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Informaci6 general de l'assignatura
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Caracter Grau/Master

Fisioterapia

Doble titulacié: Grau en Nutricio
Humana i Dietética i Grau en

Curs Caracter

Modalitat

OBLIGATORIA | Presencial

Dietetica

Grau en Nutricio Humana i

OBLIGATORIA | Presencial

Nombre de credits 6
assignatura (ECTS)

2N Q(SEMESTRE) AVALUACIO CONTINUADA
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Tipus

i PRACLIN PRAULA TEORIA
' 9TEPS d'activitat C J ©
A CTULLILE 15 15 3
credits
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SERVIA GOIXART, LUIS
Departament/s MEDICINA | CIRURGIA

Informacié important Consulteu aguest enllag per a més informacio.

sobre tractament de
dades
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Crédits
Professor/a (s/es) Al sl el el Impartits Horari de tutoria/lloc
(s/es) pel
professorat
FARRE RUBIES, JUAN JORGE 1,95
ISRV BIZA(CT IO ) (AT didier.nernandez@udl.cat 0
DIDIER
MARTINEZ CASTRO, BEATRIZ beatrizmarcas@gmail.com 25
SERVIA GOIXART, LUIS lluis.servia@udl.cat 3,15
TABERNER BONASTRE, PILAR pilar.taberner@udl.cat 29

Informacié complementaria de I'assignatura

Hi ha tot un seguit de malalties (malalties digestives, renals, malalties degeneratives, etc) i condicions generades
per la propia terapéutica actual (tractaments en Oncologia, cirurgies, suport artificial de vida en unitats de cures
intensives) amb un elevat impacte nutricional en el pacient que requereixen I'aplicacié d’'un suport nutricional com a
part del tractament integral de les mateixes.

La utilitzacié de la nutrici6 i la dietética clinica com a element terapéutic basic en el tractament de totes aquestes
condicions, i la demanda social d’atencio a totes aquestes patologies fan imprescindible I'adquisicié dels
coneixements i les habilitats per part dels professionals que han de tractar especificament aquests tipus de
pacients.

D’altra banda, la nutricio artificial ha suposat un aveng cientific d’'una enorme transcendéncia per a la medicina
clinica moderna, doncs aquesta técnica avui en dia possibilita mantenir un correcte estat nutricional en certs tipus
de malalts, especialment els de tipus més greu, en els quals no és possible una alimentacié adequada por via
normal, ja sigui degut al seu estat especialment greu, a la propia malaltia, a complicacions o efectes secundaris
dels tractaments.

Actualment és possible nodrir artificialment de manera total e indefinida per via enteral o parenteral a tot tipus de
pacients, en els quals no sigui possible la alimentaci6 oral normal. També és molt utilitzada la nutricié artificial de
manera complementaria, tant enteral com parenteral, en una bona proporcié de malalts en els quals la alimentacid
oral o no és suficient o no és del tot efectiva. Ambdues tipus de nutricié artificial, enteral i parenteral, s6n
habitualment i comu utilitzades arreu del mon, especialment en el medi hospitalari, essent una técnica de suport
nutricional rutinaria i formant part de I'arsenal terapeutic de la medicina moderna. També és de destacar el
progressiu augment de la nutrici6 artificial domiciliaria, especialment de la nutrici6 enteral.

Aquesta assignatura troncal s’imparteix en el 3" curs del Grau en Nutrici6 Humana i Dietética durant el proper curs
académic. Es pretén transmetre als alumnes els coneixements i les habilitats necessaries que els permetin
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desenvolupar la seva tasca professional en aguesta area de la Nutrici6 Humana.

Objectius academics de l'assignatura

Per superar aquesta assignatura, els alumnes hauran de haver assolit i superat els segients objectius docents:
1. Adquisicié de coneixements:

e Introduir als alumnes al concepte de la nutricié artificial i la seva importancia en el tractament de certes
patologies

e Analitzar les diferents técniques de suport nutricional (suplementacié, alimentacié basica adaptada, nutricié
enteral i parenteral)

e Coneixer les principals indicacions i contraindicacions, vies d'accés, administracid, composicio, rics i

complicacions de la nutricié artificial.

Saber pautar una suplementacio dietética per via oral i una nutricié enteral oral o per sonda.

