
 

 "تقییم التغذیة المصغر"
Mini Nutritional Assessment 

MNA® 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 م. ما ھي كمیة السوائل (میاه، عصیر، قھوة، شاي، حلیب........) المستھلكة یومیا؟ً    

                                                                                                   أكواب  3= أقل من  0
                                                                                                  أكواب 5إلى  3=  0.5

    
                                                                                                    

 
 

 
 

نقطة)  16(الحد الأقصى  مجموع النقاط المحرزة في التقییم   

 + مجموع النقاط المحرزة  فى المسح الأولي 

 مؤشر سوء التغذیة 
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 ك. معدل تناول البروتینات 
 على الأقل حصة واحدة من منتجات الألبان (الحلیب، الجبن، الزبادي) یومیا

 حصتان أو اكثر من الحبوب أو البیض في الأسبوع

 حصة من اللحوم / السمك / الدواجن (الطیور) یومیاً 

          نعمبة باج إ )1 -صفر(  = 0
            نعمبتان باج إ  =  0.5

   نعمبات باج إ 3=  1
 
 
 
 

 
 

 

:سم العائلةإ       الاسم الأول:  

  الجنس:                           العمر:  الوزن(كجم):                          الطول(سم):   التاریخ:

 

 المسح الأولي 
 

 التقییم 
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 ً          ل. یستھلك حصتین أو أكثر من الفواكھ أو الخضروات یومیا
                                                                           = نعم 1= لا                     0

 

 ف. محیط منتصف الذراع (بالسنتیمتر) 
سم   21= أقل من  0      

   سم 22إلى   21= من  0.5
و أكثر سم أ  22=  1  

                                                                                               
 

 
 
 
 

 ص. الرؤیة الذاتیة لحالة التغذیة 
= یرى أن لدیھ سوء تغذیة  0  
= غیر متأكد من حالة التغذیة 1  
= یرى أنھ لیس لدیھ مشكلة في التغذیة  2  

 
 
 
 

 ع. بالمقارنة بالأشخاص الآخرین من نفس العمر, كیف ینظر المریض الى حالتھ الصحیة 
= لیست بنفس الجودة  0  

= لا یعرف  0.5  
= بنفس الجودة  1  
= أحسن  2  

 
                                                                                                           

 
 
 

                                                                                       ن. أسلوب تناول الطعام:
        الأكل بدون مساعدة= غیر قادر على   0     

                                                                                   = یطعم نفسھ مع بعض الصعوبة 1
= یطعم نفسھ بدون أي مشكلة  2  

 
 
 

  
  
  

 ي. كم وجبة كاملة یتناولھا المریض یومیا؟ 
= وجبة واحدة  0  
= وجبتان 1  
ث وجبات= ثلا 2  

 

   

. 

. 

   
   

. 

  

. 

  

 

 

 

 

 

) ص. محیط كتلة (بطة) الساق (بالسنتیمتر  
سم   31= أقل من  0  
سم أو أكثر   31=   1  

 
 ط. یعاني من قرح الفراش أو قرح جلدیة؟  

= لا 1                                    = نعم0  
 
  

 ح. یتناول أكثر من ثلاث أدویة موصوفة یومیا؟ً 
= لا 1= نعم                                    0  

 
 

 
 

 ز. یعیش مستقل (لیس في دار رعایة أو مستشفى)؟
= نعم 1                 = لا                     0  

 
 

نقطة)14(الحد الأقصى مجموع النقاط المحرزة  فى المسح الأولي   
نقطة :            الحالة الغذائیة طبیعیة. 14 -12  

نقطة :                معرض لخطر سوء تغذیة.  8-11  
. حالة سوء تغذیةنقطة:                 7 -0  

ئلة من ( ز إلى ص)شمل، أكمل الأسأ من أجل تقییم   
    

 

  

 و. معدل كتلة الجسم[(الوزن بالكیلوجرام ) ÷ (الطول بالمتر)2] 
19= معدل كتلة الجسم أقل من 0  
21إلى أقل من  19= معدل كتلة الجسم من   1  
   23إلى أقل من   21= معدل كتلة الجسم من  2
23= معدل كتلة الجسم أكثر من أو یساوى 3  

 

 ه. أي إصابات عصبیة ونفسیة 
كتئاب إ=خرف شیخوخة شدید أو 0  
= خرف شیخوخة خفیف (معتدل)1  
غیر مصاب بأمراض =  2  

 
  

 د. أي إصابة بضغط نفسي أو مرض حاد في الأشھر الثلاثة الماضیة 
لا = 2= نعم                    0  

 
 

 ج. القدرة على الحركة 
= ملازم للفراش أو للكرسي 0   
= قادر على القیام من الفراش / الكرسي ولكنھ غیر قادر على مغادرة المنزل  1   
= یغادر المنزل  2   

 

 

 ب. مدى فقدان الوزن خلال الأشھر الثلاثة الأخیرة
كجم  3= فقدان الوزن أكثر من 0  
= غیر معروف  1  
كجم  3لى إ 1= فقدان الوزن من  2  
فقدان في الوزن   = لا یوجد3  

 
 

لطعام خلال الثلاثة أشھر الماضیة نتیجة لفقدان الشھیة أو مشاكل في  ا. ھل نقص تناول  أ
المضغ أو البلع؟  في الھضم أو صعوبات   

= فقدان شدید للشھیة  0  
= فقدان متوسط  للشھیة1  
                                                                               = لا یوجد فقدان للشھیة2

  

 .مؤشر سوء التغذیة لاستكمل التقییم لتحصل على مجموع النقاط   )11(اجمع النقاط فإذا كان المجموع أقل من أو یساوى . أكمل المسح الأولي بملأ المربعات بالأرقام (النقاط) المناسبة

  elderly.com-www.mna  :لمزید من المعلومات

 

         نعم

              نعم

                    نعم
 

 

 لا

 لا

 لا

 

 
           الإجمالي
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                                                          نقطة) 30(الحد الأقصى    التقییم الإجمالي =
الحالة الغذائیة طبیعیة.      نقط 30  –  24                      

   نقطة  23.5  –  17                                         رض لخطر سوء التغذیةعّ مُ    
        نقطة  17أقل من           حالة سوء تغذیة   
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http://www.mna-elderly.com/

