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Informacién complementaria de la asignatura

La influéencia dels habits alimentaris en la salut de la poblaci6 és un fet incontrovertible actualment.
Addicionalment, es coneixen cada cop més fets sobre la contribucié dels habits dietétics i la composicié
dels aliments en la patogenia i progressié de malalties molt prevalents en la nostra societat. Parlem de les
malalties metaboliques més prevalents, com la diabetis mellitus, les hiperlipidémies i la obesitat; també de
les malalties cardiovasculars, en la génesi de les quals intervenen diferents factors ambientals, essent els
habits dietétics un dels principals; o també, de malalties altament prevalents com el cancer, en el rerefons
del quals cada cop hi ha més evidéncia de la contribuci6 de factors alimentaris en el seu origen.

Addicionalment, hi ha tot un seguit de malalties (malalties digestives, renals, malalties degeneratives, etc) i
condicions generades per la propia terapéutica actual (tractaments en Oncologia) amb un elevat impacte
nutricional en el pacient que requereixen I'aplicacié d’estratégies dietétiques i nutricionals com a part del
tractament integral de les mateixes.

La utilitzacio de la nutricié i la dietética clinica com a element terapéutic basic en el tractament de totes
aquestes condicions, i la demanda social d’atenci6 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 banada, la nutricié artificial ha suposat un avenc cientific d'una enorme transcedéencia 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 adecuada por via normal, j& 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 posible la alimentacié 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 alimentacio oral o no és suficient o no és del tot efectiva. Ambdues tipus de nutricié artificial,
enteral i parenteral, sén habitualment i comun utilitzades arreu del mon, especialment en el medi hospitalari,
essent una técnica de suport nutricional rutinaria i formant part de I'arsenal terapéutic de la medicina
moderna. També és de destacar el progressiu augment de la nutricié artificial domiciliaria, especialment de
la nutrici6 enteral.

Aquesta assignatura troncal s’imparteix en el 3er curs del Grau en Nutrici6 Humana i Dietética durant el
proper curs acadéemic i té una durada annual i es pretén transmetre als alumnes els coneixements i les
habilitats necessaries que els permetin desenvolupar la seva tasca professional en aquesta area de la
Nutricié6 Humana.

Objetivos académicos de la asignatura

1. Adquisicié de coneixements:

e Introduir als alumnes al concepte de la tractament dietétic i la seva importancia en el tractament de
diferents patologies

e Coneixer les diferents pautes del tractament dietétic.

e Saber prescriure i aplicar un tractament dietétic
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Saber adaptar 'esquema dietetic més adient en funcié dels processos fisiopatologics
Coneixer les caracteristiques especifiques de la prescripcié dietética en les diferents malalties
Coneixer i saber aplicar els diferents punts de control en el tractament dietétic

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

Analitzar les diferents técniques de suport nutricional (suplementacio, alimentacié basica aplicada,
nutricié enteral i parenteral)

Coneixer les principals indicacions i contraindicacions, vies daccés, administracio,
composicid, 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 nutricié parenteral

Saber adaptar I'esquema nutricional més adient en funcié dels processos fisiopatologics
Coneixer les caracteristiques especifiques de la nutricié enteral i parenteral domiciliaries
Conéixer les caracteristiques propies i especifiques de la nutricio artificial en pediatria

2. Conéixer i haver vist realitzar:

Organitzaci6 de tractament dietétic en dietes per intercanvis

Avaluacié de pacients amb necessitats de consell dietétic

Prescripci6 de tractament dietétic en patologies especifiques

Colocacio6 d'una sonda nasogastrica per a nutricio enteral

Colocacio6 d'un catéter venos 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 posar en marxa un programa de tractament dietétic i el seguiment i controls
necessaris.

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 supor tnutricional

Coneéixer l'actuacio de col.locacié i canvi de les unitats de nutricio artificial

Utilitzacié del balang nitrogenat com a técnica de ajust nutricional

Objectiu Activitats Presencials Dedicacio estudiant
1 Classes magistrals (CM) 61 183
. Practiques cliniques + Treballs

213 dirigits (PC) 27 54

2i3 Seminaris (Sem) 38 76

3 Tutories (Tut) 4 12
130 325

Competencias

28-Aplicar los conocimientos de las Ciencias de los Alimentos y de la Nutricién a la practica dietética y
dietoterapica

29- Conocer la gastronomia y las técnicas culinarias para optimizar las caracteristicas organolépticas y
nutricionales en dietética y dietoterapia

