feira | | Sébado/Domingo |
Nutricionistas nos Diurno: Sim [ ] Ndo [ ]
plantdes: Noturno: Sim [ ] Néo [ ]

| Sio realizados plantdes: | & distdncia/sobreaviso [ ] no local [ ] | Horério|

[ 5. | ATIVIDADES OBRIGATORIAS DO (A) NUTRICIONISTA EM NUTRICAO CLINICA - ILPI

INDICADORES QUALITATIVOS *| PM MP NAO
5 1 Elabora o diagnéstico nutricional com base nos dados clinicos, bioquimicos, antropométricos e
" | dietéticos.

5.2. | Prescreve dietas, com base no diagndstico nutricional.

5.3. | Registra em prontuario a prescricdo dietética e a evolugdo nutricional

* PM — Padrdo Minimo  MP — Meta Padrdo ~ Ndo — ndo atinge padrdo minimo

INDICADORES QUANTITATIVOS SIM | NAO VEZES NA

5.4. | Planeja, elabora e executa protocolos técnicos do servigo.

Planeja as atividades de assisténcia nutricional aos clientes / pacientes, segundo

i niveis de atendimento em nutrigdo.

5.6. | Supervisiona a distribuicdo e administracdo de dietas.

57 Interage com equipe, multidisciplinar definindo com esta, sempre que pertinente, os
"' | procedimentos complementares a prescricao dietética.

*NA — ndo se aplica

| 6. | ATIVIDADES COMPLEMENTARES / OUTRAS DO (A) NUTRICIONISTA EM NUTRICAO CLINICA - ILPI

INDICADORES QUANTITATIVOS SIM NAO VEZES NA

6.1. | Solicita exames laboratoriais necessarios a avalia¢do nutricional.

6.2. | Prescreve alimentos para fins especiais.

6.3. | Realiza estudos e pesquisas em sua area de atuagdo.

6.4. | Acompanha e orienta estagiarios de nutri¢do.

*NA — ndo se aplica
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| 7. | ATIVIDADES OBRIGATORIAS DO (A) NUTRICIONISTA — ALIMENTACAO COLETIVA - UAN

INDICADORES QUALITATIVOS * PM MP | NAO
7.1. | Planeja cardapios de acordo com as necessidades da clientela.
7.2. | Calcula valor nutritivo das refeicoes.
7.3. | Planeja/Executa periodicamente programas de treinamento aos colaboradores.

* PM — Padrdo Minimo  MP — Meta Padrdo ~ N&o — ndo atinge padrdo minimo

INDICADORES QUANTITATIVOS SIM | NAO AS *NA

VEZES

7.4. | Supervisiona as atividades de selecdao, compra e armazenamento de alimentos.
7.5. | Supervisiona as atividades de pré-preparo, preparo e distribuicdo de refeicées.
7.6. | Promove programas de educacdo alimentar junto a clientela.
7.7. | Elabora/Coordena Receituario Padrdo e Fichas Técnicas.

*NA — NAO SE APLICA

| 8. | ATIVIDADES COMPLEMENTARES / OUTRAS DO (A) NUTRICIONISTA - ALIMENTACAO COLETIVA - UAN
INDICADORES QUANTITATIVOS SIM | NAO s *NA
VEZES
8.1. | Participa do planejamento /implantacdo e execugdo de estrutura fisica da UAN.
8.2. | Supervisiona o controle periddico de resto-ingestdo.

*NA —ndo se aplica

9

TITULAGAO / ATUALIZAGRO TECNICA / TEMPO DE EXERCICIO PROFISSIONAL

9.1.

Titulagdo

9.2. | Atualizagio Técnica — Ultimos 5 anos

Especializagdo [ ] |Alimentagdo Coletiva [ ]

Nutricdo Clinica [ ]
Salde Coletiva [ ]
Nutricdo em esporte [ ]
Outras [ ]

Mestrado [ ]|
Doutorado [ ]|

Textos / livros / artigos [ ]
Cursos / congressos [ ]
Grupos de estudos [ ]
Pesquisa na Internet [ ]
Outros (especificar) [ ]

9.3. \ Tempo de exercicio profissional:
[ 10. | ATRIBUIGBES DO (S) TECNICO (S) EM NUTRICAO E DIETETICA, SE HOUVER