Saber pautar una nutrici6é parenteral

Saber adaptar I'esquema nutricional més adient en funcié dels processos fisiopatologics

Coneixer les caracteristiques especifiques de la nutricié enteral i parenteral domiciliaries

e Coneixer les caracteristiques propies i especifiques de la nutricié artificial en pediatria

2. Conéixer i haver vist realitzar

Organitzacio d’ un suport nutricional d’'un malalt.

Prescripcio de tractament dietétic en patologies especifiques

Col-locacié d'una sonda nasogastrica per a nutricié enteral

Col-locacié d'un catéter vends central per a nutricié parenteral

Posta en marxa i assisténcia als pacients amb Nutricié Enteral Domiciliaria (NED

3. Adquisicié de competéncies en resoldre problemes nutricionals

Saber fer una avaluacio dels requeriments i I'estat nutricional en pacients en consulta especialitzada

Saber fer I'estimacio dels requeriments dietétics de patologies especifiques

Saber fer una avaluacio de l'estat nutricional en pacient hospitalitzat

Saber realitzar el calcul de les necessitats nutricionals

Saber posar en marxa un programa de suport nutricional artificial i pautar I'esquema de seguiment i controls
necessaris. Ajust del suport nutricional

e Conéixer l'actuacié de col-locaci6é i canvi de les unitats de nutricié artificial

Competencies

Competéncies especifiques

CE39 Interpretar i integrar les dades cliniques, bioguimiques i farmacologiques en la valoracié nutricional del malalt
i en el seu tractament dieteticonutricional

CE42 Participar a I'equip multidisciplinar d'una unitat de nutricié hospitalaria

CE43 Coneixer les diferents técniques i productes de suport nutricional basic i avangat
CE44 Desenvolupar i implementar plans de transicié dieteticonutricional
Competéncies generals

CG1 Reconéixer els elements essencials de la professi6 del dietista-nutricionista, incloent-hi els principis étics,
responsabilitat legals i I'exercici de la professio aplicant el principi de justicia social a la practica professional i
desenvolupant-la respecte a les persones, els seus habits, creences i cultures

CG2. Desenvolupar la professio respecte a altres professionals de la salut, adquirint habilitats per treballar en
equip.
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CG83. Reconéixer les limitacions propies i la necessitat de mantenir i actualitzar la competencia professional,
prestant especial importancia a l'aprenentatge, de manera autdnoma i continuada, de nous coneixements,
productes i técniques en nutricié i alimentacio, aixi com la motivacié per la qualitat.

CG4. Realitzar la comunicacié de manera efectiva, tant de forma oral com escrita, amb les persones, els
professionals de la salut o la industria i els mitjans de comunicaci6, sabent utilitzar les tecnologies de la informaci6
i la comunicacio especialment les relacionades amb la nutricio i els habits de vida.

CGb. Conéixer, valorar criticament i saber utilitzar i aplicar les fonts d’informacio relacionades amb nutricié,
alimentacid, estils de vida i aspectes sanitaris.

CG6. Conéixer els limits de la professiod i les seues competéncies, identificant quan cal un tractament
interdisciplinari o la derivaci6 a un altre professional.

Competéncies basiques

CB2 Que els estudiants sapiguen aplicar els seus coneixements a la seva feina o vocacio d'una forma professional
i posseeixin les competencies que solen demostrar-se per mitja de I'elaboracio i la defensa d'arguments i la
resolucié de problemes dins de la seva area d'estudi.

CB3 Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la seva
area d'estudi) per emetre judicis que incloguin una reflexié sobre temes rellevants de caire social, cientific o etic.

CB4 Que els estudiants puguin transmetre informacié, idees, problemes i solucions a un public tant especialitzat
com no especialitzat.

CB5 Que els estudiants hagin desenvolupat les habilitats d’aprenentatge necessaries per emprendre estudis
posteriors amb un alt grau d’autonomia.

Competéncies Transversals de la UdL
CT1 Tenir una correcta expressio oral i escrita
CT3 Dominar les TIC

CT5. Adquirir nocions essencials del pensament cientific.

