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El Proyecto masnutridos lanz6 el pasado 6 de noviembre su pagina web,
www.alianzamasnutridos.es, cuyo objetivo es avanzar en la difusién del conocimiento
de la desnutricion relacionada con la enfermedad y sus costes asociados.

En ella, se puede encontrar ademas informacion adicional sobre los miembros del
proyecto, los avances en diferentes comunidades autonomas, herramientas, estudios,

noticias, etc. ...

> leer mas

Nuevo estudio de
prevalencia de la
desnutricion en
personas de mas
de 65 anos, en la
comunidad de
Madrid

Desnutricion Relacionada con la
Enfermedad en Ancianos de
Madrid (DREAM +65) es el titulo
del estudio presentado el
pasado 19 de noviembre en el
salén de actos del Hospital
Santa Cristina de Madrid y que
ademas ha contado con la
colaboracion del Proyecto
masnutridos.

El acto de presentacion a los
investigadores que han
colaborado en el estudio, conté
con la presencia de Juan Carlos
Abanades, Director Técnico de
Docencia e Investigacion de la
Consejeria de Sanidad, y
Primitivo Ramos, coordinador
médico-asistencial del Servicio
Regional de Bienestar Social de
la Comunidad de Madrid. ...

> |leer mas

8 paises se retinen
en Bruselas para
mejorar la atencién
Nutricional en los
ambitos
asistenciales

Los pasados dias 4y 5 de
noviembre, representantes de
ocho paises europeos
(Alemania, Croacia, Eslovaquia,
Espafia, Francia, Israel, Polonia
y Turquia) se reunieron en
Bruselas en la conferencia
“Optimal Nutritional Care for All”
(ONCA) organizada por la
European Nutrition for Health
Alliance (ENHA). La conferencia
estuvo centrada en compartir
aprendizajes, explicar los hitos
alcanzados y desarrollar nuevas
ideas para poner en marcha
Planes de Accion destinados a
asegurar unos cuidados
nutricionales 6ptimos en los
sistemas sanitarios de los
paises participantes. ...

> leer mas

El Programa de
Atencion a la
Cronicidad de
Cataluia, aborda
la desnutricién
ligada a la
enfermedad

La desnutricién relacionada
con la enfermedad debe
abordarse desde un punto de
vista integrado, y ello supone
contemplar el problema no sélo
como un reto en los hospitales,
sino que se debe mirar hacia la
comunidad e incluir en la
estrategia de lucha a los
profesionales de atencién
primaria y de servicios sociales.
Muchos pacientes cronicos se
tratan de forma totalmente
ambulatoria por parte de los
equipos de atencién primaria, o
ingresan en el hospital
Unicamente por complicaciones
puntuales de todo un largo
recorrido de enfermedad.

En este sentido, los pacientes
crénicos complejos, es decir,
aquellos que presenten
multimorbilidad grave...

> leer mas

Si no quiere seguir recibiendo nuestro Newsletter haga click Aqui



= SENPE

> ver todas las noticias

noticias

nutridos

mayores y enfermos enero 2015

www.alianzamasnutridos.es

Lanzamiento

de la pagina web

www.alianzamasnutridos.es
mgenutridos o

Desnutrickén
Alarzs
s als  [Uineas de tradajo
mésnutridos ‘ 3

enfermedad

El proyecto
masnutridos nace '
del trabajo de la
SENPE junto con

www.alianzamasnutridos.es

El Proyecto masnutridos lanzo el pasado 6 de noviembre su
pagina web, www.alianzamasnutridos.es, cuyo objetivo es
avanzar en la difusiéon del conocimiento de la desnutricion
relacionada con la enfermedad y sus costes asociados.

En ella, se puede encontrar ademas informacion adicional
sobre los miembros del proyecto, los avances en diferentes
comunidades autbnomas, herramientas, estudios, noticias,
etc.

Asimismo, masnutridos pone a disposicion de todos los
usuarios los materiales generados por el Proyecto, iniciativas
legislativas en Congreso y Senado, iniciativas y
Comparecencias de los responsables del Proyecto en los
parlamentos regionales y otras acciones de interés.

