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1. INTRODUGAO E OBJETIVO

A nutrigcdo hospitalar desempenha um papel fundamental na recuperagdao e manutengao
da saude dos pacientes internados. O oferecimento de dietas equilibradas e adequadas as condi¢des
clinicas contribui diretamente para a resposta imunolégica, o manejo de doencas e a promogao de
uma recuperacdo mais rapida. Nesse contexto, a padronizacdo das dietas é essencial para garantir
a qualidade e a seguranca alimentar no ambiente hospitalar. Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), a alimentacdo é um dos pilares do cuidado hospitalar, especialmente em unidades
especializadas no tratamento de doencas tropicais, onde as necessidades nutricionais sdo
frequentemente mais complexas.

O Manual de Dietas Hospitalares do Hospital de Doencas Tropicais da Universidade Federal
do Norte do Tocantins (HDT-UFNT), filial Ebserh, foi elaborado com o objetivo de padronizar as
refeicOes servidas, assegurando que os pacientes recebam a dieta mais adequada de acordo com
seu estado clinico. A padronizacdo facilita a comunicacdo entre as equipes de salide, como médicos,
enfermeiros e nutricionistas, otimizando o atendimento nutricional e garantindo que todos os
profissionais sigam diretrizes claras e consistentes. Isso minimiza erros e promove um cuidado mais
eficiente e individualizado.

Além disso, a modificacdo das dietas hospitalares é necessaria para atender a diversas
condic0es clinicas, como disturbios gastrointestinais, alergias alimentares, e doencas cronicas como
diabetes e hipertensdo. O manual apresenta orienta¢des detalhadas sobre essas modificagGes,
considerando aspectos como consisténcia, composi¢cdo nutricional e adequacdo a diferentes fases
do tratamento. Conforme a Sociedade Brasileira de Nutricdo Parenteral e Enteral (SBNPE), dietas
hospitalares adequadas sdo indispensdveis para a melhora do progndstico dos pacientes e para a
prevencao de complicagdes decorrentes de uma nutri¢ao inadequada.

Este manual serve como um guia essencial para todos os profissionais envolvidos no
cuidado dos pacientes, proporcionando informacgdes sobre os tipos de dietas e suas respectivas
composi¢cdes nutricionais. Ao padronizar as dietas por via oral, o hospital busca alinhar suas praticas
com as melhores evidéncias cientificas disponiveis e as recomendacgdes nacionais e internacionais
para o cuidado nutricional hospitalar. A implementacdo eficaz dessas diretrizes contribui
significativamente para a seguranca do paciente, a qualidade do servi¢o prestado e o cumprimento
das normas de salde publica.

2. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

A padronizac¢ao das dietas tem como objetivo manter um atendimento nutricional seguro,
eficiente e de qualidade ao paciente. Para isso, as dietas podem ser classificadas quanto a
consisténcia, temperatura, nutrientes e preparo de exames. Tal padronizagdo ndo substitui a
prescricdo individualizada da dieta cabendo ao Nutricionista ou profissional responsavel adequar de
acordo com a necessidade do paciente.

3. CLASSIFICACAO QUANTO A CONSISTENCIA
3.1 Dieta livre

Objetivo: Fornecer ao individuo sem restricdo uma dieta completa e adequada para suprir as
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necessidades nutricionais, manter ou recuperar o estado nutricional dos pacientes com auséncia de
alteragdes metabdlicas.

Indicagdo: E indicada para os pacientes com mastigacdo e funcdes gastrointestinais preservadas,
que nao necessitam de modifica¢des significativas na consisténcia dos alimentos.

Caracteristicas: Normoglicidica, normoprotéica e normolipidica, em consisténcia normal. Nao
existe restricdo no tipo, no método de preparo ou na consisténcia dos alimentos servidos.
Alimentos ndao recomendados: frituras; enlatados; biscoitos recheados; molho de soja; peixe com
espinhas.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum — 07:00 h Café com leite 200 ml
Cuscuz de milho com ovo 250 g
Margarina 10g
Meldo 200g
Colacdo — 09:00h Mamado 150 ¢
Almogo — 11:30 h Acelga, beterraba e cenoura 80 g
Frango assado sem pele 120¢g
Abobrinha refogada 100¢g
Arroz 150g
Feijdo 1008
Banana 120¢
Suco de abacaxi 200 mi
Lanche—15:00 h Suco de Goiaba 200 ml
Sanduiche natural 100¢g
Jantar — 18:00 h Tomate, alface e repolho 80 g
Tiras de carnes bovinas 120¢
Batata sauté 100¢g
Arroz 150 g
Feijao 100¢g
Laranja 120g
Suco de manga 00 ml
Ceia—20:30 h Mingau de aveia 200 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Livre de 3099 Kcal
Carboidrato(CHO) |Proteina (Ptn) [Lipidio Fibra Calcio(Ca) |Ferro(Fe) Sodio (Na)
469,7g (59,7%) 125,11g(15,9%)| 85,63g(24,5%)  41,15g 803,45 mg 22 mg 2.930,23 mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composicdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.
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3.2 Dieta branda

Objetivo: Oferecer alimentos de facil mastigacado, degluticdo e digestdo, macios ou abrandados pela
coccdo, pouco condimentados, com uma quantidade moderada de residuos.

Indicagdo: Pacientes com dificuldade na mastigacdo ou degluticdo, em uso de préteses dentaria,
alteragdes funcionais no trato gastrointestinal e como intermediaria na progressao para dieta livre.
Caracteristicas: Dieta de transi¢do entre a normal e a pastosa, em consisténcia branda/macia, pobre
em residuos celulésicos e tecido conjuntivo, modificados por coc¢do e/ou subdivisdo. Sem

alteracgdes de nutrientes.

Alimentos nao recomendados: frituras em geral, vegetais crus, frutas duras, alimentos duros ou
crocantes, condimentos picantes, oleaginosas e coco.

REFEICOES PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum — 07:00h Café 100ml

Leite 200ml

Cuscuz de arroz bem molhado 250g

Meldo 200g
Colagao — 09:00h Melancia 150¢g
Almogo — 11:30 h Beterraba e cenoura cozidos 80¢g

Picadinho de carne c/legumes bem cozidos 120g

Couve refogada 100g

Arroz bem cozido 150 g

Feijao batido 100 g

Goiabada picada 50¢g

Suco de caju 200 ml
Lanche-15:00h Suco de goiaba 200 ml

P3o de milho 50g

Requeijao 15¢g
Jantar - 18:00 h Abobrinha ¢/ repolho refogados 80g

Cubos de frango ao molho 120¢g

Macarrao cozido 100g

Arroz bem cozido 150¢g

Feijao batido 100g

Mamao picado 120¢g

Suco de manga 200 mi
Ceia—20:30h Mingau de maisena 200 ml
Macro e Micronutrientes da branda de 2714 Kcal
Carboidrato | Proteina - . . .

Lipidios (LIP Fibras Calcio Ferro Sédio

(CHO) (PNT) pidios (LIP)
364g (60%) 122g (20%) | 59g (20%) 25g 814mg 18mg 1986
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FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composi¢do de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

3.3 Dieta pastosa

Objetivo: Minimizar o esfor¢o da mastigacao, degluticdo e digestdo dos alimentos.

Indicagdo: Pacientes com dificuldade de mastigacdo e/ou degluticdo devido a condi¢gdes como
inflamacdo, danos neuroldgicos, disturbios neuromotores, alteracdes anatébmicas da boca ou
esofago, uso de préteses dentdrias, lesGes na cavidade oral, denti¢dao incompleta, evolugdo pods-
cirdrgica e para proporcionar repouso gastrointestinal.

Caracteristicas: A dieta pastosa é composta por alimentos normais em todos os nutrientes,
apresentados em formas de puré, amassados ou bem cozidos, exceto os naturalmente macios.

E uma dieta de transicdo entre a dieta liquida e a branda, garantindo que os pacientes recebam os
nutrientes necessdarios de forma segura e facil de ingerir.