30- Identificar las bases de una alimentacion saludable

37- Interpretar una historia clinica

38- Comprender y utilizar la terminologia empleada en ciencias de la salud

39- Interpretar e integrar los datos clinicos, bioquimicos y farmacolégicos en la valoracion nutricional del enfermo
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y en su tratamiento dietético-nutricional

33- Planificar, realizar e interpretar la evaluacion del estado nutricional de sujetos y/o grupos, tanto sanos (en
todas las situaciones fisiolégicas) como enfermos

41- Conocer la organizacion hospitalaria y las distintas fases del servicio de alimentacién y nutricién

42- Participar en el equipo multidisciplinar de una Unidad de Nutricién Hospitalaria

43- Conocer las distintas técnicas y productos de soporte nutricional basico y avanzado

44- Desarrollar e implementar planes de transicion dietético-nutricional

46- Comprender la farmacologia clinica y la interaccién entre farmacos y nutrientes.

Contenidos fundamentales de la asignatura

CONTINGUTS TEORICS: 50%

Introducci6 a la dietética clinica. Dieta normal. Dietes terapéutiques. Dietes en situacions especifiques.

Interaccions entre farmacs i nutrients. Aspectes organitzatius de I'alimentacio i la dietética hospitalaria.

TEORIA

Num. Tema Hores Professor/a Data/hora inicia

1a In}rcl>du$:0|.o a‘l Ila d|etgt|ca clinica 1. Conceptes basics. Historia 1 C. Florensa 01/02/2016: 17:00
clinica i dietetica (primera part)

1b |nltl’(f)de.‘,CI.O ?. I.a dietetica clinica 1. Conceptes basics. Historia 1 C. Florensa 02/02/2016: 15:00
clinica i dietética (segona part).

5 Introd‘ucclzlo a la dietetica clinica 2. La nutrici6 amb objectius 1 C. Florensa 02/02/2016:16:00
terapeutics

3 D|etla ngrmal. Aspectes generals de I'alimentacié en el 1 C. Florensa 03/02/2016: 16:00
pacient ingressat

4 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en calories I. 1 L. Santos 03/02/2015; 15:00

5 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en calories II. 1 L. Santos 08/02/2016; 17:00

6 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en calories lll. 1 L. Santos 09/02/2016; 15:00

7 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en proteines 1 F. Rius 09/02/2016; 16:00

8 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en minerals 1 F. Rius 23/02/2016; 16:00

9 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en textura 1 L. Santos 23/02/2016; 15:00

10 Dietes terapéutiques. Dietes controlades en residus 1 L. Santos 01/03/2016; 15:00
Dietes en situacions especifiques. Dietes amb diferents punts

11a de control: insuficiéncia renal i hepatopatia cronica (primera | 1 F. Rius 01/03/2016; 16:00
part)
Dietes en situacions especifiques. Dietes amb diferents punts

11b de control: insuficiencia renal i hepatopatia cronica (segona | 1 F. Rius 08/03/2016; 15:00
part)

12 Dletes“en SItuaC|9n§ espeCIflques.. Dietes en patolqgles 1 F Rius 08/03/2016: 16:00
especifiques: anémia, osteoporosi, hemocromatosi

13a Dietes terapéutiques controlades en lipids 1 F. Rius 09/03/2016; 15:00

13b Dietes terapéutiques controlades en lipids 1 F. Rius 29/03/2016: 15:00

14 Dietes terapéutiques. Dieta sense gluten 1 C. Florensa 29/03/2016; 16:00
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Dietes terapéutiques. Dietes controlades en hidrats de A. Lecube

15 carboni: mono i disacarids 30/03/2016;15:00

16 Dietes en sﬂyacpns especmques. Dietes amb diferents punts A Lecube 06/04/2016; 15:00
de control: diabetis mellitus. |
Dietes en situacions especifiques. Dietes en patologies

17 e . . L. Santos 12/04/2016; 15:00
especifiques: pacient oncologic

18 Dietes en sﬂyacpns eSPeCIf.IQL’JeS. Dietes amt? (?Ilferents punts A Lecube 12/04/2016: 16:00
de control: diabetis mellitus i sindrome metabadlica. Il
Dietes en situacions especifiques. Dietes en patologies .