Ademas, los usuarios de la web podran inscribirse de forma
sencilla para recibir este boletin en su correo.

Por ahora, la acogida de la pagina ha sido bastante buena,
con un buen nimero de visitas en este periodo.

“Esta web es una buena herramienta para conocer dénde
estamos y también hacia dénde debemos dirigirnos para
combatir la desnutricion relacionada con la enfermedad en
nuestro pais. De esta forma podremos mejorar el pronéstico
de los pacientes, acortar las estancias hospitalarias y
disminuir los costes sanitarios”, sefial6 la Dra. Rosa Burgos,
miembro de la Junta Directiva del Proyecto masnutridos.
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Nuevo estudio

de prevalencia de

la desnutricion en personas
de mas de 65 anos, en la
comunidad de Madrid

Desnutricion Relacionada con la Enfermedad en Ancianos
de Madrid (DREAM +65) es el titulo del estudio presentado
el pasado 19 de noviembre en el salon de actos del Hospital
Santa Cristina de Madrid y que ademas ha contado con la
colaboracion del Proyecto masnutridos.

El acto de presentacion a los investigadores que han
colaborado en el estudio, contd con la presencia de Juan
Carlos Abanades, Director Técnico de Docencia e
Investigacion de la Consejeria de Sanidad, y Primitivo
Ramos, coordinador médico-asistencial del Servicio
Regional de Bienestar Social de la Comunidad de Madrid. La
presentacion del estudio corrié a cargo de la doctora Cristina
de la Cuerda, miembro del Proyecto masnutridos, y la
doctora Julia Alvarez, coordinadora del Proyecto a nivel
nacional.

En el Estudio DREAM +65, la doctora De la Cuerda explico
que se han recogido datos de 1103 personas mayores de
65 afos, aproximadamente un 25% de cada nivel asistencial
(hospitales, centros de salud, centros de mayores y
residencias).

El estudio revela que el 10% de los madrilefios mayores de
65 arfios esta desnutrido y el 23,3 % en riesgo de
desnutriciéon. El mayor grado de desnutricion se presenta en
hospitales y residencias, frente a los centros de mayores y
los centros de salud. Ademas, la prevalencia de la
desnutricién relacionada con la enfermedad, segun el
estudio, se asocia directamente con el grado de
dependencia de los pacientes. Asi, entre las personas
totalmente dependientes el 35% estan en riesgo de
desnutricion y el 60% estan desnutridas; mientras que, entre
las independientes estas cifras se reducen al 9,9% y 1,2%
respectivamente. No se observaron diferencias en la
prevalencia de desnutricién por edad y sexo cuando se
realizo el analisis ajustado por grado de dependencia y nivel
asistencial.

El turno de preguntas, destinadas a las ponentes y a los
representantes de la Comunidad, generd un buen debate
acerca de los resultados y las implicaciones del DREAM +65
de cara a la implementacioén del cribado y tratamiento
nutricional en estos pacientes.

En palabras de la Dra. Julia Alvarez: “esto pone de
manifiesto la necesidad de realizar un abordaje precoz para
la deteccion de la desnutricion relacionada con la
enfermedad y establecer las estrategias necesarias para
afrontarla en los diferentes niveles asistencias, pero
fundamentalmente en el ambito de hospitales y residencias”.
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8 paises se reuinen

en Bruselas para mejorar
la atencidon Nutricional en
los ambitos asistenciales

Los pasados dias 4 y 5 de noviembre, representantes de
ocho paises europeos (Alemania, Croacia, Eslovaquia,
Espana, Francia, Israel, Polonia y Turquia) se reunieron en
Bruselas en la conferencia “Optimal Nutritional Care for All”
(ONCA) organizada por la European Nutrition for Health
Alliance (ENHA). La conferencia estuvo centrada en
compartir aprendizajes, explicar los hitos alcanzados y
desarrollar nuevas ideas para poner en marcha Planes de
Accioén destinados a asegurar unos cuidados nutricionales
o6ptimos en los sistemas sanitarios de los paises
participantes.