Continguts fonamentals de l'assignatura

N® Activitat formativa ;?;e;i(\j:ctivitat % presencialitat
1 Classes magistrals 75 40
6 Seminaris 37.5 40
9 Practiques cliniques 37.5 40
TOTAL 150

CONTINGUTS TEORICS:
e Classes magistrals. (CM)

Es realitzaran amb tots els alumnes (grup gran) i no sén obligatories. Tenen com a finalitat donar un visi6é general
dels continguts educatius relacionats amb els coneixements especifics de I'assignatura, destacant-hi aquells
aspectes que es relacionen amb I'adquisicié de competéncies, referides a la nutricio, la dietética clinica i la
dietoterapia. Es portaran a terme a l'aula de classe.
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Ne | Tema Professor
Introduccié a la nutricio artificial. Concepte i tipus de nutrici6 artificial. Diferéncies,

1 avantatges i desavantatges respecte a la alimentacio per via oral. Caracteristiques LI. Servia
diferencials de la nutricié artificial.

5 Nutricié enteral. Definicid, concepte, tipus, indicacions i contraindicacions. Principals | P. Taberner
patologies susceptibles de ser tractades amb nutrici6 enteral. B. Martinez
Nutricié enteral. Vies d’administracié de la nutricié enteral. Tipus de sondes per a la .

3 L . . L . LI. Servia
nutricié enteral. Riscos i complicacions de les sondes. Precaucions.

4 Nutricié enteral. Dietes per a nutricié enteral. Dietes enterals de laboratori. Dietes P. Taberner
completes, incompletes. Amb o sense fibra. Nutricié enteral modular. B. Martinez

5 Nutrici6 enteral. Suplements dietétics. Tipus i funcions. Principals indicacions. Com | P. Taberner
pautar els suplements nutricionals en la practica clinica. B. Martinez

6 Nutricié enteral. Esquemes d’administracié de la nutricio enteral. Sistematica P. Taberner
d'actuacié en la posta en marxa i en el seguiment de la nutricié enteral B. Martinez
Nutricié enteral. Riscos i perills de la nutricié enteral. Complicacions més freqiients

7 en la practica clinica. Pautes d’actuacié per a la seva prevencié. LI. Servia
Controls i seguiment del pacient amb nutricié enteral.

L, . . . P. Taberner

8 Nutricié enteral per via oral. Suplementos. Disfagia. B. Martinez

9 Nutricié enteral. Posta en marxa d’'una nutricié enteral. LI. Servia
Nutricié enteral. Nutricié enteral a domicili: Definicié. Indicacions i contraindicacions. P. Taberner

10 Principals patologies susceptibles de ser tractades amb nutricié enteral domiciliaria. ' .

. " L B. Martinez
Vies d'accés preferents al domicili
Nutricié enteral. Nutricié enteral a domicili: Planificacié d’'un programa de NE P Taberner

11 domiciliaria. Educacié del malalti la familia en les técniques de suport domiciliari. B. Martinez
Seguiment del pacient. '

Nutricié parenteral. Definicio, concepte, tipus i indicacions. Principals patologies s

12 . o LI. Servia
susceptibles de ser tractades amb nutrici6.

13 Nutricié parenteral. Vies d’administracio i cateters per a la nutricié parenteral. Riscos LI Servia
i perills de les vies per a I'administracié de la nutricio parenteral. ’

Nutrici6é parenteral. Substrats nutricionals en nutricié parenteral. Solucions
. . . . . . . . P. Taberner

14 hidrocarbonades i proteiques. Principals caracteristiques i funcions en les unitats de B. Martinez
nutricié parenteral '

Nutricié parenteral. Substrats nutricionals en nutricié parenteral. Emulsions P Taberner

15 lipidiques i formulacions hidroelectrolitiques i vitaminiques. Principals B. Martinez
caracteristiques i funcions en les unitats de nutricié parenteral '

16 Nutricié parenteral. Barreges en nutricio parenteral. Formulacié de les barreges per | P. Taberner
nutricio parenteral. Campanes de flux laminar B. Martinez

17 Nutricié parenteral. Control de qualitat fisicoquimics i bacterioldgics. Sistema de P. Taberner
catering. B. Martinez
Nutricié parenteral. Programes nutricionals en nutricié parenteral. Nutricié P Taberner

18 estandard, nutricié enfermetat-especifica i nutricié organo-especifica. Programes de B. Martinez
nutricio parenteral més comuns en la practica clinica. '

Nutricié parenteral. Métodes d'administracié de la nutricioé parenteral. Nutricio

