Plano de Ensino-Aprendizagem
Roteiro de Atividades

Curso: NUTRIGAO E METABOLISMO

CODIGO NOME DA DISCIPLINA
RNM4401 FISIOPATOLOGIA DA NUTRICAO MATERNO INFANTIL
Periodo(s) de PRIMEIRO SEMESTRE DE CADA ANO

oferecimento

CARGA HORARIA

PRESENCIAL 90 HORAS
ESTUDO DIRIGIDO -

TOTAL 90 HORAS
CONTEXTO:

Essa disciplina pretende contextualizar as questfes relacionadas a fisiopatologia da nutrigdo em situagdes patoldgicas. Reconhecer e descrever os aspectos da avaliagdo
nutricional, do diagndstico nutricional e da conduta dietoterdpica em diferentes patologias em pediatria. Indicar e descrever o leite materno e as formulagdes pediatricas em
diferentes condigdes clinicas. Descrever e apontar os fundamentos cientificos das orientacfes para a promocgéo da salde, prevencdo e manejo de problemas nutricionais nas
diferentes condigdes clinicas em pediatria. Descrever as etapas e métodos da consulta de nutricdo dirigida a pacientes pediatricas hospitalizados ou atendidos em
ambulatdrios/consultérios. Ler e compreender criticamente artigos cientificos sobre fisiopatologia da nutricdo materno-infantil publicados na literatura.

OBIJETIVOS DE APRENDIZAGEM:

MATRIZ DE COMPETENCIAS:

O que serd aprendido? Como sera aprendido? Como sera a avaliagdo?
Objetivos de aprendizagem Estratégias de ensino e Avaliacdo
aprendizagem utilizadas na
disciplina
- cognitivos Team Based Learning - cognitivos




O aluno devera ser capaz de
descrever os aspectos
fisiopatoldgicos, metabdlicos e
nutricionais nas diferentes
condig¢Ges clinicas em pediatria;
sera capaz de interpretar e julgar
com evidéncia cientifica a
condi¢do nutricional, dar o
diagndstico e indicar o tratamento
dietoterapico em estudos de
casos em diferentes condi¢des
clinicas.

Integrative Talk
Case study
Snowballing

Avaliacdo formativa: (estudos de
caso, interpretagao de artigos
cientificos) Esse tipo de avaliacdo
leva em consideragdo o “
feedback” ao aluno para que ele
conhega seus erros e acertos. Os
erros tornam-se objeto de estudo
por meio dos quais se diagnostica
as principais dificuldades e
facilidades dos alunos, permitindo
assim a elaboragdo de novas.
estratégias de ensino

Avaliagdo somativa: (prova parcial
e final) esse tipo de avaliagdo tem
por principio classificar os
resultados de aprendizagem
alcancados pelos alunos de
acordo com os niveis de
aproveitamento estabelecidos,
adotando assim uma fungdo
classificatoria.

- habilidades

O aluno devera ser capaz de
elaborar estudos de casos que
discutam a aplicag¢do da nutricao
em diferentes condigdes clinicas
pediatricas; deverd ser capaz de
elaborar respostas a um problema
relacionado a nutrigdo nessas
situacgOes e faixas etarias.

Team Based Learning
Integrative Talk

Case study
Snowballing

Avaliagdo formativa: (estudos de
caso, interpretacao de artigos
cientificos) Esse tipo de avaliacdo
leva em consideragdo o “
feedback” ao aluno para que ele
conhega seus erros e acertos. Os
erros tornam-se objeto de estudo
por meio dos quais se diagnostica
as principais dificuldades e
facilidades dos alunos, permitindo
assim a elaborac¢do de novas.
estratégias de ensino

Avaliagdo somativa: (prova parcial
e final) esse tipo de avaliagdo tem
por principio classificar os
resultados de aprendizagem




alcancados pelos alunos de
acordo com os niveis de
aproveitamento estabelecidos,
adotando assim uma fungdo
classificatoria.

- atitudinais

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que
envolvam o processo do cuidado
nutricional e argumentar contra
ou a favor de condutas
nutricionais em diferentes
condigdes clinicas, sintetizando os
conhecimentos cognitivos
adquiridos.

