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Aquest informe, impulsat pel Collegi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya
(CODINUCAT), té com a objectiu proporcionar una fotografia actual de la realitat
académica i professional del collectiu de dietistes-nutricionistes (D-Ns) a Espanyaq,
amb una atenci6é especial a la situacié a Catalunya. A partir daquesta informacid, es
pretén orientar cap a accions de millora en la formacié universitaria, la insercid laboral
i el reconeixement institucional de la professio.

Metodologia

Es va dur a terme una enquesta online de 28 items, disponible en catald i castelld, difosa
entre Il d’abril i el 30 de novembre de 2024. La poblacié estimada va ser de 8.075 D-Ns i
la mida mostral minima calculada, va ser de 367 persones. Es van rebre 1.450 respostes.
Atés l'elevat nombre de respostes procedents de Catalunyaq, les andlisis es van fer a
partir de tres bases de dades diferenciades per evitar biaixos:

1. Respostes de residents a Catalunya (n = 1.001)

2. Respostes de residents a la resta de I'Estat espanyol (n = 449)

3. Una mostra representativa estatal, proporcional al nombre de persones collegiades
(n = 361)

Resultats principals

« Formacio de postgrau. Més de la meitat de les persones enquestades van informar
haver completat almenys un master (entre el 55% i el 59% segons la base analitzada),
mentre que entre el 6,8% i el 8,7% va informar tenir estudis de doctorat.

¢ Doceénciaipractiques tutelades. Catalunya va destacar per més preséncia del perfil
professional en I'entorn universitari: el 73% de I'alumnat va respondre haver rebut
docéncia especifica impartida per D-Ns (davant del 33% a la resta de I'Estat), i el 74%
havia fet practiques tutelades per D-Ns (davant del 36%). A la mostra representativa
estatal tots dos indicadors es van situar a I'entorn del 47%.

« Satisfacciéo académica. Més de la meitat de les persones formades a Catalunya
(55%) tornaria a escollir la mateixa carrera i universitat, davant del 48% a la mostra
representativa i el 46% a la resta de I'Estat.

¢ Ocupacioiestabilitat. El 94% de les persones enquestades, a Catalunya, va declarar
estar treballant, davant del 91% a les altres bases. La desocupaciod va ser lleugerament
superior fora de Catalunya (el 9,1% davant del 6,3%). El 19% va aconseguir estabilitzar-
se laboralment en menys d’'un any a Catalunya, davant del 12% a la resta; tanmateix,
el 32% de les persones fora de Catalunya va afirmar no haver-se estabilitzat encara
(el 20% a Catalunya).

« Vincle laboral i ambits d’exercici. Ser autonom era més frequent fora de Catalunya
(41%) que a Catalunya (25%), on predominen més les places fixes i interines. Els ambits
amb més preséncia professional han estat la clinica privada, els entorns multidmbit
i la restauracié collectiva. Catalunya concentra, a més a més, una proporcié més
gran de professionals dedicats a la docéncia i la investigacio.



Situacié academica i professional del col-lectiu de

Dietistes-Nutricionistes a Espanya: Focus a Catalunya

Implicacions

Els resultats posen de manifest una bretxa entre la formacié i la practica professional.
No totes les universitats garanteixen que les practiques estiguin tutelades per D-Ns ni en
centres acreditats, cosa que repercuteix directament en I'adquisicidé de competéncies
i en la insercié laboral. Es recomana acreditar centres i tutors/es, dimensionar
adequadament les places en funcié de la capacitat real de prdactiques i prioritzar que
les assignatures troncals les imparteixin D-Ns.

Catalunya destaca com un node acadéemic i professional clau, i aixd es reflecteix en
millors indicadors en docéncia, practiques, investigacio i insercid laboral.

Limitacions
Aquest estudi presenta algunes limitacions que s’han de tenir en compte:

a) Sobrerepresentacié de respostes procedents de Catalunya, mitigada mitjangant
andlisis diferenciades.

b) Falta d’homogeneitat en algunes variables contractuals.

c) Disseny transversal de I'estudi, cosa que impedeix establir relacions causals i se
subratlla la necessitat d’estudis longitudinals futurs.

Recomanacions

1. Integracid estructural en el Sistema Nacional de Salut (SNS). Treballar de manera
sinérgica entre les universitats i els collegis professionals amb I'objectiu d’'incorporar
de manera estable a les i als D-Ns a la cartera comuna, amb funcions i ratios definides
en atencid primaria i hospitaldria, i també en residéncies, centres d'atencid a persones
amb necessitats especials i entorns escolars.

2. Coordinacid entre universitat, administracions sanitdries i col-legis professionals.
Garantir que els titols universitaris assegurin el perfil competencial mitjangant
I'acreditacié de centres i tutors/es, practiques de qualitat i una oferta formativa ajustada
a les necessitats reals de la poblacid.