19 v ; . . X . M. Hernandez | 13/04/2016; 15:00
especifiques: pacients sotmesos a cirurgia del tub digestiu

20 Dlletes e‘n.snuamons especifiques. Dietes en al-lérgies M. Hernandez | 19/04/2016: 15:00
alimentaries
Dietes en situacions especifiques. Dietes en patologies

21 especifiques: sindromes malabsortives i malaltia inflamatoria L. Santos 19/04/2016; 16:00
intestinal

22 Dietes en situacions especifiques. Dietes en patologies F.Rius 20/04/2016: 15:00
especifiques: urolitiasi, hiperuriceémia i litiasi biliar.
Dietes en situacions especifiques. Dietes en patologies

23 especifiques: infeccio per VIH; situacions de gran estrés F. Rius 26/04/2016; 15:00
metabolic

o4 Dletes“en situacions especifiques. Dlete§ en p‘at.ologles F Rius 26/04/2016: 16:00
especifiques: trastorns de la conducta alimentaria

o5 Aspe'ctere. grganltzatlus de l'alimentacié i la dietéetica C. Florensa 07/04/2016; 15:00
hospitalaria.

26 Dletes“en SItug0|on§ espgmﬁgues. Qletes en patologies F Rius 10/05/2016: 15:00
especifiques: fibrosi quistica i malaltia pulmonar.

57 D.letes: er.1 situacions especifiques. Dietes en proves F Rius 10/05/2016: 16:00
diagnostiques

28 Interaccions entre farmacs i nutrients. A. Lecube 17/05/2016; 15:00

29 .Dletes‘en §|tua0|on‘s gspeCIflques. Metabolopaties i F Rius 17/05/2016: 16:00
intolerancies congenites.

F. Rius, A.
Tutoria: F. Rius, A.Lecube, L.Santos Lecube, L. 24/05/2016; 15:00
Santos

C. Florensa, C.

Tutoria: C. Florensa, C. Moreno, M. Hernandez Moreno, M. 25/05/2016; 15:00
Hernandez

1r examen parcial: temes 1-14 Tots 05/04/2016; 15:00

2n examen parcial: temes 15-29 Tots 14/06/2016; 15:00

Examen final: temes 1-30 Tots 28/06/2016; 15:00

PART Il. DIETOTERAPIA: 30 hores

Introduccio a la nutricio artificial. Nutricié enteral. Nutricio enteral domiciliaria. Nutricié parenteral. Nutricio
parenteral domiciliaria.
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Tema

Hores

Professor

Introducci6 a la nutricio artificial. Concepte i tipus de nutricio artificial.
Diferéncies, avantatges i desavantatges respecte a la alimentacié per via
oral. Caracteristiques diferencials de la nutrici6 artificial.

Rodriguez

Nutricié enteral. Definicié, concepte, tipus, indicacions i
contraindicacions. Principals patologies susceptibles de ser tractades
amb nutricié enteral.

Rodriguez

Nutricié enteral. Vies d’administracié de la nutricié enteral. Tipus de
sondes per a la nutricié enteral. Riscos i complicacions de les sondes.
Precaucions.

Servia

Nutricié enteral. Dietes per a nutricié enteral. Dietes enterals de
laboratori. Dietes completes, incompletes. Amb o sense fibra. Nutricio
enteral modular.

Rodriguez

Nutricié enteral. Suplements dietétics. Tipus i funcions. Principals
indicacions. Com pautar els suplements nutricionals en la practica
clinica.

Rodriguez

Nutricié enteral. Esquemes d’administracié de la nutricié enteral.
Sistematica d'actuaci6 en la posta en marxa i en el seguiment de la
nutricio entera

Rodriguez

Nutricié enteral. Riscos i perills de |a nutrici6 enteral. Complicacions més
freqUents en la practica clinica. Pautes d’actuacié per a la seva
prevencio.

Servia

Nutrici6 enteral. Controls i seguiment del pacient amb nutricié enteral.
Controls higiénics, nutricionals i bioquimics

Servia

Nutrici6é enteral. Posta en marxa d’una nutricié enteral.

Rodriguez

10

Nutricié enteral. Nutricié enteral a domicili: Definicié. Indicacions i
contraindicacions. Principals patologies susceptibles de ser tractades
amb nutrici6é enteral domiciliaria. Vies d'accés preferents al domicili

Rodriguez

11

Nutricié enteral. Nutricié enteral a domicili: Planificacié d’'un programa de
NE domiciliaria. Educaci6 del malalti la familia en les técniques de
suport domiciliari. Seguiment del pacient.