Cada pais estuvo representado por miembros de las
sociedades nacionales de nutricion enteral y parenteral,
acompanados de otros invitados de sociedades cientificas
(geriatria, pediatria, etc), enfermeria, dietistas todos ellos
relacionados con el campo de la Nutricion. A ellos se unieron
otros actores en representacion de los grupos de pacientes,
representantes de la administracion publica, de las
compafias aseguradoras y de la industria.

En la conferencia también participaron representantes de los
grupos europeos de pacientes, de la Comisién Europea y de
la OMS.

En la presentacion de la experiencia en Espafia se abord¢ el
tema de los estudios de prevalencia y coste de la
desnutriciéon en pacientes hospitalizados, asi como en todo
el entorno clinico. Los miembros del Proyecto masnutridos
expusieron la relevancia de la estrategia comunicativa a la
hora de llegar a los decisores y los éxitos legislativos de
masnutridos hasta la fecha: PNL en Congreso, mocion en el
Senado y desarrollo de los grupos de trabajo en las 17
CCAA.

También se refirieron a la web desarrollada por el Proyecto
masnutridos (www.alianzamasnutridos.es), los recursos
educativos ya implementados (Cuadernos 1y 2) y la
comunicacion perioddica con los actores politicos a través de
Newsletters que reflejan la actualidad de masnutridos.
Ademas hicieron referencia a los proyectos piloto de
screening, tratamiento, registro y codificacion de la
desnutricién desarrollados en los hospitales.

Entre los retos futuros en nuestro pais, se apunto a la
extension del Proyecto masnutridos a otros profesionales
sanitarios (geriatras, pediatras, endocrinos, enfermeria,
farmaceéuticos), asociaciones de pacientes, y directores de
hospitales. A la creacién de un grupo de trabajo sobre
educacion para definir la estrategia de entrenamiento sobre
deteccion y tratamiento de la desnutricion en los diferentes
niveles de atencién sanitaria (hospitales, residencias y
atencioén primaria). A la continuacion en la implantacion de
proyectos pilotos en diferentes comunidades autonomas que
cuenten con el apoyo institucional y a la creacion de una
estrategia nacional de abordaje de la desnutricién
relacionada con la enfermedad que incorpore el cribado
nutricional universal a la rutina de los cuidados clinicos junto
con un plan de accion de implementacién de cuidados
nutricionales tras el cribado.

Para la consecucion de estos objetivos, los pasos clave a
seguir son la colaboracion con autoridades sanitarias, el
aumento de la formacion para todos los profesionales
sanitarios e incluir los cuidados nutricionales como indicador
del sistema de salud y el seguimiento de los mismos.

Al final de la conferencia todos los asistentes fueron
invitados a firmar un acta en la que se expresaba su deseo
de obtener unos cuidados nutricionales 6ptimos para todos
los pacientes.
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El Programa de Atencién

a la Cronicidad de Cataluna,
aborda la desnutricion
ligada a la enfermedad

La desnutricion relacionada con la enfermedad debe
abordarse desde un punto de vista integrado, y ello supone
contemplar el problema no s6lo como un reto en los
hospitales, sino que se debe mirar hacia la comunidad e
incluir en la estrategia de lucha a los profesionales de
atencioén primaria y de servicios sociales. Muchos pacientes
cronicos se tratan de forma totalmente ambulatoria por parte
de los equipos de atencion primaria, o ingresan en el
hospital unicamente por complicaciones puntuales de todo
un largo recorrido de enfermedad.

En este sentido, los pacientes crénicos complejos, es decir,
aquellos que presenten multimorbilidad grave, una unica
morbilidad con fallo de érgano o una complejidad clinica-
social avanzada son los mas sensibles. Se hace necesario,
por tanto, establecer una estrategia de prevencion y manejo
asistencial de la desnutricién relacionada con la enfermedad
en los pacientes cronicos complejos desde la comunidad.