Alimentos Permitidos:
e Purés de frutas e vegetais (ex: batata-doce, cenoura, maca)
e Papas (ex: mingau de aveia, arroz)
e Carnes moidas ou desfiadas (ex: frango, carne bovina)
e Ovos (ex: mexidos ou omelete macia)
e Peixes bem cozidos e desfiados
e Laticinios cremosos (ex: iogurte, queijo cremoso)
e Cereais bem cozidos
o Oleos e gorduras sauddveis (ex: azeite de oliva)
Alimentos Nao Recomendados:
e Legumes e verduras crus
e Frutas duras
e Oleaginosas cruas
e Frituras em geral
e Pdes duros ou qualquer outro alimento que ndo seja na consisténcia de papa ou que ndo
seja macio o suficiente para ser desmanchado com o talher.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum— 07:00h Café com leite 200 ml
P3o brioche ¢/ margarina 50 g
Mamao picado 200g
Colagdao — 09:00h Melancia 150 g
Almogo — 11:30 h Beterraba e cenoura ralada e cozida 80 g
Carne moida cozida 120g
Puré de batata 100 g
Arroz branco pastoso 150 g
Feijao liquidificado 100 g
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Sorvete de morango 150g
Suco de abacaxi com horteld 200ml|

Lanche =15:00h Smothir de banana com manga 200ml

Jantar —18:00 h Abobrinha ralada ecozida 80 g
Frango desfiado ao molho 120g
Creme de milho 100 g
Arroz branco pastoso 150g
Feijao liquidificado 100 g
Gelatina de uva 120g
Suco de goiaba 200 ml

Ceia—20:30 h Mingau de aveia 200 ml

Macro e Micronutrientes da Dieta Pastosa de 2370 Kcal

Carboidrato Proteina  |Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sadio (Na)
(Cho) (Ptn)
378g (60%) 61z (19,4%) 558 (20,3%) P4 g 657 mg 13mg 1200mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

3.4 Dieta semiliquida

Objetivo: fornecer alimentos que facilitem a degluticdo, digestdao e absorc¢do dos alimentos e
gue nao necessitem de mastigacgao.

Indicagdo: Pacientes com dificuldade de mastiga¢do e/ ou degluticdo, disfagia, pré e pds- cirdrgicos,
preparo para exames, lesdes no trato gastrointestinal, mucosite e para proporcionar o minimo de
trabalho digestivo;

Caracteristicas: composta de alimentos em consisténcia semiliquida (espessada), substancias
gue em contato com o liquido se dissolvem, conservando as caracteristicas da dieta, pode incluir
agua e suco engrossados com espessantes comerciais ou naturais (amido de milho).

Composta por: mingaus, leite, suco de fruta polpa ou fruta sabores variados (250 ml), caldo de
feijdo, sopas liquidificadas, vitaminas, coquetel de frutas, 4gua de coco em garrafa, que devem ser
enriquecidos com produtos especificos de acordo com a necessidade de cada paciente ou prescri¢cdo
do nutricionista clinico.

A sopa oferecida aos pacientes podera ser liquidificada ou n3ao, devendo ser seguida a orientacdo
do nutricionista clinico.

Alimentos ndo recomendados: alimentos sdlidos, gordurosos e condimentados.

OBSERVACAO: As dietas semiliquidas, liquida completa e liquida gelada devem ser suplementadas
em pelo menos 03 refei¢cdes, com suplementos em pd nutricionalmente completos hipercaléricos e
hiperproteicos, com ou sem fibras ou médulo conforme padronizacao listada no contrato, sem 6nus
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para a CONTRATANTE. Estes produtos deverao ter quantidade de suplementacdo padronizada e
substituicdo aprovada pela CONTRATANTE anteriormente ao uso.

REFEICAO PREPARAGOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Mingau de aveia 250 ml
Colagao —09:00 h Vitamina de acerola 300 ml
Almogo—11:30 h Sopa batida de frango com legumes 500ml
Gelatina 150ml
Suco de goiaba 200 ml

Mingau de neston

Lanche —15:00 h 300 ml
Uantar —18:00 h Sopa batida de carne bovina com legumes 500 ml
Banana 120 ml
Suco de abacaxi 00 ml
Ceia—20:30 h logurte 250 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Semiliquida de 2365 Kcal
Carboidrato(CHO) | Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sédio (Na)
460,58g (76,5%) | 79,59g (13,2%) | 27,64g(10,3%) 30,35g 1.449,51mg | 16,5 mg 1656,32mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

3.5 Dieta liquida completa

Objetivo: fornecer nutrientes de uma forma que proporcione um minimo de esforco no processo
de mastigacado, degluticdo e digestdo dos alimentos;

Caracteristicas da dieta: Dieta fracionada em 6 refeicGes didrias de 03 em 03 horas ou conforme
prescricdo do nutricionista contratante, 500ml por hordrio com 02 preparagdes diferentes.
Composta por: mingaus com consisténcia menos espessa, leite integral ou desnatado, suco de
polpa, sopas liquidificadas, vitaminas, coquetel de frutas, agua de coco em garrafa, que devem ser
enriquecidos com produtos especificos de acordo com a necessidade de cada paciente ou prescri¢ao
do nutricionista CONTRATANTE.

OBSERVACAO: As dietas semiliquidas, liquida completa e liquida gelada devem ser suplementadas
em pelo menos 03 refeicdes, com suplementos em pd nutricionalmente completos hipercaléricos e
hiperproteicos, com ou sem fibras ou médulo conforme padronizagdo listada no contrato, sem 6nus
para a CONTRATANTE. Estes produtos deverdo ter quantidade de suplementacdo padronizada e
substituicdo aprovada pela CONTRATANTE anteriormente ao uso.

Indicagao: Utilizada quando se deseja manter repouso do trato gastrointestinal, pré e pds- cirurgicos,
preparo de determinados exames ou impossibilidade de mastigacdo e degluticdo. Para pacientes
com risco de broncoaspira¢do deve haver cautela com o uso dessa dieta. E indicado a progressdo
para alimentos sélidos, logo que tolerada pelo paciente.
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Alimentos ndao recomendados: qualquer alimento no estado sdlido, alimentos gordurosos,
condimentados, com residuos.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Mingau de arroz ralo 250 ml
Colagdo —09:00 h Vitamina de banana 300 ml
IAlmogo—11:30 h Sopa batida e coada de carne bovina com abdbora, {500 ml

chuchu e batata

Mousse de limdo ralo 150 g
Suco de acerola 200 ml
Lanche —15:00 h Creme de abacate ralo 300 ml
Jantar — 18:00 h Canjadefrango com arroz rala e coada 500 ml
Gelatina de morango 150ml
Suco de caju 200ml
Ceia—20:30 h Mingau de milho ralo 300 ml

Macro e Micronutrientes da Dieta Liquida completa de 2320 Kcal

Carboidrato Proteina (Ptn) [Lipidio Fibra Calcio Ferro Sodio (Na)
(CHO) (Ca) (Fe)
366,12g (62,5,%) [77,22g (13,2%) |63,15g (24,3%) |28,45g 1326,98mg 17,14mg | 1485,58mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

3.6 Dieta liquida restrita

Objetivo: Manter hidrata¢do, proporcionar repouso no TGI, amenizar sintomatologia, saciar sede.
Fornecer alimentos fluidos, facilmente absorvidos, com minimo de estimulo. Indicagao: Pré e pds- cirurgicos,
preparo para exames, lesdes no trato gastrointestinal. Utilizada normalmente por 2 a 3 dias em virtude de
seu valor caldrico e nutritivo reduzido. Caracteristicas da dieta liquidos claros a temperatura ambiente, com
o minimo de residuos (ralos e coados), isentos de sacarose, lactose e gliten; com aporte calérico minimo,
baseada em sucos e refresco de frutas coados (caju, laranja lima e magd), chas (com opg¢do de cha de
camomila, erva doce ou similar) ou dgua de coco.

A dieta contempla 500mL por horario, com 2 preparac¢des diferentes, sendo uma obrigatoriamente dgua de
coco. Os alimentos acidos sdo excluidos. Nao deve ser servido chd mate, verde ou preto. As bebidas devem
ser adogadas com adocantes, exceto se a equipe de Nutricdo Clinica solicitar uso de sacarose. Dieta deve
fornecer, no minimo, 600 calorias por dia, podendo ser acrescida de valor energético com o uso de
suplemento nutricional isenta de sacarose, lactose, lipideos e gliten fornecido pela CONTRATANTE.