Rodriguez

12

Nutricié parenteral. Definici6, concepte, tipus i indicacions. Principals
patologies susceptibles de ser tractades amb nutricié.

Rodriguez
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Nutrici6 parenteral. Vies d’administracio i catéters per a la nutricio
13 | parenteral. Riscos i perills de les vies per a I'administracié de la nutricio 1
parenteral.

Servia

Nutrici6é parenteral. Substrats nutricionals en nutricié perenteral.
14 | Solucions hidrocarbonades i proteiques. Principals caracteristiques i 1 Rodriguez
funcions en les unitats de nutricio parenteral

Nutricié parenteral. Substrats nutricionals en nutricioé perenteral.
15 Emulsions lipidiques i formulacions hidroelectrolitiques i vitaminiques. 1 Rodriguez
Principals caracteristiques i funcions en les unitats de nutricié parenteral

Nutrici6é parenteral. Barreges en nutricioé perenteral. Formulaci6 de les

16 L .
barreges per nutricié parenteral. Campanes de flux laminar

1 Rodriguez

Nutricié parenteral. Control de qualitat fisicoquimics i bacteriologics.

17 Sistema de catering.

1 Rodriguez

Nutricié parenteral. Programes nutricionals en nutricié parenteral.
Nutricié estandard, nutricié enfermetat-especifica i nutricié organo-
especifica. Programes de nutricié parenteral més comuns en la practica
clinica.

18 1 Rodriguez

Nutricié parenteral. Métodes d'administracié de la nutricié parenteral.
Nutrici6é parenteral amb bomba i amb sistema de gravetat. Pautes d'inici i
de manteniment en nutricié parenteral. Esquemes de retirada de la
nutricioé parenteral

19 1 Servia

Nutricié parenteral. Riscos i perills de la nutricié parenteral.
Complicacions associades a la nutricié parenteral: complicacions
mecaniques, metaboliques i seéptiques. Sistematica d'actuacié pel control
i prevencio6 de les complicacions secundaries a la nutricié parenteral

20 1 Servia

Nutrici6é parenteral. Controls i seguiment de la nutricié parenteral.
21 Seguiment de I'estat nutricional: parametres clinics, antropomeétrics i 1 Servia
biologics. Balang nitrogenat. Seguimenti controls de infermeria

22 | Nutrici6 parenteral. Posta en marxa d’una nutricié parenteral 1 Rodriguez

23 | Nutrici6 parenteral. Cas clinic demostratiu 1 Rodriguez

Nutricié parenteral. Nutricié parenteral a domicili: Nutricié parenteral a
domicili. Definicio, indicacions i contraindicacions. Principals patologies
susceptibles de ser tractades amb nutricié parenteral domiciliaria. Vies
d'accés preferents per utilitzar a domicili.

24 1 Rodriguez
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Nutricié parenteral. Nutricié parenteral a domicili: Planificacié d’'un
25 | programa de nutricié artificial domiciliaria. Educacio del malalt i la familia 1 Rodriguez
en les técniques de suport domiciliari. Seguiment dels pacients.

Nutricié parenteral. Nutrici6 artificial en pediatria: Indicacions de la
26 | nutricio artificial en pediatria. Caracteristiques especifiques de les vies 1 Rodriguez
d’accés i d'administracié. Nutricié enteral i parenteral pediatriques.

Tut | Tutoria 2 Rodriguez

Exa | Examens 3 Tots

CONTINGUTS PRACTICS: 50%
PART I. NUTRICIO CLIiNICA

Practica 1: Aquesta practica clinica és una activitat d’avaluacié de les necessitats nutricionals i I'aplicacio i
prescripcié del tractament dietétic individualitzat en la consulta especialitzada de nutricié dietética a pacients amb
patologies oncologiques, neuroldgigues o metaboliques, principalment diabetis mellitus i obesitat, entre altres.

e Tipus de practica: Assistéencia
e Durada 15 hores (2 dies)
e Lloc (a escollir per part de I'alumne):
o Hospital de Dia d’Endocrinologia i Nutricié (5a planta de I'edifici antic de I’'Hospital Universitari Arnau
de Vilanova)
e Grups: 2 alumnes
e Horari de treball de 8 a 15 hores (7 hores)
e Els alumnes hauran de portar bata blanca i identificacié d’estudiant de la UdL ben visible (targeta
d’estudiant)