3. Millorar les condicions laborals i reduir desigualtats territorials. Impulsar politiques
d’ocupacid i coordinacié interinstitucional sostinguda per afavorir I'equitat.

4. Mantenir 'enquesta en el temps. Cal repetir-la periddicament amb el suport
dels collegis professionals, el Consejo General de Colegios Oficiales de Dietistas-
Nutricionistas i la Conferencia Espafola de Decanas y Decanos de Nutricibn Humana
y Dietética, per tal de monitoritzar I'evolucié i orientar decisions basades en evidéncia.
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Context

Aquest document sorgeix per iniciativa del Collegi de Dietistes-
Nutricionistes de Catalunya (CODINUCAT) amb l'objectiu de
coneixer i analitzar la situacié formativa i professional del col-lectiu
de dietistes-nutricionistes (D-Ns) a Espanya, com també la seva
insercid laboral en els diferents dmbits de I'exercici professional. Al
llarg de I'informe s’examinard com ha evolucionat la professid en els
altims anys i es descriurd la realitat actual dels qui I'exerceixen: el seu
nivell de formacid, les oportunitats laborals disponibles, I'estabilitat
econdmica assolida i el grau de satisfaccié amb la titulacié triada.
A més a més, es justificaran possibles linies de millora orientades a
enfortir el seu desenvolupament académic i professional.

Evolucid historica i reconeixement legal de la
professio

La professid de D-N, a Espanya, ha evolucionat exponencialment els
darrers anys. Si bé al principi de la década dels 80 van comencar els
estudis de formacio professional, no va ser fins al final dels 80 quan
tres universitats (Pois Basc, Universitat de Navarra i el centre adscrit
a la Universitat de Barcelona, el CESNID) es van llangar a impartir
la titulacidé universitaria com a titol propi'. Posteriorment, I'any 1998
es va aprovar oficialment la Diplomatura en Nutrici®6 Humana i
Dietética? (NHiD), i amb el procés de Bolonya i la publicacié de I'Ordre
CIN/730/20092 es va establir el grau universitari oficial, equiparable al
de la resta de professions sanitdries.

'Babio N, Crespo P, Martinez D, Ojuelos F, Planas M. DIETISTA-NUTRICIONISTA: Historia de una profesién. Pasado, presente
y futuro de la titulacién y de la profesién. Disponible a: https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/

HistoriadeunaProfesion-09-022 compressed.pdf

2 Reial Decret 433/1998, del 20 de marg, pel qual s’estableix el titol universitari oficial de Diplomat en Nutricié Humana

i Dietética i les directrius generals propies dels plans d’estudis per obtenir-lo.

2Ordre CIN/730/20089, del 18 de marg, per la qual s’estableixen els requisits per verificar els titols universitaris oficials

que habilitin per exercir la professié de Dietista-Nutricionista.


https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/HistoriadeunaProfesion-09-022_compressed.pdf 
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/HistoriadeunaProfesion-09-022_compressed.pdf 
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Elreconeixementlegaliacadémicesvaanar  Aquesta consolidacidé académica també
consolidant per mitjd de normatives clau ha generat la necessitat d'enfortir la
com ara el RD 433/19984 la Llei d’Ordenacié representacié institucional, i aixd va
de les Professions Sanitaries (2003)5, i I'Ordre donar pas a la creacid i I'expansié de les
CIN/730/2009¢, que va regular els requisits  organitzacions col-legials a Espanya.

del Grau.

El 2005 es va constituir la Conferéncia

Espanyola de Degans i Directors de Centres Aquesta consolidacié académica
gue imparteixen la titulacié de NHiID, (avui

anomenada “Conferéncia Espanyola de també va impulsar la necessitat
Deganes i Degans de Nutricid6 Humana i d’enfortir la representqcié
Dietética”)’, integrada inicialment per tretze institucional.

de les divuit universitats que oferien aquests
estudis en aquell moment®.

Avui dia, sén 42 universitats les que
imparteixen la titulacié®, amb un creixement
notable els Gltims anys, especialment entre
les universitats privades.

4 Reial Decret 433/1998, del 20 de marg, pel qual s’estableix el titol universitari oficial de Diplomat en Nutricié6 Humana
i Dietética i les directrius generals propies dels plans d’estudis per obtenir-lo.

5Llei 44/2003, del 21 de novembre, d'ordenacié de les professions sanitdries.

sOrdre CIN/730/2009, del 18 de marg, per la qual s'estableixen els requisits per verificar els titols universitaris oficials
que habilitin per exercir la professio de Dietista-Nutricionista.