Alimentos ndo recomendados: Alimentos sélidos, com fibras, proteina bovina.
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REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Cha de erva cidreira 250 ml
/Agua de coco 250 ml
Colagdo —09:00 h Agua de coco 250 ml
Suco de caju 250 ml
/Almogo —11:30 h Caldo com legumes coado 300 ml
Suco de laranja coado 200 ml
Lanche — 15:00 h Agua de coco 250 ml
Cha de erva cidreira 250 ml
Jantar — 18:00 h Caldo de frango com legumes coados 300 ml
Suco  de limdo coado 200 ml
Ceia—20:30 h Cha de camomila 250 ml
Agua de coco 250 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Liquida restrita de 637 Kcal
Carboidrato Proteina (Ptn) | Lipidio Fibra Calcio Ferro Sédio (Na)
(CHO) (Ca) (Fe)
123,45g (74,3%) 26,80g (16,1%) |7,11g (9,6%) 26,37¢g 481,03 mg 7,14 mg 562,88 mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

3.7 Dieta zero
Objetivo: suspender a alimentacao;

Indicagdo: complicacdes clinicas, pré e pds-operatdrio e preparo de exames.

4. CLASSIFICACAO QUANTO A TEMPERATURA

4.1. DIETA FRIA

Objetivo: fornecer alimentos e preparacGes em temperatura fria e/ou gelada para evitar dores e/ou
hemorragias;

Indicagdo: algumas doencas do eséfago, faringite, mucosites orais e disfagias; Caracteristicas da
dieta: constituida de alimentos a temperatura ambiente, e bebidas servidas geladas. Dieta sem
acidos; Alimentos permitidos: leite, vitaminas, iogurtes, sucos de frutas, gelatinas, dgua de coco,
sorvetes e outros com caracteristicas organolépticas semelhantes, preparacdes quentes servidas
em temperatura ambiente (almoco, jantar, sopas, quitandas, etc).

Observagdo: A consisténcia serd de acordo com a tolerancia de cada paciente
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5. CLASSIFICACAO DA DIETA QUANTO AO CONTEUDO DE NUTRIENTES E COMPOSICAO QUIMICA

5.1 Dieta laxativa

Objetivo: promover o aumento da excre¢do fecal e acelerar o transito intestinal. Indicagdo:
Obstipacdo intestinal (fezes endurecidas, frequéncia de evacua¢des menor que trés vezes por
semana), doencas do intestino grosso, neuropatia, neoplasia intestinais, hemorrdidas,
encefalopatias, e entre outras.

Caracteristica: composta por alimentos laxativos, com 25 a 35g de alimentos fonte de fibras
alimentares, com predominio de fibras insollveis, restrita em alimentos obstipantes, aumentada
em liquidos. Indica-se o consumo de frutas com casca, sementes ou bagaco. Vegetais folhosos,
cereais, paes e biscoitos integrais. Ofertar alimentos de acordo a consisténcia da dieta.

Alimentos nao recomendados: alimentos pobres em fibras, frutas ou sucos constipantes.
Alimentos recomendados: abdbora, acelga, alface, abobrinha, abacaxi, aveia, abacate, arroz
integral, brdcolis, beterraba, couve, caqui, couve-flor, cuscuz de milho, creme de leite, ervilha, fuba,
feijao, farelos de cereais, geleias, laranja com bagaco, mamao, mexerica, manga, morango, milho,
mel, melado, melancia, quiabo, vagem, trigo integral, tomate e iogurte, salada ( a criterio do
nutricionista) e feijao.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum — 07:00 h Café com leite 200 ml
P3ao com 250 g
Margarina light 10g
Banana nanica 120 g
Colagao — 09:00h Manga 120 g
Almogo — 11:30 h Vinagrete 80 g
Carne em cubos ao molho de tomate 120¢
Cenoura sauté 100¢g
IArroz 150g
Feijdo 100g
Laranja 120¢g
Suco de abacaxi 200 mi
Lanche —15:00 h Suco de laranja 200 ml
P3o integral com 50g
Requeijdo cremoso 15g
Jantar - 18:00 h Repolho e pepino 80¢g
Coxa e sobrecoxa assada 120¢g
Beterraba cozida 100g
Arroz 150¢g
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Feijao 100g
Maca 1208
Suco de 200 ml

Ceia—20:30 h Mingau de aveia 200 ml

Macro e Micronutrientes da Dieta Laxativa de 2557 Kcal

Carboidrato (CHO) | Proteina (PTN) Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sodio (Na)

422g (69,53%) 90g (14,81%) 49,9g (18,10%) | 39g 642mg 15mg 705mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

5.2 Dieta obstipante

Objetivo: auxiliar no alivio dos sintomas da diarreia, prevenindo complicacées como desidratacao e
perda de peso. Além disso, visa reduzir o volume das fezes e prolongar o tempo de transito
intestinal, promovendo um melhor controle dos sintomas gastrointestinais.

IndicagGes: indicada para pacientes que apresentam quadros de diarreia, incluindo aqueles com
sindrome do intestino curto e individuos submetidos a colostomias. Essas condicdes
frequentemente exigem uma abordagem alimentar especializada para minimizar desconfortos e
evitar a perda excessiva de liquidos e nutrientes essenciais

Caracteristicas da Dieta:

A dieta obstipante é composta por alimentos que ajudam a reduzir o transito intestinal,
promovendo a consisténcia das fezes e evitando irritagdes na mucosa intestinal. Ela deve incluir:
liquidos e eletrdlitos para repor as perdas gastrointestinais, por meio de dgua de coco, chas claros
e sucos coados (sem bagaco). Alimentos ricos em fibras soltiveis (como maca e pera sem casca) sdo
priorizados, uma vez que ajudam a formar um gel no intestino, retardando o esvaziamento gastrico
e o transito intestinal. Exclusdo de lactose, sacarose e alimentos laxativos.

Observagao: A consisténcia dos alimentos deve ser adaptada de acordo com a tolerancia do
paciente e com a prescricdo da dieta, seja ela branda, pastosa ou liquida.

Alimentos nao recomendados:

Alimentos com lactose (leite e derivados, margarina, adocantes com lactose), alimentos com
sacarose (doces concentrados, mel, paes biscoitos doces e pudins), alimentos ricos em gorduras
(frituras, maionese, abacate), bolos, alimentos integrais, hortalicas e frutas laxantes;

Alimentos recomendados:

Cereais refinados e derivados, batata inglesa, aipim e cara cozidos. Cenoura e chuchu, sem casca e
bem cozidos.

Frutas obstipantes como banana prata, banana mag¢d, macgd, pera e goiaba sem casca e sem
semente, sucos de goiaba, caju, limdo ou outras frutas constipastes

Margarina light: Permitida, mas em quantidades moderadas.
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REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum—07:00 h Leite sem lactose ¢/ café 200 ml
P30 com margarina 50 g
light 10g
Mac3 s/ casca 120g
C0|a§50 - 09:00h Banana Maga 120g
Almoco — 11:30 h Batata e cenoura 80g
Carne ao molho s/gordura de 120g
adicdo
Farorfa de banana 100g
Arroz / caldo de feijdo 150g
Péra s/casca 120g
Suco de lim3o s/agucar >00ml
Lanche —15:00 h Suco de goiaba s/agucar >00ml
Pao com 50g
requeijao light
10g
Jantar — 18:00 h Cenoura e chuchu cozido 80 g
Isca de frango acebolada 150 ¢
Macarrdao ao molho 100g
Arroz/ caldo de feijdo 150 g
Gelatina diet 200¢
Suco de caju s/acucar 200 ml
Ceia—20:30 h Torrada ¢/ maragarina light 80g / 10g
Macro e Micronutrientes da Dieta Obstipante de 2988 Kcal
Carboidrato  |Proteina(Ptn) |[Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sodio (Na)
(CHO)
514,24(67,6%) [135,52g(17,8%)/49,08g(18,7%) [(32,16g 497,9 mg 16,96mg 2300 mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composi¢do de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢cdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

5.3  Dieta hipossddica
Objetivo: fornecer umadieta com restricdo de sddio, controlar a pressao arterial e o balango hidrico;

Indicagdo: insuficiéncia renal aguda e cronica, insuficiéncia cardiaca congestiva, hipertensdo
arterial, retencdo hidrica (ascite e edema), cirrose, tratamentos com corticoide.

Caracteristicas: restrita em alimentos ricos em sédio, exclusdo de alimentos processados (enlatados,
conservas, embutidos, temperos e molhos prontos, conservas, etc.). O arroz da dieta é preparado
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apenas com temperos naturais, sem adicdo de sal e adicionado pouco sal nas demais preparacoes
(feijdo, carnes e guarnicdes). Dieta com aproximadamente 2g de sédio. Caso a prescricdo permitir,
incluir uma fatia de limdo acompanhando o almogo e jantar.

Alimentos nao recomendados: alimentos processados, enlatados, conservas, embutidos, temperos
e molhos industrializados.