Seminaris: Es programaran 10 seminaris sobre continguts basats en casos clinics habituals en la practica clinica
de la Nutrici6 Clinica.

e Durada: 2 hores cadascun
e |loc: Aules de seminaris
e Grups: 15-20 alumnes

SEMINARIS (2 hores de durada cadascun)

Num. Cas clinic Data/ Hora Professor/a
B: 08/02/2016; 18:00
1 Adultsa A:09/02/2016; 18:00 GBI
e s B:29/02/2016; 17:00
2 Distagia A:01/03/2016; 17:00 C. Moreno
. ., e s B:29/03/2016; 17:00
3 Hipertensié arterial i Dislipémia A:30/03/2016: 17:00 C. Florensa
4 Insuficiéncia renal RO UL e 1 720 C. Florensa
A:05/04/2016, 17:00 '
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B: 11/04/2016; 17:00
5 Diabetis Mellitus A:12/04/2016; 17:00 C. Florensa

B:18/04/2016; 17:00

6 Cirurgia Bariatrica A: 19/04/2016: 17:00 A. Lecube
7 Resecci6 intestinal i 2258:281 g 1 ;88 A. Lecube
8 Trastorns de la conducta alimentaria i 33;82231 2 1 ;88 A. Lecube
9 Diversos casos clinics B:30/05/2016; 17:00 C. Moreno

A:31/05/2016;17:00

B:25/04/2016; mati
A:26/04/2016; mati
10 Cuina hospitalaria (es faran 4 grups) D 09/05/2014; mati C. Moreno
E 10/05/2016; mati

Horari a concretar pel professor.

PART Il. DIETOTERAPIA

Practica 2: Aquesta practica clinica és una activitat d’avaluaci6 de I'estat nutricional, calcul de les necessitats
nutricionals, disseny d’'un programa de nutricié artificial i utilitzacié del balang nitrogenat.

Tipus de practica: Assisténcia i treball en una unitat d’hospitalitzacié de pacients critics

Durada 8 hores

Lloc: Unitat de Cures Intensives i Servei de Farmacia

Grups: 3 alumnes

e Practica tutoritzada sobre un malalt real ingressat: avaluacio nutricional, balang nitrogenat, calcul de
necessitats nutricionals, decisi6é d'instaurar un sistema de nutricié artificial, procediment i posta en marxa.
Visita a la campana de flux laminar. Horari: de 9,30
a 14,30 hores

Practica 3: Practica clinica dedicada a I'exploracié antropometrica (pes, algcada, perimetres, plecs cutanis) com a
part fonamental de I'exploracié de I'estat nutricional. Es portara a terme al laboratori d’habilitats del Centre de
Simulacié Clinica de la Unitat Docent de la Facultat de Medicina, utilitzant models simulats i els propis alumnes
com a subjectes d’exploracié.

e Tipus de practica: Exploracié antropometrica

Durada 4 hores

Lloc: Centre de simulacio clinica. Unitat Docent de 'HUAV, 2a planta
Grups: 10 alumnes

e Horari: Tarda

Seminaris: Es programaran 8 seminaris sobre continguts basats en casos clinics habituals en la practica clinica de
la Nutricié Clinica.

Durada: 2 hores cadascun
Lloc: Aules de seminaris
Grups: 15-20 alumnes

Sessié audiovisual: Es portara en terme a l'aula de classe i consistira en la projecci6 de pel-licules filmades sobre
les técnigues de col-locacié de vies per a la nutricié artificial.
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Durada: 2 hores
Lloc: aules de classe

Grups: tota la classe
Practica audiovisual: Col-locaci6é de sondes nasogastrica i nasoentérica per a nutricié enteral i d’'una via

venosa central per a nutricié parenteral total. Discussi6 guiada pel professor.

Ejes metodoldgicos de la asignatura

Per assolir els objectius i adquirir les competéncies atribuides es programaran les segiients activitats:
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Activitat Objectiu Descripcio

e Adquisici6 de coneixements sobre la utilitzacié de la dieta, la
seva prescripcié i la seva importancia en el tractament actual de

Classes magistrals diferents tipus de malalties.