19 parenteral amb bomba i amb sistema de gravetat. Pautes d'inici i de mantenimenten | LI. Servia

nutricio parenteral. Esquemes de retirada de la nutricié parenteral
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Nutrici6é parenteral. Riscos i perills de la nutricié parenteral. Complicacions
associades a la nutricié parenteral: complicacions mecaniques, metaboliques i

20 septiques. Sistematica d'actuacio pel control i prevencié de les complicacions LI. Servia
secundaries a la nutricié parenteral
Nutricié parenteral. Controls i seguiment de la nutrici6 parenteral. Seguiment de

21 I'estat nutricional: parametres clinics, antropometrics i biologics. Balang nitrogenat. LI.Servia
Seguiment i controls de infermeria

22 Nutrici6é parenteral. Posta en marxa d’una nutricié parenteral I. Servia
Nutricié parenteral. Nutricié parenteral a domicili: Nutricié parenteral a domicili.

o4 Definici6, indicacions i contraindicacions. Principals patologies susceptibles de ser . Taberner
tractades amb nutricié parenteral domiciliaria. Vies d'accés preferents per utilitzar a . Martinez
domicili.

Nutrici6é parenteral. Nutricié parenteral a domicili: Planificacié d’un programa de
C s . . . . Taberner

25 nutricio artificial domiciliaria. Educacié del malalti la familia en les tecniques de Martinez
suport domiciliari. Seguiment dels pacients. ’

Nutricié parenteral. Nutricio artificial en pediatria: Indicacions de la nutricié artificial Taberner

26 en pediatria. Caracteristiques especifiques de les vies d’accés i d'administracio. ' Martinez
Nutrici6 enteral i parenteral pediatriques. | '

Nutricié parenteral. Nutricio artificial en pediatria: Indicacions de la nutricié artificial Taberner

27 en pediatria. Caracteristiques especifiques de les vies d’accés i d'administracio. '

Nutrici6 enteral i parenteral pediatriques. |l

. Martinez

CONTINGUTS PRACTICS:

e Seminaris (Sem)

Es realitzaran en grups de 15-20 alumnes (grup mitja), seran obligatoris i s’han de realitzar en el grup que

correspongui a cada alumne. Els seminaris giraran al voltant de casos clinics on es treballara amb exercicis

d’analisi, discussié i procediments d’actuacié en casos clinics de problemes reals de la practica clinica
relacionada amb el suport nutricional.

SEMINARIS (2 hores de durada cadascun).

um. Cas clinic Professor/a
. . L P. Taberner
1 Aigua i nutricié enteral. B. Martinez
. . L P. Taberner
2 Adivina per qui es aquesta nutricié B. Martinez
3 Prepara una NP individualitzada. P. Taberner
B. Martinez
., . . P. Taberner
4 Fem una excursié pel servei de farmacia. i
B. Martinez
5 Calcul de requeriments nutricionals P. Tabe,rner
B. Martinez
6 Cas clinic NE LI. Servia
7 Cas clinic NPT LIl. Servia
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e Practica clinica (PC)

Les practiques cliniques seran obligatories i es portaran a terme en les unitats corresponents de I'Hospital
Universitari Arnau de Vilanova de Lleida ( serveis de medicina intensiva i Farmacia). Seran practiques guiades pel
professorat i els alumnes hauran de portar bata blanca. Si es possible es faran grups de 3 persones. Nuria Peruga.

e Treballs dirigits (Treb)
Es realitzara al voltant de les activitats practiques cliniques; tipus treballs académicament dirigits especialment

enfocats a aconseguir competéncies relacionades amb en el maneig de la historia i dades cliniques dels pacients
amb malalties relacionades amb el suport nutricional. Nuria Peruga.

Eixos metodologics de 'assignatura

Activitat Objectiu Descripcio
e Adquisicié de coneixements sobre les técniques de
Classes 1 suport nutricional artificial (nutricié enteral i parenteral) i
magistrals (CM) la seva importancia en el tractament actual de cert tipus
de malalties.
e Coneixer, haver realitzat i haver vist realitzar I'avaluacié
Seminaris (Sem) 1,2 de I'estat nutricional i programar un esquema de nutricié
artificial.

e Exploraci6 antropométrica com a part de I'exploraci6 de
I’estat nutricional.

e Valoracio de malalts reals i instauraci6 d’un programa de
suport nutricional.

