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Sk _ y
4@ Caracteristicas de la Poblacion

m Pacientes con pluripatologia y politarmacia.

m Pacientes con trastornos de la
funcionalidad

m Pacientes con trastornos afectivos (previos
O feactivos)

m Pacientes con escasa red social

m Pacientes con dietas especiales, dietas

inadecuadas, SNG y Ostomias.



Mayor riesgo de
nutricion
inadecuada



Prevalencia de

desnutricion (20- 60 %)
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i@ Realidades

m A pesar de lo anterior:

= Los condicionantes psico-sociales (< educacién, <
red de apoyo externo —familia-, < $, sentimientos de

abandono, etc) SON inadecuados

s Falta de equipo interdisciplinario y de su
capacitacion

= Supervision en alimentacion inadecuada (ej.:
poco personal, falta de nutriologos, etc.)

= | $ de las instituciones para la atencion
integral del asilado

= Excepcion: Ancianos de bajos recursos que
ganan peso.



A P t
j® ropuestas

1. | equipo interdisciplinarioy [ personal en
horas de alimentacion

2. Cambios en condicionantes psico-sociales

> tiempo para las comidas (sobretodo en
dependientes)

B > # de comensales alrededor de la mesa

= Ambiente adecuado (escenografia, musica,
etc.)

m Favorecer la participacion del voluntariado
y familia
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3. Dieta
= Equilibrada
® Dar colaciones entre alimentos

® De facil masticacion y papillas,
bien condimentada.

# Mayor frecuencia (5 tomas/dia)
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4. Educacion

m Paciente

= Y SOBRETODO AL
EQUIPO
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5. Conocer y aplicar los aspectos
¢ticos en la nutricion (Testamento
Vital, restricciones)

6. Seguimiento del paciente
(Valoracion nutricional )



A
-4 Conclusion

m Contamos con instituciones muy diferentes

m Muchas con poblaciones diversas que
requieren de abordaje individualizado.

m Por lo que si bien se requiere de muchas
estrategias, consideramos que la

CAPACITACI()N es la unica viable

para la mayoria de ellas.
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S
“Por mas que se hagan dietas
perfectamente disefiadas, si
al anciano no le apetece, la

teoria de la nutricion solo
r y 7
sera eso, teoria



“Panza llena
corazon
contento’”