Team Based Learning
Integrative Talk

Case study

Play Roll
Snowballing

Avaliagdo formativa: (ex. estudos
de caso, interpretagao de artigos
cientificos) Esse tipo de avaliacdo
leva em consideragdo o “
feedback” ao aluno para que ele
conhega seus erros e acertos. Os
erros tornam-se objeto de estudo
por meio dos quais se diagnostica
as principais dificuldades e
facilidades dos alunos, permitindo
assim a elaboracgdo de novas.
estratégias de ensino

Avaliacdo somativa: (prova parcial
e final) esse tipo de avaliagdo tem
por principio classificar os
resultados de aprendizagem
alcancados pelos alunos de
acordo com os niveis de
aproveitamento estabelecidos,
adotando assim uma fungdo
classificatoria.




Template 2: ROTEIRO DA DISCIPLINA

Roteiro de Atividades - template para elaborar roteiro do Plano E&A

CURSO: NUTRIGAO E METABOLISMO

COORDENADOR DA DISCIPLINA: JACQUELINE PONTES MONTEIRO E RAPHAEL DEL ROIO LIBERATORE JUNIOR

CODIGO: RNM4401 ANO: . . - .
2020 NOME DA DISCIPLINA: Fisiopatologia da Nutricao Materno Infantil
: - - Objetivos de Aprendizagem Estratégias de Ensino Docente
Data Dia da Horario Local Turma Tema da atividade JEtV P izagem/ 8! . ! <
Resultados esperados & Aprendizagem responsavel
semana
08:00 — O aluno descrevera os objetivos da
12:00 disciplina; sistema de avaliagdo;
levantara tépicos relacionados a
Fisiopatologia da Nutricdo Materno
O que o aluno espera desse Infantil que gostaria de saber
curso?
Apresentacdo do curso, de O aluno devera ser capaz de
Seus °bJet_'V°5 e referenaa!s. descrever os aspectos da avalia¢do
Sexta-feira O que mais o al~uno gostaria de | 1 tricional e metabdlica e da terapia Prof. Dr. Fabio da
saber em relagdo aos temas? . . .
nutricional da crianga gravemente Veiga Ued
21/02 enferma; serd capaz de interpretar e . .
/ 1C P P Aula tedrica interativa

Avaliagdo Nutricional e
Metabdlica e Terapia
Nutricional da Crianca
Gravemente Enferma

julgar com evidéncia cientifica o
diagndstico nutricional em estudos de
casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
nutricdo da crianga gravemente
enferma e argumentar contra ou a
favor de condutas nutricionais,
sintetizando os conhecimentos
cognitivos adquiridos.

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior




05/03

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1C

Diarreias Agudas e Persistentes
(moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever os aspectos metabdlicos,
fisioldgicos e nutricionais nas diarreias
agudas e persistentes; serd capaz de
interpretar e julgar com evidéncia
cientifica o diagndstico nutricional e a
conduta nutricional relatados em
estudos de casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
nutricdo nas diarreias agudas e
persistentes e argumentar contra ou a
favor de condutas nutricionais,
sintetizando os conhecimentos
cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

06/03

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1E

Doenga Inflamatéria Intestinal

Sindrome do Intestino Curto

O aluno devera ser capaz de
descrever todos os parametros da
conduta nutricional na doenga
inflamatéria intestinal e na sindrome
do intestino curto; sera capaz de
interpretar e julgar com evidéncia
cientifica o diagndstico nutricional de
estudos de casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
diagnéstico nutricional nas situacGes
acima e argumentar quanto a
adequacdo dos célculos da nutricdo
parenteral, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued




12/03

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1D

Diarreias cronicas (moodle)

Nutricdo Parenteral

O aluno devera ser capaz de
descrever o cuidado nutricional nas
diarreias cronicas; serd capaz de
interpretar e julgar com evidéncia
cientifica a qualidade do cuidado
dietoterapico relatado em estudos de
casos.