(CM) e Adquisicié de coneixements sobre les tecniques de suport

nutricional artificial (nutricioé enteral i parenteral) i la seva

importancia en el tractament actual de cert tipus de malalties.

e Coneixer i haver realitzat I'avaluaci6 dels requeriments
nutricionals i programar un tractament dietetic.

e Coneixer, haver realitzat i haver vist realitzar I'avaluacié de I'estat
nutricional i programar un esquema de nutricié artificial-

Seminaris (Sem) 1,2

e Coneixer i haver vist realitzar la prescripcié de tractament dietétic
en pacients reals.

e Adquisicié de competéncies en resoldre problemes nutricionals
en pacients ingressats.

Practica clinica (PC) | 1,2,3

e Treballs academicament dirigits especialment enfocats a
aconseguir competencies relacionades la revisi6 de temes
Treballs dirigits especifics en I’area de coneixement.
23 . - .
(Treb) e Treballs académicament dirigits especialment emfocats a
aconseguir competéncies relacionades amb el diagnostic i
aplicacio de la nutricio artificial.

Sessions ., L . .
L . e Veure la col-locaci6 de sondes per a nutricio enteral i d’'un via
audiovisuals 2i3 L
venosa central per a nutricié parenteral total.
(SAU)
e COrientar els aprenentatges evitant la dispersi6 i clarificar dubtes
. sobre el contingut global de la assignatura.
Tutories (Tut) 1,2,3 gutg 9

e COrientar els aprenentatges evitant la dispersio i clarificar dubtes
sobre el contingut global de l'assignatura.

Plan de desarrollo de la asignatura

2on semestre: Part 1: Nutricio clinica. Veure calendari en continguts.

2on semestre: part 2. Dietoterapia. Veure calendari en continguts.

Sistema de evaluaciéon

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 60 % de la nota final.
o Larealitzacio i participacié en totes les activitats practiques programades representara un 40 % de la
nota final. L’avaluacio6 dels continguts practics es fara mitjantcant I'assisténcia controlada i per
avaluacié dels treballs dirigits amb exposicié a classe.

e Es fara avaluaci6 continuada (amb 2 controls per Nutricié Clinica i 3 controls per Dietoterapia) dels
continguts teorics (examens tipus test). En el cas de Nutricié Clinica, cada examen representara un 30% de
la nota final d’aquesta part de I'assignatura. Pel que fa a Dietoterapia, suposaran un 18% el primer; 18% el
segon i 24% el tercer en cadascun dels dos semestres. La suma dels tots els controls suposara el 60% de
la nota final. L’altre 40% correspondra a I'avaluacié dels continguts practics que es fara amb un Unic control:
el 18% correspon a l'avaluaci6 dels seminaris (assisténcia controlada) i el 22% a 'avaluacié de les
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practiques (assistencia controlada + avaluacié del treball de practiques amb exposicié a classe). En cas de
no superar algun dels controls, I'alumne haura de presentar-se a la 2a convocatoria.

Continguts teorics Continguts practics
60% de la nota final 40% de la nota final

Seminaris 18%

Examen test amb resposta multiple (40% en Nutricié)

Practiques +/- treballs 22%

Nutricio Clinica: * | Dietoterapia:

1r control: 30% 1r control: 18%
2n control: 30% 2n control: 18%
3r control: 24%

En el cas de Dietoterapia:
Assisténcia controlada Assisténcia controlada 11%
Treball amb exposicié 11%

* En els parcials de Nutricié Clinica (i en el final) la nota minima per aprovar és el 5. S’ha de contar que cada
resposta fallada descompta 0,25 punts.

Bibliografia y recursos de informacién
NUTRICIO CLINICA
Llibres

e Cervera P, Clapés J, Rigolfas R. Alimentacié i dietoterapia. 22 edicid. Interamericana-McGraw Hill, Madrid
1994,

e Gil Hernandez A (ed). Tratado de Nutricién. Editorial Grupo Accién Médica. Madrid 2005.

e Salas, A. Bonada, R. Trallero, ME. Sal6, Burgos R. eds. Nutricién y dietética clinica. 22 edicion,Elsevier

Masson. Barcelona 2008.

M. Ledn, S. Celaya. eds. Manual de recomendaciones nutricionales al alta hospitalaria. Barcelona, 2001.

Mayo Clinic Dietetics Manual

Shils ME, Olson JA, Shike M, Ross AC, eds. Nutricion en salud y enfermedad. McGraw Hill, 1999.

