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La Comissid Europea recomana la incorporaciéo del
dietista-nutricionista a l'atencié primaria, en favor dels
ciutadans i de I'estalvi sanitari.

El CoDiNuCat continua treballant i reivindicant amb [I'objectiu que sigui part de l'equip
d'atencid primaria a Catalunya.

“Les malalties més greus tenen relacié amb I'alimentacié i suposen milions d'euros cada any
en despeses de medicaments i hospitalitzacions”, segons la doctora Nancy *Babio

Madrid-Barcelona, setembre 2021. La Comissié Europea recomana la incorporacioé del
Dietista Nutricionista al sistema d'Atencié Primaria de salut, al costat de totes les
professions sanitaries que treballen en equips multidisciplinaris, amb la finalitat de
potenciar aquest sistema i avaluar el seu rendiment i bon funcionament”, segons
I'informe A New Drive for Primary Care in Europe: Rethinking the Assessment Tools and
Methodologies («Una nova direccié per I'Atencié Primaria a Europa: reconsiderem
I'avaluacio dels eines i metodologies»). Aquest informe emfatitza que les reformes de
I'atencid primaria requereixen un enfocament holistic, tenint en compte diversos
aspectes, entre ells, per exemple, la formacié de professionals (tant pel seu contingut
com per la forma en que s'organitza), aixi com la incorporacid de nous rols professionals
entre els quals destaca la incorporacié del dietista-nutricionista en aquests equips
multidisciplinaris.

La Dra. Nancy Babio, presidenta del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya
(CoDiNuCat) assenyala que han treballat i lliurat un informe al CatSalut (Servei Catala de
Salut) denominat “Pla d'Enfortiment de I'Atencié Primaria i Comunitaria on es destaca
gue actualment ja ningl dubte de la importancia de I'alimentacié i de la nutricié en
I'estat de salut de les persones.

Dietista-Nutricionista (D-N) és el professional de salut que, incorporat en equips
multidisciplinaris, esta capacitat per a la promocio, la prevencié i tractament dels
aspectes dietetic-nutricionals. En el Llibre blanc dels Professions Sanitaries a Catalunya
(2003) ja es va assenyalar la necessitat d'assessorament i inclusié de la D-N en l'ambit
de I'atencié primaria, centres hospitalaris i centres soci-sanitaris. Existeixen evidéncies
contrastades que la incorporacié de la D-N en I'equip d'atencié primaria, pot suposar un
benefici tant per a la ciutadania com per la reduccid de les despeses sanitaries perquée
la major part de les malalties croniques que sofreix la societat estan relacionades
directament amb l'alimentacié (diabetis mellitus tipus 2, obesitat, hipertensid,
hipercolesteroléemia, desnutricid en alguns cancers, etc.). Aquestes malalties son les que
generin més despesa sanitaria i totes es poden prevenir i tractar amb canvis en l'estil de
vida. A més, I'ambit de I'atencio primaria és I'entorn més adequat per a fer prevencio i
actuar principalment sobre els grups més vulnerables i amb el risc d'exclusio social, que
és on la freqliéncia d'aquestes malalties és més important, emfatitza la presidenta del
CoDiNuCat. En molts paisos, els Sistemes de Salut ja inclouen la figura del dietista-
nutricionista com a agent per a promoure la salut i prevenir malalties.


https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/82541e0b-3c6e-11e8-b5fe-01aa75ed71a1/language-en
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El paper de la dietista-nutricionista en I'atencid primaria en diferents paisos

Sén diversos els paisos en els quals es reconeix la figura de la dietista-nutricionista en
I'atencid primaria. Al Regne Unit, s'aprecien multiples tasques en el camp de la medicina
de familia per a la prevencié de malalties relacionades amb ['alimentacié i evitar la
necessitat de “remissions costoses a l'atencid secundaria i a I'hospitalitzacié”. A
Holanda, la dietista-nutricionista tracta sovint amb persones que presenten diabetis,
malaltia pulmonar obstructiva cronica, malalties cardiovasculars o persones amb el risc
de sofrir malalties cardiovasculars i, també, en la malnutricio.

Al Canada, els Estats Units, Australia, Nova Zelanda, I'Argentina i el Brasil la dietista-
nutricionista té un paper destacat a establir estratégies de promocié de la salut, en
col-laboraciéo amb I'equip interprofessional de salut; assessoria sobre nutrici6 matern-
infantil, el creixement i el desenvolupament optims i la deteccié preco¢ de problemes
alimentaris; gestié de l'estil de vida saludable; prevencié i tractament de I'obesitat
infantil, educacié alimentaria a les escoles i programes de desenvolupament d'habilitats
alimentaries.

Funcions de la dietista-nutricionista en els equips d'atencid primaria

Tractament de malalties. Atendre i fer el seguiment de persones amb malalties en les
quals l'alimentacid és un factor decisiu: obesitat, diabetis tipus 2, malalties
gastrointestinals (sindrome de l'intesti irritable, celiaquia, malaltia inflamatoria
intestinal), demeéncia, algunes malalties neurologiques, malalties cardiovasculars
(malaltia cardiaca i ictus, hipertensid), cancer, malnutricid retardo en el creixement,
malalties metaboliques hereditaries; al-lergies alimentaries; malaltia renal i hepatica o
malaltia pancreatica, entre altres, a través de diferents vies (consultes presencials,
telefon o mitjans telematics), en coordinaci6 amb les unitats especialitzades de
referencia d'aquests malalts.

Col-laborar amb I'equip d'atencié a la dona (pre-gestacional, gestacional, alletament i
alimentacioé de nens petits).

Rehabilitacié de malalts. Suport nutricional per a optimitzar I'estat de salut en cures
pal-liatives, trauma, disfagia, etc.

Prevencio de la malaltia. Oferir sessions d'educacié per a la salut a grups de persones
diagnosticades, en col-laboracié amb altres professionals de la salut.

Elaboracié de materials i recursos educatius per a promoure una alimentacié
cardiosaludable per a persones amb perfil lipidic elevat, obesitat, hipertensié o altres
factors de risc cardiovascular.
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Promocio de la salut

e Enfortir I'accié comunitaria: Gestionar i capacitar als treballadors que recolzen
en programes orientats a poblacions vulnerables (adolescents, embarassades,
persones majors, grups de persones desfavorides) i en programes per a
promoure la seleccid, preparacié, emmagatzematge d'aliments segurs.

e Enfortir I'equip d'AP en el consell d'alimentacid saludable i sostenible: Participar
en la formacié continuada en temes de consell alimentari actualitzat basat en
evidencia, dels professionals (medicina, infermeria, etc.) i professionals altres
sectors (serveis socials, professors, etc.)

e Col-laborar en politiques publiques saludables: Promoure politiques de
"comunitat saludable" en diferents sectors per a garantir I'accés de seleccid
d'opcions alimentaries saludables, p. ex. escoles; llocs de treball.

e Desenvoluparidifondre programes i guies sobre consell alimentarii estils de vida
saludables.

Segons el document tecnicocientific elaborat pel *CODINUCAT, la incorporaci6 de la
dietista-nutricionista en I'atencié primaria es pot fer de manera escalonada, valorant la
possibilitat d'implementar models descrits en experiencies internacionals. Es proposa
una ratio d'un dietista-nutricionista per cada 20.000 targetes sanitaries. L'estudi també
preveu l'avaluacié del dietista-nutricionista quant a la disminucié de visites de malalts
a lI'equip meédic; millora dels parametres de malnutricié; consum de farmacs; descens
de I'obesitat infantil, entre altres.
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