O aluno deverad ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
praticas alimentares nas diarreias
cronicas e ir contra ou a favor de
condutas nutricionais simuladas,
sintetizando os conhecimentos
cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

13/03

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Intolerancia Alimentar
(moodle)

Alergia Alimentar

O aluno devera ser capaz de
descrever as condutas nutricionais na
intolerancia e na alergia alimentar;
serd capaz de interpretar e julgar com
evidéncia cientifica condutas
dietoterdapicas relatadas em estudos
de casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagdes problemas que envolvam o
processo do cuidado nutricional nas
condigdes clinicas acima e argumentar
contra ou a favor de condutas
nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

19/03

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1C

Doenca Péptica (moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever os aspectos metabdlicos,
fisioldgicos e nutricionais na doenca
péptica; sera capaz de interpretar e
julgar com evidéncia cientifica a
qualidade do processo do cuidado
nutricional relatados em estudos de

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior




casos.
O aluno deverad ser capaz de criar
situacdes problemas que envolvam as
condigGes clinicas acima e argumentar
contra ou a favor de condutas
nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

20/03

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Crianga Queimada (moodle)

Cancer na Infancia

O aluno devera ser capaz de
descrever as condutas nutricionais em
oncologia pediatrica e na crianca
gueimada; sera capaz de interpretar e
julgar com evidéncia cientifica a
qualidade do processo do cuidado
nutricional relatado em estudos de
casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam as
condigdes clinicas acima e argumentar
contra ou a favor de condutas
nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

26/03

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1C

Anemias Carenciais (moodle)

O aluno sera capaz de julgar condutas
nutricionais envolvendo Anemias
carenciais

Integrative talk

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

27/03

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Constipacgdo (moodle)

Nutricdo e AIDS

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais na constipagdo intestinal
e na infecgcdo pelo HIV; serd capaz de
interpretar e julgar com evidéncia
cientifica todo o processo do cuidado
nutricional relatado em estudos de
casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
dietoterapia na condigdo acima e

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued




argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

02/04

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1D

Insuficiéncia Renal Aguda
(moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais na insuficiéncia renal
aguda; sera capaz de interpretar e
julgar com evidéncia cientifica todo o
processo do cuidado nutricional
relatado em estudos de casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
dietoterapia na condi¢do acima e
argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

03/04

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Obesidade na infancia
(moodle)

Crianca diabética

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais na crianca diabética e na
crianga com obesidade; serd capaz de
interpretar e julgar com evidéncia
cientifica todo o processo do cuidado
nutricional relatado em estudos de
casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
dietoterapia nas condi¢bes acima e
argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued




16/04

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1D

Insuficiéncia Renal cronica
(moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais na insuficiéncia renal
cronica; sera capaz de interpretar e
julgar com evidéncia cientifica todo o
processo do cuidado nutricional
relatado em estudos de casos.

O aluno deverad ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
dietoterapia na condigdo acima e
argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

17/04

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Estudos de casos

(Parenteral)

O aluno devera ser capaz de avaliar
estudos de casos da enfermaria do HC
crianga

Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

23/04

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1C

Erros Inatos do Metabolismo
(Ciclo da Uréia, fenilcetonuria,

galactosemia,  xarope
bordo) (moodle)

de

O aluno devera ser capaz de
descrever aspectos do cuidado
nutricional (fisiologia, necessidades e
alteragdes metabdlicas,
recomendagdes nutricionais) nos EIM;
O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam a
avaliacdo e condutas nutricionais nos
EIM e argumentar contra ou a favor
de condutas nutricionais, sintetizando
os conhecimentos cognitivos
adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior




24/04

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Estudos de casos

(Doenga inflamatéria
intestinal)

O aluno deverad ser capaz de avaliar
estudos de casos da enfermaria do HC
crianga

Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

30/04

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1D

Fibrose Cistica (moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais na fibrose cistica; sera
capaz de interpretar e julgar com
evidéncia cientifica todo o processo
do cuidado nutricional relatado em
estudos de casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagGes problemas que envolvam
dietoterapia na condi¢do acima e
argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

08/05

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Estudos de casos

(Insuficiéncia renal e fibrose
cistica)

O aluno devera ser capaz de avaliar
estudos de casos da enfermaria do HC
crianga

Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

10




14/05

Quinta-feira

08:00 —
12:00

2C

Insuficiéncia Hepatica Aguda e
Cronica (moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais na insuficiéncia hepatica
aguda e cronica; sera capaz de
interpretar e julgar com evidéncia
cientifica todo o processo do cuidado
nutricional relatado em estudos de
casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
dietoterapia na condigdo acima e
argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

15/05

Sexta-feira

08:00 —
12:00

1C

Estudos de casos

(Doenga péptica e cancer)

O aluno devera ser capaz de avaliar
estudos de casos da enfermaria do HC
crianga

Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Fabio da
Veiga Ued

21/05

Quinta-feira

08:00 —
12:00

1B

Cardiopatias congénitas
(moodle)

O aluno devera ser capaz de
descrever as principais praticas
nutricionais nas cardiopatias
congénitas; sera capaz de interpretar
e julgar com evidéncia cientifica todo
o processo do cuidado nutricional
relatado em estudos de casos.