11. | RECURSOS E INSTRUMENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS | SIM | NAO OBSERVACOES

11.1. Programas de Informatica [ ] Especifico [ ] Outros
Equipamentos para Avaliacdo Antropométrica Bioimpedandia [ ] Estadiometro [ ] Balanca [ ]
11.2. Fita Métrica [ ] Adipémetro [ ]
Outros [ ]:

11.3. Manual de Boas Praticas Padrao [ | Personalizado [ ]
11.4. Procedimentos Operacionais Padronizados - POP Padrao [ | Personalizado [ ]
11.5. | Outros
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12. PROCEDIMENTOS DE CONTROLE DE QUALIDADE SIM | NAO PERIODICIDADE
12.1. | Relatérios técnicos / ndo conformidade
12.2. | Controle de temperatura - impresso
12.3. | Coleta de amostra das preparacoes
12.4. | Avaliacdo qualitativa junto aos clientes
12.5. | Laudo de potabilidade da agua
12.6. | Higienizacdo da caixa d'agua
12.7. | Controle Integrado de Pragas
12.8. | Solicitacdo de exames periddicos dos colaboradores
12.9. | Colaboradores uniformizados
12.10. | Desinfeccdo de géneros
12.11. | Lavatdrios e produtos de assepsia para manipuladores
12.12. | Observacdes:
13. | CONDICOES DA AREA FISICA SIM NAO
13.1. | Layout apropriado
13.2. | Pisos, paredes e tetos adequados, conservados e higienizados
13.3. | Portas e janelas adequadas, conservadas e higienizadas
13.4. | Equipamentos conservados e higienizados
13.5. | Utensilios adequados, conservados e higienizados
13.6. | Instala¢des sanitarias adequadas, conservadas e higienizadas
13.7. | Ventilacdo e exaustdo adequadas, conservados
13.8. | Sistema de esgotamento adequado, conservado
13.9. | Sistema de iluminacdo adequado, conservado
13.10. | Sistema de coleta de residuos adequado
13.11. | ObservacGes:
| 14. | DOCUMENTOS VERIFICADOS NO ATO DA VISITA

e e e e e e e e e e e

[
[
[
[
[
[
[
[
[
[
[
[
[

Protocolo técnico ou registro no prontudrio do diagnéstico nutricional (5.1)

Prontuario contendo registro da prescricdo dietética e a evolugdo nutricional (5.2, 5.3)
Protocolos Técnicos de servico (5.4)

Cardapios (7.1)

(alculo do valor nutritivo das preparacdo (7.2)
Programas de treinamento dos funcionarios(7.3)
Programa de educagdo alimentar (7.6)
Receituario Padrdo (7.7)

Ficha Técnica (7.7)

Controle periodico de resto-ingesta (8.2)

Manual de Boas Praticas (11.3)

POP (11.4)

| Relatérios Técnicos de ndo conformidade (12.1)

Impressos de controle de temperatura (12.2)
[ ] Equipamento
[ ] Preparacdo
Avaliacdo qualitativa junto aos clientes (12.4)
Laudo de potabilidade da agua (12.5)

Certificado de controle de pragas (12.7)

[ ]
[ ]
[ ] Certificado de higienizagdo da caixa d’agua (12.6)
[ ]
[ ]

Exames periddicos dos colaboradores (12.8)
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15. | ORIENTACOES / SOLICITACOES AO (A) NUTRICIONISTA

Atividades Obrigatérias [ ]

Protocolo de atendimento nutricional | ] Coleta de amostras [ ]
Relatorio Técnico [ | Controle de temperatura [ ]

Manual de Boas Praticas personalizado | ] POP [ ]
Outras [ ] \

0 material solicitado devera ficar disponivel no local para apresentacdio ao CRN-3 e outros Orgéos de Fiscalizaggo.
A legislacdo do Sistema CFN/CRNs esta disponivel nos sites do CFN: www.cfn.org.br e CRN-3: www.crn3.org.br.

IMPORTANTE

As presentes orientacdes / solicitagdes estdo baseadas na legislacdo vigente e ao desenvolvé-las o(a) Nutricionista contribui para a
salde da populacdo, assegurando a assisténcia nutricional e alimentar por meio de exercicio ético, valorizando sua profissao.

| 16. | OBSERVACOES

PROFISSIONAL ENTREVISTADO (A)

NUTRICIONISTA FISCAL ORIENTADOR (A)

Nome \

\ Cargo ‘

\ Assinatura ‘

Carimbo e
Assinatura
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