7Breve historia de la implantacion de los estudios de nutricién humana y dietética en Espana. Disponible a:_http://
www.cddnhyd.es/historia/

8Babio N, Crespo P, Martinez D, Ojuelos F, Planas M. DIETISTA-NUTRICIONISTA: Historia de una profesién. Pasado, presente
y futuro de la titulacién y de la profesién. Disponible a: https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/
HistoriadeunaProfesion-09-022 compressed.pdf

a: https://www.ciencia.gob.es/gedu.html

®Ministerio de Ciencia, Innovacién y Universidades > Universidades > Qué estudiar y dénde en la universidad. Disponible -
13


 http://www.cddnhyd.es/historia/
 http://www.cddnhyd.es/historia/
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/HistoriadeunaProfesion-09-022_compressed.pdf 
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/HistoriadeunaProfesion-09-022_compressed.pdf 
https://www.ciencia.gob.es/qedu.html
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Organitzacio col-legial i desenvolupament institucional

En paral-lel, la professié es va organitzar institucionalment. E1 1988 es va constituir I’Asociacion
profesional Pro-Asociacién Espafola de Dietistas-Nutricionistas (Pro-AEDN), formada per
persones que, majoritariament provenien de Catalunya i de I'dmbit de la infermeria. EI 1998,
amb la titulacié oficial aprovada, I'associacié va passar a anomenar-se AEDN. A partir de
I'any 2000, van comengar a constituir-se associacions autonomiques per tal de demanar
la creacidé del collegi professional corresponent. El primer collegi que es va constituir va
ser el de Navarra I'any 2004, després va venir Balears (2007), Pais Basc i Castella-la Manxa
(2008), valéncia (2009), Catalunya, Murcia i Andalusia (2013), Castella i Lieé (2014), Galicia
i Cantabria (2015), Madrid (2017), Astaries (2018), La Rioja i Candries (2019). El 2019, també
es va constituir oficialment el Consejo de Colegios Oficiales de Dietistas-Nutricionistas
(cGCODN)" (Figura).
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Figura 1. Any de creaci6 dels collegis professionals i del Consell General de
Collegis Oficials de Dietistes-Nutricionistes

La professid s’ha desenvolupat de manera desigual en el conjunt d’Espanya. En aquest context,
Catalunya ha estat pionera en molts dmbits, i avui la Dietética i la Nutricid estan especialment
consolidades gracies al treball de la primera associacid professional, impulsada per pioneres
catalanes de la nutricid, i al liderat del CODINUCAT, les accions i reivindicacions del qual,
des que es va constituirll han contribuit decisivament al reconeixement i enfortiment de la
professio.

El Collegi ha treballat estretament amb I'Administracidé catalana per aconseguir el
reconeixement del paper estratégic del colllectiu de D-Ns a la sanitat publica, amb l'objectiu
d’incorporar-lo de manera estructural al sistema d’atencié primaria.

1°Babio N, Crespo P, Martinez D, Ojuelos F, Planas M. DIETISTA-NUTRICIONISTA: Historia de una profesién. Pasado, presente
y futuro de la titulacion y de la profesion. Disponible a:_https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/
HistoriadeunaProfesion-09-022 compressed.pdf

TCODINUCAT: Una entitat consolidada al servei del dietista-nutricionista i de la salut dels ciutadans de Catalunya.
Disponible a: https://codinucat.cat/docu/2021/Memoria_2021_CAST.pdf



 https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/HistoriadeunaProfesion-09-022_compressed.pdf
 https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2025/08/HistoriadeunaProfesion-09-022_compressed.pdf
https://codinucat.cat/docu/2021/Memoria_2021_CAST.pdf
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Catalunya ha estat pionera en una professioé que ha
crescut de manera desigual a Espanya.

La inclusié de D-Ns en els equips d'atencié primdria no només aportaria
beneficis directes a la ciutadania, prevenint i tractant malalties, sind
que també generaria estalvis substancials per al sistema sanitari,
reduint hospitalitzacions i costos associats a I'absentisme laboral'?®. Un
punt d’inflexié decisiu per assolir aquesta fita va ser la compareixenga
de l'aleshores presidenta del CODINUCAT, Dra. Nancy Babio, davant
de la Comissié de Salut del Parlament de Catalunya el 20 de juliol
de 2017 En la seva intervencid, va defensar la necessitat d'integrar
el perfil professional de les i els dietistes-nutricionistes en els equips
d’'atencié primaria. A partir d'aquest moment, es va iniciar un intens
treball institucional durant els quatre anys seguents, que va culminar
el 2021 amb la incorporacid efectiva del collectiu de D-Ns a aquests
equips. Des d'aleshores, s’han aconseguit altres fites rellevants en
aquesta comunitat autdnoma, com el reconeixement del Grau en NHiD
com a titulacié valida per accedir a I'especialitat de salut publica o la
inclusié del perfil de D-Ns en el sistema de recepta electronica per a
la prescripcid i dispensacio de nutricié enteral domicilidria, pionera a
I'Estat espanyol.