Observagoes: a critério do nutricionista responsdavel, pode ser realizada uma restricdo mais severa de
sédio solicitando que a dieta seja preparada apenas com temperos naturais sem acréscimo de sal,
sendo entregue ao paciente um saché de sal (1g) no almocgo e jantar.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum —-07:00 h Café com leite 200 ml
P3o doce 50 g
Margarina sem sal 10g
Meldo 200 g
Colagdao — 09:00h Melancia 150 g
Almogo — 11:30 h Acelga, beterraba e cenoura 80 g
Coxa e sobrecoxa assada 150 ¢
iAbobrinha refogada 100g
Arroz 150g
Feijao 100¢g
Banana 120g
Suco de caju 00 ml
Lanche—15:00 h suco de Goiaba 200 ml
Bolo simples 100g
Jantar — 18:00 h [Tomate, alface erepolho 80 g
Tiras de carnes bovinas 120g
Batata sauté 100 g
Arroz 150 ¢
Feijao 100 g
Laranja 120¢
Suco de manga 200 mi
Ceia—20:30 h Mingau de aveia 200 m
Macro e Micronutrientes da Dieta Hipossodica de 2838 Kcal
Carboidrato (CHO) Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio(Ca) Ferro(Fe) Sodio (Na)
420,19g (58,2%) 112,26g (15,6%) 82,65g (25,9%) | 28,45g [698,57mg 17,14mg 1,634,9mg
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5.4 Dieta hipolipidica

Objetivo: fornecer dieta com baixa quantidade de gordura (de 20 a 25%? do VET da dieta)
com perfil

lipidico adequado, para pacientes com incapacidade de digestdo e absorcao de gorduras Indicagdo:
prevenir ou aliviar os sintomas gastrointestinais (dor abdominal, diarreia, flatuléncia), tratamento
de doencas pancredticas, hepdticas, da vesicula biliar, dislipidemias, doencas cardiovasculares,
sindrome de ma absorcdo, obesidade, leishmaniose visceral.

Caracteristicas: restrita em alimentos ricos em gordura e com gordura de adi¢ao reduzida, atingindo
cerca de 20% do valor caldrico total proveniente dos lipidios.

Alimentos ndo recomendados: manteiga, margarina, creme de leite, queijos amarelos, leite
integral, frituras, maionese, carnes gordurosas, pele de frango, bolos, leite de coco, coco, macarrao
ao alho e éleo, caldo de carne e temperos prontos.

Indicagao: prevenir ou aliviar os sintomas gastrointestinais (dor abdominal, diarreia, flatuléncia),
tratamento de doencas pancreaticas, hepdticas, da vesicula biliar, dislipidemias, doencas
cardiovasculares, sindrome de ma absorc¢ao, obesidade, leishmaniose visceral.

Caracteristicas: restrita em alimentos ricos em gordura e com gordura de adi¢ao reduzida, atingindo
cerca de 20% do valor caldrico total proveniente dos lipidios.

Alimentos ndo recomendados: manteiga, margarina, creme de leite, queijos amarelos, leite
integral, frituras, maionese, carnes gordurosas, pele de frango, bolos, leite de coco, coco, macarrao
ao alho e éleo, caldo de carne e temperos prontos.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Café com leite desnatado 200 ml
P3o doce 50 g
Margarina light 5g
Meldo 200 g
Colagdo — 09:00 h Melancia 150 g
Almogo — 11:30 h )Acelga, beterraba e cenoura 80 g
Coxa e sobrecoxa assada 150 g
Abobrinha refogada 100 g
Arroz 150
Feijdo 100 g
Banana 120g
Suco de caju 200 ml
Lanche —15:00 h Suco de Goiaba 200 ml
Bolo simples 100¢g
Jantar — 18:00 h Tomate, alface e repolho 80 g
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Tiras de carnes bovinas 120¢g
Batata sauté 100g
IArroz 150¢
Feijao 100 g
Laranja 1208
Suco de manga 200 ml
Ceia-20:30 h Mingau de aveia 200 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Hipolipidica de 2526Kcal
Carboidrato Proteina Lipidio Fibra Calcio Ferro Sadio
(CHO) (Ptn) (Ca) (Fe) (Na)
399,52g (62,3%) 137,49¢ 46,28¢g 41,89g 844,96 mg 17,77m | 820,97
(21,4%) (16,2%) g mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composigdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

5.5 Dieta sem irritantes gastricos

Objetivo: fornecer dieta que ndo provoque irritagdo na mucosa gastrointestinal. Indicagdo:
pacientes com comprometimentos gastricos e intestinais (gastrites, ulceras), desconforto ou dor
gastrica, mucosites, varizes esofagianas, esofagites entre outros.

Caracteristica da dieta: isenta de alimentos fonte de cafeina (café, chocolate, mate, cha preto),
frutas e sucos acidos como: laranja, limao, tangerina, abacaxi, caju, cupuagu, maracuja, acerola,
tamarindo e uva, observar a tolerancia individual do paciente. Restrita em condimentos
industrializados e pimenta. Menor quantidade de alimentos irritantes como gorduras, dleo, leite e
derivados, sobremesas a base de leite.

Observagoes: Restringir leite e derivados para o maximo de 2 vezes ao dia (servir no desjejum e na
ceia). Alimentos acidos de acordo a tolerancia do paciente.

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE

Desjejum —07:00 h Café com leite desnatado 200 ml
P3o doce 50 g
Margarina light 5g
Melao 200 g

Colagao — 09:00h Melancia 150 g

Almogo — 11:30 h Acelga, beterraba e cenoura 80 g

Coxa e sobrecoxa assada 150 ¢
Abobrinha refogada 1008
Arroz 150 g
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Feijao 100g
Banana 120g
Suco de caju 200 ml
Lanche—15:00h Suco de Goiaba 200 ml
Bolo simples 100g
Jantar — 18:00 h Cenoura, alface erepolho 80¢g
Tiras de carnes bovinas 120g
Batata sauté 1008
Arroz 1508
Feijao 100 g
Mamao 150¢g
Suco de manga 200 ml
Ceia—20:30 h Torradas 60g
Cha de camomila 200 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Sem Irritantes gastricos de 2544Kcal
Carboidrato (CHO) Proteina(Ptn) Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sodio (Na)
399,52g(62,3%) 129,07g(20%) 50,09g(17,5%)| 40,06g 516,6mg 16,6mg 1218,15mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

5.6 Dieta hipercaldrica e hiperproteica

Objetivo: fornecer aporte caldrico e proteico elevado, em quantidades acima do valor energético
total (VET) do paciente; minimizar a resposta catabdlica da doenca e/ ou maximizar a recuperagdo
da desnutricdo; gerar balango energético e proteico positivo e ganho de peso;

Indicagdo: Desnutricdo; Sepse; Imunodeprimidos, SIDA, Pénfigo, Leishamniose, Cirrose Hepatica
etc.

Caracteristica da dieta: oferta de alimentos com alta densidade caldrica e hiperproteica; dobro de
quitanda nos lanches, aumento da por¢ao de arroz e guarni¢ao quando for mandioca, batata, farofa
e macarrao; acréscimo de dleo vegetal cru do almoco e do jantar, aumento da por¢ao da carne em
50% sendo uma segunda opgdo de carne ou ovo; aumento de 30% do feijao, na ceia, os sucos devem
ser substituidos por mingau exceto no horario do almogo e jantar, iogurte, leite com café ou
vitaminas; podendo haver prescri¢do dietética individualizada;

Observagao: Pode ter outras variacOes para a dieta, aumentando apenas umas das refei¢des, sendo
indicado o horario dela, ou apenas de alimento, podendo ser servida em dobro, como as bebidas
(liquidos reforgados). Reduzindo dessa forma, possiveis desperdicios de alimentos.

REFEICAO PREPARAGOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Café com leite 250 ml
Cuscuz de milho 300g
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Margarina 10g
Meldo 200 g
Colagao — 09:00 h Melancia 250g
Almogo — 11:30 h IAcelga, beterraba e cenoura 100¢g
Frango assado sem pele 00 g
Abobrinha refogada 120¢
IArroz 200g
Feijao 1208
Banana 150 g
Suco de acerola 250 ml
Lanche —15:00 h Suco de caju 250 m
Bolo de chocolate 130¢g
Jantar — 18:00 h Tomate, alface erepolho 100g
Tiras de carnes bovinas 150 ¢
Batata sauté 120g
Arroz 2008
Feijao 1208
Laranja 150¢g
Suco de manga 250 ml
Ceia—20:30 h Mingau de aveia 250 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Hipercaldrica e Hiperproteica de 3442 Kcal
Carboidrato(CHO) Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio(Ca) Ferro(Fe) Sédio (Na)
503,71(57,9%) 170 g (19,6%) 86,93g(22,5%)| 54,72g 856,91mg 18,69mg 1679,48mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composi¢do de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢cdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

5.7 Dieta hipoproteica

Objetivo: oferecer menor aporte proteico a fim de prevenir o acimulo de metabdlitos
nitrogenados e reduzir o trabalho hepatico e renal.