Para ello SENPE ha liderado, junto con la Asociacion de
Enfermeria Familiar y Comunitaria de Catalunya (AIFICC) y
el Departament de Salut de Catalunya (Programa de
Prevencion y Atencion a la Cronicidad), un proyecto para
abordar la desnutricion en los pacientes crénicos complejos
desde la comunidad. El proyecto se ha iniciado con la
elaboracion de un documento de consenso entre las
sociedades cientificas implicadas en la atencion al paciente
cronico complejo sobre el abordaje comunitario de la
desnutricién relacionada con la enfermedad. Han participado
en el consenso representantes de la Sociedad Catalana de
Medicina Familiar y Comunitaria, Sociedad Catalana de
Endocrinologia y Nutricion, Sociedad Catalana de Geriatria y
Gerontologia, Sociedad Catalana de Medicina Interna,
Sociedad Catalano-Balear de Cuidados Paliativos, Colegio
de Dietistas-Nutricionistas de Catalunya, representantes de
enfermeria de hospital, enfermeria de PADES, gestora de
casos y representantes de Servicios Sociales y de Salud
Publica. El primer paso ha sido la identificacion de
propuestas factibles y efectivas sobre politicas nutricionales
y buenas practicas profesionales destinadas a garantizar un
buen estado nutricional de estos pacientes. De esta primera
reunion de consenso se pudieron identificar 25 propuestas
para abordar la desnutricion relacionada con la enfermedad
en el paciente con necesidades complejas de salud. De
ellas, se han seleccionado las 10 propuestas mas relevantes
y factibles, constituyendo un decalogo de buenas practicas
nutricionales*.

En una segunda fase, el decalogo ha sido evaluado y
enriquecido por un grupo de enfermeria de hospital y de
primaria que han participado en un curso de formacion en
nutricion liderado desde el Institut Catala de la Salut, por un
grupo de discusion de profesionales de los servicios sociales
y otro de pacientes y cuidadores. Para cuidadores y
pacientes, todas las propuestas del decalogo son necesarias
y pertinentes.

El 10 de noviembre, los profesionales que intervinieron en la
identificacion del decalogo (tanto sanitarios como sociales)
han participado en la elaboracién y consenso de un plan de
actuacion ligado al método de cribado nutricional que se
despliega con el diagndstico de paciente cronico complejo.
En la actualidad el grupo nuclear del proyecto esta
trabajando para adecuar las herramientas informaticas de
las que se dispone en atencion primaria para poder
implementar el diagnoéstico y tratamiento nutricional
pertinente.

*DECALOGO DE BUENAS PRACTICAS NUTRICIONALES

e 1. Se debe sensibilizar a los profesionales y familiares
sobre la desnutricion y realizar la formacion
continuada.

e 2. Se deben evaluar y registrar los posibles factores de
riesgo para desnutricion (sanitarios y sociales)

e 3. Se debe crear una documentacién sobre consejos
dietéticos de referencia y que éstos sean faciimente
accesibles y comprensibles.

e 4. Se debe valorar la presencia de disfagia en
poblacion de riesgo y dar herramientas para la
formacion en este aspecto.

e 5. Lainformacion registrada en la historia clinica
compartida de Catalunya (HC3) ha de ser clara,
operativa y comun.

e 6. Se debe realizar formacién y dar soporte a los
cuidadores, personas de referencia y a los propios
pacientes respecto a la desnutricion.

e 7. Se ha de realizar un seguimiento regular de les
medidas antropométricas y la ingesta de los pacientes
cronicos.

e 8. Se debe registrar y codificar la desnutricién y las
intervenciones nutricionales en la HC3.

e 9. Se debe hacer cribado nutricional a todos los
pacientes cronicos complejos y con enfermedad
cronica avanzada y el resultado y se debe incluir en el
Plan de Intervencién Individual y Compartido de
Catalunya.

e 10. Se han de establecer unos objetivos nutricionales
individuales y plan de actuacion diferenciados para
paciente crénico complejo y para paciente cronico
avanzado.
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