Farran A, Zamora R, Cervera P, Centre d’Ensenyament Superior en Nutrici6 i Dietetica (CESNID). Taules de

composicié d’aliments del CESNID. 1a edicié. McGRAW-HILL/INTERAMERICANA. Madrid, 2004.

e Palma |, Farran A, Cant6s D, Centre dEnsenyament Superior en Nutricié i Dietética (CESNID). Taules de
composicié d’aliments per mesures casolanes de consum habitual a Espanya. 1a edici6. Madrid, 2008.

Adreces d’Intenet

e http://www.senc.es/

e http://www.fesnad.org/

e http://www.acdiabetis.orq/

e http://dietistes-nutricionistes.cat/

e http://www.aedn.es/ Asociaciéon Espafiola de Dietistas y Nutricionistas (AEDN)

e http://www.alcyta.com/index2.html Asociacién Espaiola de Doctores y Licenciados en Ciencia y Tecnologia
de los Alimentos (ALCYTA)

e http://www.nutricion.org/ Sociedad Espanola de Dietética y Ciencias de la Alimentacién (SEDCA)

e http://www.seen.es Sociedad Espanola de Endocrinologia y Nutricién (SEEN)

e http://www.gastroinf.com/ Sociedad Espafola de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica
(SEGHNP)

e http://www.sennutricion.org/ Sociedad Espanola de Nutricién (SEN)

e http://www.senba.es/ Sociedad Espanola de Nutricion Basica y Aplicada (SENBA)
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http://www.nutricioncomunitaria.com/ Sociedad Espafiola de Nutricién Comunitaria (SENC)
http://www.senpe.com/ Sociedad Espanola de Nutricion Parenteral y Enteral (SENPE)

http://www.espen.org The European Society for Clinical Nutrition and Metabolism

http://www.nutritioncare.org/homepage.aspx A.S.P.E.N. American Society for Parenteral and Enteral

Nutrition
http://www.seedo.es/ Sociedad Espafola para el Estudio de la Obesidad

http://www.asbs.org/ American Society for Metabolic and Bariatric Surgery

http://www.fao.org/ Food and Agriculture Organization of the United Nations

http://www.dietamediterranea.com/

http://www.who.int/nutrition/en/ World Health Organization

http://www.vrg.org/ The vegetarian resource group

http://www.nap.edu/ The National Academies Press

http://www.geriatrianet.com/

http://www.seguridadalimentaria.com/

http://www.obesity.ora/

http://www.adaner.org/ Asociacion en Defensa de la Atencién a la Anorexia Nerviosa y Bulimia

http://www.celiacscatalunya.org/

http://www.celiacos.org/

http://www.geteccu.org/home/index.asp Grupo Esparol de Trabajo en Enfermedad de Crohn y Colitis

Ulcerosa
http://www.ghcontinuada.com/ Gastroenterologia y Hepatologia Continuada

http://www.nccn.org/ Nacional Comprehensive Cancer Network

http://www.foodallergy.org/

http://www.foodsafeschools.org/foodservice.php

Revistes

http://revista.nutricion.org/

http://www.elsevier.es/es/revistas/revista-espa%C3%B1ola-nutricion-humana-dietetica-283

http://ajcn.nutrition.org/

http://www.scielo.org.ve/scielo.php?script=sci_serial&pid=0004-0622&Ing=es&nrm=iso

http://in.nutrition.org/

http://advances.nutrition.org/

http://www.nutricionhospitalaria.com/
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http://www.senpe.com/

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

http://www.bbraun.es/index.cfm?D8A75C0926134D3DAD40170095598436

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

http://www.espen.org/default.asp?Ticker=Y

http://www.nutritioncare.org/

http://www.senc.es/

http://www.fesnad.org/

http://www.sennutricion.org/

Revistes

Journal of parenteral and enteral nutrition:http://jpen.aspenjournals.org/contents-by-date.0.shtml

Nutricién hospitalaria:http://www.grupoaulamedica.com/web/nutricion.cfm



http://www.senpe.com/
http://www.agapea.com/Nutricion-clinica-Nutricion-parenteral-n36303i.htm
http://www.bbraun.es/index.cfm?D8A75C0926134D3DAD40170095598436
http://www.sefh.es/revistas/vol19/n6/347_350.PDF
http://www.espen.org/default.asp?Ticker=Y
http://www.nutritioncare.org/
http://www.senc.es/
http://www.fesnad.org/
http://www.sennutricion.org/
http://jpen.aspenjournals.org/contents-by-date.0.shtml
http://www.grupoaulamedica.com/web/nutricion.cfm
http://www.grupoaulamedica.com/web/nutricion.cfm