Indicagado: pacientes com insuficiéncia renal cronica em tratamento conservador e outras patologias
cujo catabolismo protéico possa interferir na evolugao positiva do quadro clinico. Caracteristicas da
dieta: com redugao de 30% dos alimentos ricos em proteinas: carnes, ovos, leguminosas, feijao,
restricdo de leites e derivados (1x ao dia no desjejum, substituicdo de vitaminas e mingaus por
coquetel ou fruta).

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Café com leite 200 ml
P3o francés 50 g
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Margarina 5g
Meldo 200 g
Colagao — 09:00 h Manga 150 g
Almogo — 11:30 h Acelga, beterraba e cenoura 80 g
Coxa e sobrecoxa assada 150 g
Abobrinha refogada 100¢g
Arroz 150 ¢
Feijdo 70¢g
Banana maca 120
Suco de caju 00 ml
Lanche —15:00 h Suco de Goiaba 200 ml
Bolo simples 100 g
Jantar — 18:00 h Tomate, alface e repolho 80 g
Tiras de carnes bovinas B4 g
Batata sauté 100¢g
Arroz 150 ¢
Feijdo 70¢g
Mamao 150 ¢
Suco de manga 00 ml
Ceia—20:30h Torradas 60 g
Cha de camomila 00 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Hipoprotéica de 2362 Kcal
Carboidrato(CHO) Proteina(Ptn) Lipidio Fibra Calcio(Ca) Ferro(Fe) Sédio(Na)
403,79g (67,2%) 102,57g(17,1%) | 41,94g(15,7%) | 37,658 490,46mg 13,71mg 1417,1mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢cdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

5.8 Dieta Hipercalémica
Objetivo: aumentar os niveis sanguineos de potdssio;

Indicagdo: hipocalemia, manutencdo dos niveis de pressdo sanguinea, reducdo dos efeitos
adversos do cloreto de sédio sobre a pressao sanguinea, diminui¢cdo dos riscos de calculos renais,
uso de diuréticos, perdas gastrointestinais, insuficiéncia cardiaca; Caracteristica da dieta:
preferéncia por alimentos fontes de potassio, principalmente os alimentos com médio (101 a
200mg) e alto teor de potassio (> 201mg de potdssio).

Alimentos indicados: Banana, ameixa seca, agua de coco, batata, batata-doce, abobora comum,
péra, meldo, laranja, beterraba, quiabo, abébora moranga, mandioca, tomate.
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REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Café com leite 200 ml
P3o francés 50 g
Margarina 5g
Banana prata 120g
Colagdo — 09:00h Agua de coco 250 ml
Almogo — 11:30 h Cenoura, beterraba 80¢g
e acelga
Peixe grelhado 120g
Puré de batata 100 g
inglesa
Arroz 150 ¢
Feijao 100g
Meldo 150¢g
Suco de goiaba 200 ml
Lanche -15:00 h Bolo simples 100¢g
Cha 200 ml
Jantar — 18:00 h Alface, cenoura evagem 80g
Coxa e sobrecoxa assada 150 ¢
Banana da terra cozida 100g
Arroz 150 ¢
Feijao 100g
Mamao 120¢g
Suco de laranja 200 ml
Ceia—20:30 h Mingau de aveia 200 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Hipercalémica de 2502 Kcal
Carboidrato Proteina Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro Potassio Sodio
(CHO) (Ptn) (Fe) (K) (Na)
400,90g (63,2%) | 119,51g 50,74g 43g 778,91 mg 13,82mg 4664,11mg 1956,02
,07/0 (] m
(18,8%) (18%) g

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composicdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.
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5.9 Dieta Hipocalémica
Objetivo: reduzir os niveis sanguineos de potassio;

Indicagdao: hipercalemia, frequente em doencgas renais, que apresentam acidose metabdlica;
Caracteristica da dieta: preferéncia por alimentos com baixo teor de potassio e controlar a
ingestdo de alimentos proteicos ricos em potdssio, como leite e derivados;

Caracteristica da dieta: preferéncia por alimentos pobres em potdssio, vegetais e
leguminosas cozidos duas vezes com sua dgua de coccdo desprezada.

Alimentos indicados: Frutas: abacaxi, acerola, ameixa, acerola, banana-mac3a, caju, limao, laranja
lima, melancia, manga, macd, mamao papaia, pera, tangerina, uva, suco de goiaba e caja (polpa);
Vegetais: alface americana, abobrinha cozida, beringela, cebola, chuchu, mandioca cozida, milho
verde cozido, pimentao, repolho branco, vagem, pepino. Observagado: o processo de cozimento em
agua das hortalicas e frutas promove perda significativa (cerca de 60%) desse eletrélito, sendo
indicado realizd-lo em alguns alimentos ricos em potassio, como o feijao e demais leguminosas, por
exemplo

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum — 07:00h Café com leite 200 ml
Pao francés 250 g
Margarina > g
Banana maga 120 g
Colagdao — 09:00h Manga 120 g
Almoco — 11:30 h Repolho branco, alface e milho verde 80 g
Peixe grelhado 120¢g
Abobrinha cozida 100 g
Arroz 150 ¢
Melancia 150¢g
Suco de acerola 500 ml
Lanche —15:00 h Bolo simples 100¢g
Suco de manga 200 ml
Jantar — 18:00 h Alface, cenoura e pepino 80 g
Coxa e sobrecoxa assada 150 ¢
Chuchu cozido 100g
Arroz 150g
Mamao papaia 120g
Suco de laranja >00m|
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Ceia -20:30 h Mingau de aveia >50ml

Macro e Micronutrientes da Dieta Hipocalémica de 2359 Kcal

Carboidrato  [Proteina  [Lipidio  [Fibra Calcio Ferro Potassio (K) Sédio (Na)

(CHO) (Ptn) (Ca) (Fe)

372,078(62,2%)| 116,95¢ 48,58z #1028  [789,66mg 14,02mg 3977,96 1489,96
(19,5%) |(18,3%)

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

6. CLASSIFICACOES DA DIETA QUANTO AS CONDICOES ESPECIAIS
6.1 Dieta para diabetes mellitus

Objetivo: controle da taxa de glicose sanguinea, prevenir, retardar ou tratar complica¢des ligadas a
progressdo da doenca.

Indicagdo: pacientes com diabetes tipo 1 e tipo 2 ou com hiperglicemias decorrentes de outras
patologias.

Caracteristicas da dieta: nomocaldrica, hipoglicidica, hiperproteica, nomolipidica, sem sacarose,
maior teor de fibras, composta por alimentos e prepara¢cdes com menor indice glicémico.
Observagao: usar adogcante em substituicdo ao agulcar nas preparacdes, sem suco nas refeicoes
almocgo e jantar, com fruta na colacdo em substituicdo ao suco. A porcao do arroz é reduzida em 30
%, a mesma podera ser substituida em quantidades meio a meio por card, inhame, batata, macarrao,
angu, polenta, milho verde e farofas no almoco e/ou jantar; salada e frutas podem ser dobradas de
acordo com a prescricdo. A guarnicdo e prato proteico ndo deverdo conter fontes de carboidrato
(batata, mandioca, farofa, macarrao etc.).