Practica clinica 1,2

i e Treballs academicament dirigits especialment enfocats a
Treballs dirigits . L .
23 aconseguir competéncies relacionades amb el
(Treb) . e
diagnostic i aplicacié de la nutricio artificial.

Sistema d'avaluacié

Ne Sistema d’evaluacio Ponderacié minima Ponderacié maxima
1 Probes escrlt§§ sobre continguts i 40 60

conceptes teorics
5 Probes relacionades amb activitats 20 40

practiques o resolucié de problemes

e La nota final sera la suma dels diferents aspectes avaluats:

o Els coneixements conceptuals i tedrics seran avaluats mitjangant un examen test, tipus resposta
multiple. El resultat obtingut en aquest examen constituira el 75 % de la nota final.

o La realitzaci6 i participacié en totes les activitats practiques programades representara un 25 % de la
nota final. L’avaluacio6 dels continguts practics es fara mitjangant I'assisténcia controlada i per
avaluacié dels treballs dirigits. La practica clinica es obligatoria i es valorara mitjancant un treball
explicant la instauracio d’'un programa de suport nutricional segons la patologia del malalt.

e Es fara avaluaci6 continuada amb 2 controls els continguts teorics (examens tipus test). El primer control
es del suport nutricional per via enteral i el segon control per via parenteral. Cada parcial representara un
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37,5% de la nota final. La suma dels tots els controls suposara el 75% de la nota final.

e L’altre 25% correspondra a I'avaluacié dels continguts practics que es fara amb un Unic control: el 15%
correspon a I'avaluacio dels seminaris (assisténcia controlada) i el 10% a I'avaluacié de les practiques
(assisténcia controlada + avaluacié del treball de practiques). En cas de no superar algun dels controls,
I'alumne haura de presentar-se a la 2a convocatoria.

La nota minima per aprovar un parcial és de 6 ( es valorara en cada cas el resultat general de la classe. Cada
resposta erronia descompta 0,25.

Bibliografia i recursos d'informacio

Llibres
e Celaya Pérez S (ed). Tratado de nutricién artificial. Tomos |y Il. Grupo Aula Médica. Madrid, 1998.
e Gil, Angel. Tratado de Nutricién, 32 edicion. Tomos |, II, Il y IV. Editorial médica panameriacana. Madrid
2017.

e Salas, A. Boada, R. Trallero, ME. Sal6 eds. Nutricién y dietética clinica. Doyma. Barcelona 2000.

Societats cientifiques.
Sociedad Espariola de Nutricion

http://www.sennutricion.org/

Sociedad Espariola de Nutricion Clinica y Metabolismo (SENPE)

https://senpe.com/

Grupo de trabajo de metabolismo y nutricién de la SEMICYUC

https://semicyuc.org/

Federacién Latinoamericana de Terapia Nutricional, Nutricion Clinica y Metabolismo (FELANPE)

http://www.felanpeweb.ora/

Sociedad Europea de Nutricion Clinica y Metabolismo (ESPEN).

https://www.espen.org/

American Society of Parenteral and Enteral Nutrition (ASPEN)

http://www.nutritioncare.org/

Federacién Espanola de Sociedades de Nutricién, Alimentacién y Dietética (FESNAD)

https://www.fesnad.org/

Adreces internet

http://www.agapea.com/Nutricion-clinica-Nutricion-parenteral-n36303i.htm



http://www.sennutricion.org/
https://senpe.com/
https://semicyuc.org/
http://www.felanpeweb.org/
https://www.espen.org/
http://www.nutritioncare.org/
https://www.fesnad.org/
http://www.agapea.com/Nutricion-clinica-Nutricion-parenteral-n36303i.htm
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http://www.bbraun.es/index.cfm?D8A75C0926134D3DAD40170095598436

http://www.sefh.es/revistas/vol19/n6/347 350.PDF

http://www.nutritioncare.org/

http://www.senc.es/

http://www.sennutricion.org/



http://www.bbraun.es/index.cfm?D8A75C0926134D3DAD40170095598436
http://www.sefh.es/revistas/vol19/n6/347_350.PDF
http://www.nutritioncare.org/
http://www.senc.es/
http://www.sennutricion.org/

