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FICHE P.O.S.T.E — NUTRITION CLINIQUE ·
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ENQUÊTE ALIMENTAIRE
Objet
Recueillir les apports alimentaires pour adapter la prise en charge nutritionnelle.

CAT diagnostique
1. Méthode
• Rappel des 24 h, semainier, fréquence de consommation ; quantifier énergie, macronutriments,
sel, alcool ; contexte socio-économique et culturel.

2. Analyse
Identifier les déséquilibres (excès/carences), les apports en sel/sucres, l'adéquation aux besoins et
au régime prescrit.

Algorithme décisionnel

Patient nécessitant un conseil nutritionnel

▼

Recueil des apports (rappel 24 h / semainier) · Analyse des déséquilibres

▼

Déséquilibre / non-adéquation au régime ?

▼

OUI : conseils ciblés + objectifs personnalisés + suivi

▼

NON : renforcement et surveillance

▼

Adapter aux aliments locaux et au budget

CAT thérapeutique / conduite
Traduire l'enquête en conseils personnalisés et réalistes ; support visuel ; implication de l'entourage
; réévaluation.

Points de vigilance
• Tenir compte du contexte culturel, économique et de l'autonomie du patient.

Adaptation à notre contexte (ressources limitées)

• Outil simple et gratuit ; s'appuyer sur les aliments locaux et le budget du patient ; supports visuels
pour les patients non lettrés.