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
Desjejum 07:00 h Café com leite s/aglcar 200 ml
Cuscuz de milho com 250¢g
Ovo 50g
Banana 120g
Colagdo — 09:00 h Meldo 120g
Almogo — 11:30 h Vinagrete 80¢g
Carne em cubos ao molho de tomate 120
Cenoura sauté 100 g
Arroz 105g
Feijao 100g
Laranja 120¢g
Lanche —15:00 h Suco de abacaxi s/aglcar 200 ml
Tapioca com Requeijao cremoso 120¢g
15g
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Jantar — 18:00 h Mix de repolho e pepino 80g
Coxa e sobrecoxa assada 120¢
Beterraba cozida 100g
Arroz 105¢
Feijao 100 g
Maga 120g
Ceia—20:30 h Mingau de aveia s/agucar 200 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta para Diabetes Mellitus de 2381 Kcal
Carboidrato Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio Ferro Sodio (Na)
(CHO) (Ca) (Fe)
355,61g 115,84g 58,45g 45,28g 721,25mg 12,22mg 2420,78mg
(59%) (19,2%) (21,8%)

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composi¢do de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

6.2 Dieta para insuficiéncia renal cronica (IRC) em tratamento conservador

Objetivo: manter ou restabelecer estado nutricional, evitar a necessidade de didlise, retardar a
progressdao da doenca, minimizar o acumulo de compostos nitrogenados téxicos, prevenir ou
minimizar os disturbios hidroeletroliticos.

Indicagdo: pacientes em tratamento conservador.

Caracteristicas da dieta: hipoprotéica (0,6 a 0,8 g por kg de peso) restrita em sédio (abaixo de 2,3g
por dia), em potassio (1,0 a 3g por dia), em fésforo (700mg/dia) e em liquidos (de acordo com a
diurese do paciente).

Observagoes: Ha redugao de 30% da carne e feijdo, leite usado uma vez ao dia, utiliza-se frutas e
hortalicas pobres em potassio. Os vegetais e feijao devem ser cozidos duas vezes, desprezando a
agua de coc¢ao do primeiro cozimento.

REFEICAO PREPARACGES QUANTIDADE
Desjejum —07:00 h Café com leite 200 ml
P3o francés 50 g
Margarina sem sal 5g
Banana maca 120¢g
Colagao — 09:00h Manga 150¢g
Almogo — 11:30 h Repolho branco,alface e milho g g
Coxa e sobrecoxa assada 105 g
Abobrinha refogada 100¢g
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Arroz 150 ¢
Feijao 70 g
Melancia 150 g
Lanche - 15:00 h Suco de manga 200 ml
Bolo simples 100g
Jantar — 18:00 h AIfaFe, cenoura e 80 g
pepino
Peixe grelhado 84 g
Chuchu cozido 100g
Arroz 150 g
Feijdo 708
Mamao 150
Ceia—20:30h Torradas 608
Cha de camomila H00 m
Macro e Micronutrientes da Dieta para IRC em tratamento conservador de 2164 Kcal
Carboidrato (CHO) |Proteina(Ptn) Lipidio Fibra Calcio(Ca) Ferro( Fe) Potassio(K) Sodio(Na)
365,91g (66,4%) [91,32g(16,6%) |41,54g (17 %) 35,9 527,59mg  |10,75mg 3484,58mg 1241,45mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

6.3 Dieta para Insuficiéncia renal cronica (IRC) em tratamento dialitico

Objetivo: recuperar e/ou manter o estado nutricional; minimizar o catabolismo proteico, assegurar
a ingestdo proteica recomendada, melhorar o prognéstico dos pacientes. Prevenir o acimulo
excessivo de liquidos e metabdlitos entre as sessdes de hemodialise e dialise peritoneal e minimizar
os efeitos metabdlitos da doenca.

Indicagao: pacientes em programa de hemodialise ou em didlise peritoneal. Caracteristicas da
dieta: hiperproteica (1,2 a 1,4g por kg de peso) restrita em sédio (abaixo de 2,3g por dia), em
potassio (2 a 2,5g por dia), em fésforo (800 a 1000mg/dia) e em liquidos (500 ml+ volume de diurese
do paciente nas 24h). Cozinhar feijdo e vegetais em mais de uma agua e desprezar a dgua de coccdo
(reduz 60% do K).

REFEICAO PREPARACOES QUANTIDADE
‘DeSjejum —07:00 h Café com leite 200 ml
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Cuscuzc/ 250¢g
Ovo cozido 50g
Banana maca 120¢g
Colagdo — 09:00h Manga 120g
Almoco — 11:30 h Vinagrete 80¢g
Peixe grelhado 120g
Macarrdo parafuso 100g
Arroz 150g
Feijao 100¢g
Ameixa 120¢g
Lanche—15:00 h Suco de abacaxi 200 ml
Tapioca com 120¢
Requeijdo cremoso 15¢g
Jantar — 18:00 h Repolho branco e pepino 80¢g
Coxa e sobrecoxa 150 g
assada (-sal)
Beterraba cozida 1008
Arroz 1508
Feijdo lavado (-sal) 100 g
Macga 120¢g
Ceia—20:30 h Chd de erva doce Torrada 250 ml
sem sal
80¢g
Macro e Micronutrientes da Dieta para IRC em tratamento dialitico de 2728 Kcal
Carboidrato (CHO) Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sédio (Na)
401,70g (61,4%) 123,3g(18,9%) 57,35g(19,7%)| 47,08g 893,56mg 11,59mg 1937,00mg

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composicdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composigdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

6.4 Dieta para hepatopata

Objetivo: suprir as necessidades nutricionais dos pacientes com hepatopatia, prevenir, retardar ou
tratar complicacGes ligadas 4 progressdo da doenca.

Indicagdo: pacientes com disturbios hepaticos, como hepatites, cirrose, colestase e entre outros.
Caracteristicas da dieta: hipolipidica e hipossédica. Reducdo da frequencia da oferta carne
vermelha (maximo 1 x por semana) em menor quantidade — reducao de 30%), podendo ser ofertado
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proteina de soja.

Alimentos ndo recomendados: alimentos fonte de sddio como os processados (biscoitos salgados,
enlatados, conservas, embutidos temperos e molhos industrializados) e alimentos fonte de gordura
como manteiga, margarina, creme de leite, queijos amarelos, leite integral, frituras, maionese,
visceras (figado, por exemplo), biscoito recheado, peta, leite de coco, coco, bolos.

REFEICAO PREPARAGOES QUANTIDADE
Desjejum — 07:00 h Café com leite 200 ml
Cuscuzc/ 250 g
Margarina light 10g
Banana nanica 120 g
Colagdo —09:00 h Manga 120g
Almogo —11:30 h Vinagrete 80 g
Peixe grelhado 120¢
Macarrdo parafuso 100 g
Arroz 150g
Feijdo 100g
Ameixa 120¢
Lanche —15:00 h Suco de abacaxi 200 ml
[Tapioca com 120¢
Requeijao cremoso
15¢g
Jantar — 18:00 h Repolho branco e pepino 80 g
Coxa e sobrecoxa assada 150g
(-sal)
Beterraba cozida 100g
Arroz 1508
Feijdo lavado (-sal) 100g
Maca 1208
Ceia—20:30 h Cha de erva doce Torrada de 250 ml
salgada
80¢g
Macro e Micronutrientes da Dieta para Hepatopata de 2503 Kcal
Carboidrato Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio Ferro Sodio (Na)
(CHO) (Ca) (Fe)
480,45g 79,8 g (12,5%) 39,19 g | 47,36 414,7mg 8,62mg 1841,02mg
(75,4%) (12,1%) g

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composi¢cdo de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
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Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

6.5 Dieta sem lactose

Objetivo: suprir as necessidades nutricionais dos pacientes e fornecer uma dieta isenta de lactose.
Indicagao: pacientes com intolerancia a lactose, doengas inflamatérias intestinais, sindrome do
cdlon irritavel, colite ulcerativa, gastroenterite, resseccao do intestino delgado. Caracteristicas da
dieta: isenta de alimentos que contém lactose, o leite de soja pode ser usado como op¢ao. Observar
a presenca de lactose nos rétulos dos alimentos.

Alimentos nao recomendados: preparacdes que contém lactose, paes, bolos, leite, margarina entre
outros. Observar a presenca de lactose nos rétulos dos alimentos.

6.6 Dieta paraimunodeprimido

Objetivo: fornecimento de uma alimentag¢do saudavel, adequada em calorias e nutrientes, livre de
riscos e perigos quimicos, fisicos e microbioldgicos.

Indicagao: pacientes com a imunidade comprometida

Caracteristicas da dieta: composta por alimentos com menor risco de contaminagao, com rigoroso
controle dos processos de manipula¢ao, preparo, armazenamento e distribuicdo. Alimentos
proibidos: leite fermentado, frutas desidratadas, embutidos, oleaginosas, legumes crus, maionese
caseira, conserva de palmito.