O aluno devera ser capaz de criar
situagOes problemas que envolvam
dietoterapia na condigdo acima e
argumentar contra ou a favor de
condutas nutricionais, sintetizando os
conhecimentos cognitivos adquiridos.

Team Based Learning
Snowballing
Study Case

Prof. Dr. Raphael
Del Roio Liberatore
Junior

11




08:00 —
. 12:00 15 Estudos de casos O aluno devera ser capaz de avaliar ) Prof. Dr. Fabio da
Sexta-feira . Snowballing .
22/05 . . - estudos de casos da enfermaria do HC Veiga Ued
(Cardiopatia congénita e . Study Case
diabetes) crianga
AVALIACAO

Provas tedricas (15 provas): valor 10,0 pontos cada prova (peso 1)

Casos clinicos (5 casos): valor 10,0 pontos cada caso (peso 2)

Média das provas tedricas: somatéria das notas das 15 provas + 15

Média dos casos clinicos: somatoria das notas dos 5 casos + 5

Nota final: (média das provas teéricas x 1) + (média dos casos clinicos x 2) + 3

REFERENCIAS para leitura:

1. Camelo Jr, J.S.; Monteiro, J.P.; Caminhos Da Nutri¢do E Terapia Nutricional. Guanabara Koogan. 2007.

2. Vitolo, MR. Recomendacg8es nutricionais para criancgas. In: Vitolo, MR. Nutricdo: da gestacdo ao envelhecimento. Rio de Janeiro: Ed. Rubio, 2008. p.

191-99.
3. Vitolo,

M.R.

Nutricdo

Da Gestagéo

Ao

Envelhecimento. 20

Edicéo.

Rubio, 2010.

Vitolo, MR. Recomendac®fes nutricionais para criangas. In: Vitolo, MR. Nutricdo: da gesta¢do ao envelhecimento. Rio de Janeiro: Ed. Rubio, 2008. p.

191-99.
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10.
11.

12.
13.
14.

15.
16.

17.

18.
19.

20.
21.

22.

23.

Amancio, OGM; Juzwiak, CR; Oliveira, FLC. Avaliagdo Nutricional. In: Guia de nutri¢cdo clinica na infancia e na adolescéncia. Palma, D; Oliveira, FLC;
Escrivdo, MAMS. Barueri, SP: Manole, 2009.

Barbosa, JM; Neves, CMAF. Crianca e Adolescente. In: Barbosa, JM; Neves, CMAF; Aradjo, LL; Silva, EMC. Guia Ambulatorial de Nutricido Materno-
Infantil. Rio de Janeiro: MedBook, 2013. p.67-81.

Cronk C, Crocker AC, Siegfried M. Growth charts for children with Down syndrome: 1 month to 18 years age. Pediatrics 1988; 81: 102-10.

MacCarthy, HD; Cole, TJ; Fry, T; Jebb, AS; Prentice, AM. Body fat reference curves for children. International Journal of Obesity (2006) 30, 598—602.
Nature Publishing Group.

Sociedade Brasileira de Pediatria. Avaliagdo nutricional da crianca e do adolescente — Manual de Orientagdo / Sociedade Brasileira de Pediatria.

Departamento de Nutrologia. — S&o Paulo: Sociedade Brasileira de Pediatria. Departamento de Nutrologia, 2009. 112p.

aAdrioIo A, Rotondi EM. Avalia¢do do metabolismo do ferro. In: Adriolo A. Guia de medicina laboratorial. Sdo Paulo: Manole, p. 69-71, 2005.

ABEP — Associacdo Brasileira de Pesquisa — 2012 — www.abep.or. Dados com base no Levantamento Socio Econdmico 2010 — IBOPE.