7 CLASSIFICACOES DA DIETA QUANTO AO VOLUME/ QUANTIDADE

7.1 Dieta pediatrica 1

Objetivo: fornecer dieta nutricionalmente adequada aos pacientes em idade de alimentacdo
complementar;
Indicagao: para criangas de 6 a 11 meses e 29 dias;

Caracteristicas da dieta: A alimentacdo complementar deve ser oferecida conforme
recomendac¢des do guia alimentar para criancgas brasileiras menores de 2 anos do Ministério da Saude
(2019) conforme Quadro 5. Sem adicdo de agucar, adogantes, leites e derivados, farinaceos, sal, mel.
Alimentos permitidos: sopas, papa de fruta, legumes amassados ou abrandados, carne desfiada,
arroz papa.

Observacgoes: As refeicdes ndo devem ser acrescidas de dgua, liquidificada e/ou peneirada. Em casos
excepcionais permitirdo o uso de mamadeiras. Ndo devem ser servidos sucos. Os doces deverdo ser
substituidos por frutas.

Nas preparagcdes que contém "leite" no cardapio geral do dia, estas deverao ser preparadas com
formula 1 (1-5 meses e 29 dias). A padronizacdo sé podera ser alterada mediante autorizacao do
nutricionista da contratante e através de esquema alimentar individualizado.

7.2 De 0 a 11 meses e 29 dias.

De 0 a 6 meses (quando ndo amamentadas) Formula Infantil de Partida (12 semestre).
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/Ao completar seis meses formula infantil segundo semestre quando ndo
amamentadas ou necessitarem de complemento.
Fruta (raspada/amassada)

Refeicdo almogo (amassada) contendo cereais
ou tubérculos + leguminosas + legumes e

verduras + carne moida/frango desfiado/ovo.

Ao completar sete meses até os 11 meses e 29 dias formula infantil segundo semestre Fruta
(raspada/amassada)

Refeicdo almoco e jantar (pedagos bem cozidos
e pequenos) contendo cereais ou tubérculos +
leguminosas + legumes e verduras +
carne/frango/peixe em pedagos pequenos sem
0sso e espinha /ovo.

7.3 De 2 a 11 meses e 29 dias.
REFEICAO PREPARAGOES QUANTIDADE
Desjejum — 07:00 h Férmula do 2° semestre 210 ml+ 7 medidas (32,9 g)
Colagdo — 09:00h Mamao 120g
Almoco — 11:30 h Beterraba e cenoura 50g

ralada e cozida

Carne moida ao molho 80¢g

Batata inglesa amassada 60¢g

Arroz papa 100¢g

Feijdo batido e coado 60 g
Lanche —15:00 h Banana 120¢

Formula do 2° semestre

210 mi + 7
medidas (32,9 g)
Jantar — 18:00 h Abobrinha ralada e 50¢g
cozida

Frango desfiado ao molho 80 g

Batata amassada 60 g

Arroz papa 100¢g

Tutu de Feijdo 60¢g
Ceia—20:30 h Férmula do 2° semestre 210mi+7medidas (32,9 g)
Macro e Micronutrientes da Dieta Livre de 1365 Kcal

Carboidrato(CHO) | Proteina (Ptn) | Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sodio (Na)
192g (55,9%) |87,14g (25,4%) |28,55¢ 28,538 733,39mg 13,02mg 334,13mg
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(18,7%)

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composi¢do de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

7.4  Dieta pediatrica 2

Objetivo: fornecer dieta nutricionalmente adequada aos pacientes em idade pré-escolar, sem que
haja desperdicio e/ ou sobrecarga;
Indicagdo: para criancas de 1 a 6 anos;

Caracteristicas da dieta: composta pelos alimentos da dieta livre em porgdes reduzidas. Dieta com
valor energético total de 1600 kcal (tendo como parametro para o cdlculo da necessidade energética
a FAO/ OMS —2004 (kcal/kg de peso, utilizando o peso/ idade de menino no P50 na curva de
crescimento da FAO/ OMS 2007);

Observagoes: ofertar carnes sem 0sso, peixe sem espinhas (filé). Consisténcias da dieta podera ser
alterada conforme a necessidade do paciente, podendo ser livre, branda, pastosa, liquida-pastosa e
liquida.

Para criangas de até 2 anos de idade: os alimentos ndo podem ser adogados com nenhum tipo de
acucar, mel ou adogantes. As sobremesas de doces serdo substituidas por frutas; o leite com café
serd substituido por leite puro.

7.5 De 1 a6 anos

REFEICAO PREPARAGOES QUANTIDADE

Desjejum - 07:00 h Leite com Pdo 200 ml

francés 50g
Colagdao—09:00 h Mamao 120¢g
Almogo —11:30 h Beterraba e cenoura 50g

ralada e cozida

Picadinho de carne 80g

Batata saute 60g

Arroz 100g

Feijao 60 g

Suco de laranja Bolo de

Lanche —15:00 h 150 ml
coco
80¢g
Jantar —18:00 h Abobrinha refogada 50g
Frango ao molho 80g
Abdbora cozida 60¢g
Arroz 100¢g
Feijao 60¢g
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Ceia —20:30 h Mingau 200 ml
Macro e Micronutrientes da Dieta Livre de 2103 Kcal
Carboidrato (CHO) | Proteina (Ptn) Lipidio Fibra Calcio (Ca) Ferro (Fe) Sadio(Na)
376,028 (72,4%) 91,34g (17,6%) 23,20g(12,1%) | 352g | 871,4mg 13,18mg 1500mg

Observacdo: Para criancas de 2 a 6 anos as preparacdes sdao sem agucar, sem café

FONTE: TACO (Tabela Brasileira de Composi¢do de Alimentos), 2011; PHILIPPI, S.T. (Tabela de Composicdo de
Alimentos), 2002. IBGE (Tabelas de Composi¢do Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil), 2017.

8. IDDSI — DESCRICAO DAS CONSISTENCIAS

A Iniciativa Internacional de Padroniza¢do de Dietas para Disfagia (/IDDS/ - International
Dysphagia Diet Standardisation Initiative) foi fundada em 2013 com o objetivo de desenvolver uma
nova terminologia e definicdes padronizadas a nivel global para descrever as consisténcias
adaptadas de alimentos e liquidos espessados utilizados para individuos com disfagia de todas as
idades, em todos os ambientes de cuidado e para todas as culturas. O trabalho continuo pelo Comité
Internacional de Padronizacdo de Dietas para Disfagia culminaram no lancamento em 2016 e
publicacdo em 2017 do Diagrama IDDSI consistindo em um continuum de 8 niveis (0-7).

Os niveis sdo identificados por numeros, etiquetas de texto e cddigos de cores. Em 2019
houve uma atualizacdo do documento, com as descricbes baseadas em métodos simples de
medi¢do que podem ser usados por pessoas com disfagia ou por cuidadores, clinicos, industria ou
profissionais de servico alimentar para confirmar o nivel em que um alimento se encaixa.

O Diagrama IDDSI fornece uma terminologia comum para descrever a textura de alimentos

e a espessura de bebidas:

ESPESSADO

LiQUIDO FINO

BEBIDAS
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O IDDSI é um protocolo seguro e reconhecido pela ESPEN (Sociedade Europeia de Nutricdo
Clinica e Metabdlica). Ja foi implantando no Hospital Universitario Onofre Lopes (UFRN) e outros
hospitais da rede EBSERH estdo em fase de implanta¢ao. No hospital de Doencgas Tropicais HDT-
UFT, foi instituido um Grupo de Trabalho (GT) de Implantag¢ao do IDDSI (International Dysphagia
Diet Standardization Iniciative), com o objetivo de padronizar as consisténcias alimentares para
individuos com disfagia, seguindo as recomendag¢des Comité Internacional de Padroniza¢do de
Dietas para Disfagia. Desse modo, salienta-se que o cardapio podera sofrer modificacdes quanto a
classificagdo dos alimentos até a conclusao dos trabalhos pela referida equipe.

IDDSI DESCRICAO / MANUAL DE DIETAS OBSERVAGCOES -
CARACTERISTICAS HOSPITALARES -HUUFMA MANUAL DE DIETAS
Nivel 7 - Normal ¢ Alimentos normais do Dieta Geral ou Livre

cotidiano, de varias
texturas, que sao
apropriadas
a idade e desenvolvimento
¢ Qualquer método pode
ser usado para comer esses
alimentos
* Os alimentos podem ser
duros e crocantes ou
naturalmente macios
¢ O tamanho da amostra
nao é restrito no nivel 7,
portanto, os alimentos
podem ser de uma
variedade de tamanhos
> Pedacos menores ou
maiores que 8mm
(Pediatrico)
> Pedacos menores ou
maiores que 15mm=1,5cm
(Adulto)
¢ Inclui pedagos duros,
pegajosos, mascantes,
fibrosos, aderentes, secos,
crocantes, que esfarelam
¢ Inclui alimentos que
contém sementes,
membranas e peles, cascas
e
espinhas/ossos
e Inclui “dupla
consisténcia” ou
“consisténcia mista” para

alimentos e
liquidos
Nivel 7- Facil de mastigar Alimentos normais do Dieta branda Ha reducdo no teor das
cotidiano de texturas (sem restricdo de fibras pela exclusdo de
macias/tenras, que sdo tamanho) hortaligas cruas e casca
apropriadas a cada das fruta. A composicao
desenvolvimento e idade das refeicbes é a mesma

UNIVERSIDADE FEDERAL

. po TOCANTINS HOSPITAL DE DOENGAS TROPICAIS - UFT

ssmm D28 HDM-



COPIA CONTROLADA STGQ — HDT/EBSERH 03/12/2024

Manual de dietas hospitalares HDT-UFT. MN.STHH.001 — versao 1

Pagina 33 de 37

¢ Qualquer método pode
ser usado para comer esses
alimentos
¢ O tamanho dos pedagos
ndo é restrito ao Nivel 7,
portanto, os alimentos
podem ser de uma
variedade de tamanhos
¢ Pedagcos menores ou
maiores que 8 mm
(pediatrico)
¢ Pedagos menores ou
maiores que 15 mm=1,5
cm (adultos)
¢ Ndo inclui alimentos:
duros, pegajosos,
mascantes, fibrosos,
crocantes ou
que esfarelam, sementes,
partes fibrosas de frutas,
€ascas ou 0Ssos
® Pode incluir alimentos e
liquidos de "dupla
consisténcia" ou
"consisténcia
mista" se também for
seguro para o NivelOea
critério do fonoaudidlogo.
Se ndo for seguro para
Nivel O Fino, a porgdo
liguida pode ser espessada
no nivel recomendado pelo
fonoaudidlogo.

da dieta geral, usando
sempre que possivel, os
mesmos ingredientes,
com as seguintes
ressalvas:

v Preparacdes de carnes,
aves e peixe sempre
cozidas, desfiadas ou em
forma de torta;

V' Incluir feijdo bem
cozido e em alguns casos
coado ou liquidificado;
Vv N3o incluir vegetais
crus nas saladas;

v Evitar frutas muito
acidas e as de consisténcia
dura, estas poderao ser
servidas apds cozidas;
v Restringir alimentos
que possam provocar
distensdo gasosa e
condimentos fortes;

Vv N3o incluir frituras,
embutidos e doces
concentrados.

Branda Seca

Sem liquidos

Nivel 6- Macio e picado

Pode ser comido com um
garfo, colher ou hashi
® Pode ser amassado ou
separado com a pressdo do
garfo, colher ou hashi
¢ A faca ndo é necessaria
para cortar esse alimento,
mas pode ser usada
para ajudar a colocar no
garfo ou colher
e Completamente macio,
tenro e umido, mas sem
liquido fino separado
* E necessario mastigar
antes de engolir
* Pedacos picados
conforme apropriado para
o tamanho e capacidade
de
processamento oral

Dieta Branda
com restrigdo de tamanho
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> Pediatrico, pedacgos de
8mm (ndo maior que)
> Adultos, pedagos de 15
mm = 1,5 cm (ndo maior
que)

Nivel 5 - Moido e umido

Pode ser comido com um
garfo ou colher
¢ Poderia ser comido com
pauzinhos (hashi) em
alguns casos, se o
individuo tiver um controle
manual muito bom
¢ Pode ser moldado (por
exemplo, em forma de
bola) em um prato
e Macio e Umido sem
liquido fino separado
* Pequenos grumos visiveis
dentro do alimento
> Pediatrico, igual ou
menor que 2mm de largura
e ndao mais que 8
mm de comprimento
> Adulto, igual ou menor
que 4mm de largura e ndo
mais que 15
mm de comprimento
® Grumos sdo faceis de
espremer com a lingua

Dieta pastosa

Contém preparacgdes
cremosas, papas, purés e
alimentos bem macios. A
composicdo das refei¢des

é a mesma da dieta
branda, evitando apenas
os alimentos que ndo
possam ser transformados
em consisténcia pastosa.
Deverdo ser servidas no
almocgo e jantar, sopas em
consisténcia normal,
contendo ingredientes
como: arroz, caldo de
feijdo, legumes, proteina
animal moida ou desfiada

(carne, frango, peixe,

ovo); puré de legumes;
sobremesa cremosa

Nivel 4 — Pastoso
extremamente
espessado

Ndo pode ser bebido em
um copo porque nao flui
facilmente
¢ N3o pode ser sugado por
canudo
e N3o exige mastigagao
¢ Pode ser usado em bico
de confeitar, colocado em
camadas ou moldado
porque mantém sua forma,
mas ndo deve exigir
mastigacdo se
apresentado nesta forma
* Mostra algum
movimento muito lento
sob a gravidade, mas nao
pode ser
derramado
e Cai da colher em uma
Unica colherada quando
inclinada e continua a
manter a forma em um
prato
e Sem grumos
¢ N3o pegajoso

Pastosa Homogénea

Consiste nos alimentos
isentos de quaisquer
residuos (liquidificados ou
peneirados), pode ser
ofertada para pacientes
disfagicos com prescri¢ao
nutricional em conjunto
com a fonoaudiologia.
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¢ O liquido ndo deve se
separar do sélido

Nivel 5-Liquidificado
moderadamente
espessado

Pode ser bebido em um
copo
* E necessario um esforco
moderado para sugar
através de um canudo de
orificio padrdo ou de
orificio largo (orificio largo
= 6.9mm de didmetro)
¢ N3o pode ser usado em
bico de confeitar ou em
camadas ou moldado
em um prato porque ndo
mantera sua forma
* N3o pode ser comido
com um garfo porque
escorre lentamente entre
0s
dentes do talher
¢ Pode ser comido com
uma colher
* N3o é necessario
nenhum processamento
oral ou mastigacdao — pode
ser
engolido diretamente
e Textura lisa e sem
“pedacgos” (grumos, fibras,
pedacos de pele ou casca,
cascas, particulas de
cartilagem ou 0ss0)

Dieta Liquidificada

3- Liquidificado
moderadamente
espessado

Pode ser bebido em um
copo
* E necessario um esforco
moderado para sugar
através de um canudo de
orificio padrdo ou de
orificio largo (orificio largo
=6.9mm de didmetro)
¢ Ndo pode ser usado em
bico de confeitar ou em
camadas ou moldado
em um prato porque ndo
mantera sua forma
¢ N3o pode ser comido
com um garfo porque
escorre lentamente entre
os
dentes do talher
¢ Pode ser comido com
uma colher
* N3o é necessario
nenhum processamento

Semiliquidas,
Liquida Completa e
liquida gelada
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oral ou mastigacdo — pode
ser
engolido diretamente
e Textura lisa e sem
“pedagos” (grumos, fibras,

2 -Levemente espessado

Flui de uma colher
* Pode ser bebido em
goles, derrama
rapidamente de uma
colher, mas
mais lento que liquidos
finos
* E necessario um esforco
leve para beber esta
espessura através de um
canudo de

Semiliquidas,
Liquida Completa e
liquida gelada

Cardapio com varias
consisténcias sem levar
em consideragdo a
viscosidade dos liquidos
Realizar teste do fluxo
IDDSI

1 - Muito levemente
Espessado

Mais espesso que a agua

e Requer um pouco mais

de esforgo para beber do
que liquidos finos

* Flui através de canudo,

seringa, bico
¢ Semelhante a espessura
da férmula para lactentes
disponivel

comercialmente como AR

(anti-regurgitacgdo)

Semiliquidas,
Liquida Completa e
liquida gelada

Carddpio com varias
consisténcias sem levar
em consideragdo a
viscosidade dos liquidos
Realizar teste do fluxo
IDDSI

0- liquido fino

Flui como agua:
* Fluxo rapido
* Pode ser bebido através
de qualquer tipo de bico,
copo ou canudo
conforme apropriado para
a idade e habilidades

Semiliquidas,
Liquida Completa e
liquida gelada

Carddpio com varias
consisténcias sem levar
em consideragao a
viscosidade dos liquidos
Realizar teste do fluxo
IDDSI
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