Academy of Nutrition and Dietetics. (2013). Position of the Academy of Nutrition and Dietetics: Total diet approach to healthy eating. Journal of the
Academy of Nutrition and Dietetics, 113(2), 307-317.

Academy of Nutrition and Dietetics. (2014). Nutrition counseling evidence analysis project: Group vs individual counseling. Retrieved from
http://andevidencelibrary.com/topic.cfm?cat=3151

ADA (American Diabetes Association). Clinical Practice Recommendations. Diabetes Care. v. 35, ssp. 3, p. 4-10, 2012.

ADA (American Diabetes Association). Standards of medical care in diabetes. Diabetes Care. 2010, v. 30, p.11-61, 2010.

Agertt, Fabio et al. Menkes' disease: case report. Arg. Neuro-Psiquiatr., Sdo Paulo, v. 65, n. 1, Mar. 2007.

Arends J, et al., ESPEN guidelines on nutrition in cancer patients, Clinical Nutrition (2016), http://dx.doi.org/ 10.1016/j.cInu.2016.07.015.

a
Glader, B. Anemias. In: Kliegman RM, Behrman RE, Jenson HB, Stanton BF. Nelson: Tratado de Pediatria. 18.ed. Saunders Elsevier: Rio de

Janeiro, cap. 447, p. 2009-2012, 2009.

Albers, S. (2012). Eating mindfully (2nd ed.). Oakland, CA: New Harbinger Publications, Inc.

a
Litchford, MD. Assessment: laboratory data. In: Mahan LK, Escott-Stump S. Krause's food and nutrition therapy. 12. ed, Sauders Elsevier, cap.15, p.
411-431, 2008.

Allison, SP. Monitoring of Nutritional Support: Clinical Monitoring. In: Sobotka, L. Basics in Clinical Nutrition. Fourth edition. ESPEN. GALEN. 2011.
Almeida, CAN; Pinho, AP; Ricco, RG; Elias, CP. Abdominal circumference as an indicator of clinical and laboratory parameters associated with
obesity in children and adolescents: comparison between two reference tables. J. Pediatr. (Rio J.), vol.83, n.2, pp. 181-185, 2007.

Alves M, Bastos M, Leitdo F, Marques G, Ribeiro G, Carrilho F. Vitamina D: importancia da avaliacdo laboratorial. Rev Port Endocrinol Diabetes
Metab, v. 8, n.1, p. 32-39, 2013.

Amancio OMS, Juzwiak CR, Oliveira FLC. Avaliagdo nutricional. In: Palma D, Escrivdo MAMS, Oliveira FLC. Nutricdo Clinica: na infancia e na
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24,

25.

26.

27.

28.

29.
30.

31.

32.
33.

34.

35.

36.

37.
38.

39.

40.
41.

adolescéncia. 1.ed. Manole: Barueri, cap. 2, p. 25-54, 2009.
Amancio, OGM; Juzwiak, CR; Oliveira, FLC. Avaliacao Nutricional. In: Guia de nutri¢cao clinica na infancia e na adolescéncia. Palma, D; Oliveira, FLC;
Escrivao, MAMS. Barueri, SP: Manole, 2009.

American Academy of Pediatrics, Committee on Nutrition. Carbohydrate and dietary fiber. In: Barness L, ed. Pediatric Nutrition Handbook. 3rd ed. Elk
Grove Village, IL: American Academy of Pediatrics; 1993: 100-106.

American Dietetic Association. (2011). Nutrition intervention terminology. International dietetics and nutrition terminology reference manual (Third ed.,
pp. 359-379). Chicago, IL: American Dietetic Association.

ANVISA Resolugbes RDC n. 42;43;44,;45;46/2011

Associacdo Brasileira de Nutrologia, Sociedade Brasileira de Nutricdo Parenteral e Enteral e Sociedade Brasileira de Clinica Médica. Gasto
Energético Avaliado pela Calorimetria Indireta. Projeto Diretrizes. Associagdo Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina, 2009.

Associacdo Brasileira de Nutrologia; Sociedade Brasileira de Nutricdo Parenteral e Enteral. Utilizacdo da Bioimpedancia para Avaliagdo da Massa
Corporea. Projeto Diretrizes. Associacdo Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina, 2009.
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