Amb l'actual presidenta, la Dra. Roser Marti, s’ha continuat treballant
en aquesta linia i recentment, el 26 d’'octubre del 2025, s’ha celebrat
I'examen d'oposicid per consolidar les places de D-Ns en I'dmbit
assistencial i d’atencié primaria per mitja de I'Institut Catala de Salut, i
aixo situa Catalunya a I'avantguarda de la incorporacié i I'estabilitzacié
d'aquest col-lectiu dins del sistema sanitari.

Expansio de la professio i ambits d’actuacio

Avuidig, la professié també ha guanyat preséncia enl'dmbit universitari,
hospitalari, comunitari, educatiu i en salut publica tot i que encara
fa front a reptes com ara la integracié plena en el Sistema Nacional
de Salut (SNS) a tot I'Estat, el reconeixement de la formacié sanitdria
especialitzada (residéncia en Nutrici6 i Dietética), i també la millora
de les condicions laborals en alguns dmbits com el de la restauracié
col-lectiva.

2Casas-Agustench P,Megias-Rangill, Babio N.Economic benefit of dietetic-nutritional treatmentin the multidisciplinary
primary care team. Nutr Hosp. 2020 Aug 27;37(4):863-874. English. doi: 10.20960/nh.03025

¥ Megias-Rangil |, Casas-Agustench P, Babio N. Disminucién del gasto sanitario asociado a la incorporacién del
dietista-nutricionista en la atencién primaria de salud [Internet]. Barcelona: Collegi de Dietistes-Nutricionistes de
Catalunya (CODINUCAT); 2019. Disponible a: https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/Castellano.

et 15

1“4 Compareixenga del CoDiNuCat al Parlament de Catalunya (20-7-2017)



https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/Castellano.pdf. 
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/Castellano.pdf. 
https://www.youtube.com/watch?v=pH797advZ-Q&t=3s&pp=ygUJY29kaW51Y2F0
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La professié també ha ampliat les seves drees d’actuacié cap a:

e Educacié: programes educatius en menjadors escolars, tallers i assessorament en
diversos nivells educatius.

« Restauracié col-lectiva: supervisio i disseny de menUs adaptats a diverses
col-lectivitats, programes educatius en menjadors escolars.

e Cuina hospitalaria: seguretat alimentaria.

» Empresa: programes d'alimentacié saludable.

» Esport: assessorament a esportistes i centres d'alt rendiment.
 Investigacio: participacié en estudis multidisciplinaris.

« Tecnologia alimentaria: innovaci6é, desenvolupament de nous productes i millora
de formulacions nutricionals.

Malgrat aquests avengos aconseguits, I'exercici professional del collectiu de D-Ns, a
Espanya encara continua sense equiparar-se plenament al de la resta de professions
sanitaries del mateix rang, sobretot en el sistema sanitari public.

A diferéncia d'altres paisos europeus, en que el seu rol estd consolidat dins del sistema
de sanitat publica (per exemple, a Franca, el Regne Unit o els Paisos Baixos), la seva
incorporacid a Espanya ha estat desigual, depenent del compromis pressupostari
autondmic que s'associa a l'abséncia de prestacions publiques garantides, que a
escala estatal s’han d’articular mitjangant la modificacid, pel Consell Interterritorial de
Salut (Ministeri de Sanitat més les comunitats autdnomes), del Reial Decret de Cartera.

Aixi, les comunitats que han avangat en la incorporacidé de D-Ns, com ara Catalunya, ho
han fet mitjangant 'ampliacid de les seves respectives carteres de serveis, amb resultats
que ja es poden qualificar de molt exitosos.

L'article 15 de I'Estatut Marc del personal dels serveis de salut (Llei 55/2003, del 16 de
desembre®) estableix que competeix a cada Servei de Salut establir les categories de
personal estatutari. Perd un cop establerta la categoria de la professié a escala estatal,
per Reial Decret 184/2015, del 13 de mar¢ (cataleg homogeni d’equivaléncies de les
categories professionals del personal estatutari dels serveis de salut), la “creacié de la
categoria” sense creacié de places de D-Ns per a la sanitat publica i sense ampliacio
de la cartera autondmica de prestacions resulta en pura formalitat sense cap efecte.

15 BOE: Llei 55/2003, del 16 de desembre, de I'Estatut Marc del personal estatutari dels serveis de salut. Disponible a:
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2003-23101



https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2003-23101 
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Les mateixes comunitats autdnomes que no creen places dificulten, com és logic, la
modificacié del catdleg de prestacions a escala estatal (Reial Decret 1030/2006, del 15
de setembre). Les prestacions publiques sén paupérrimes, sobretot si es té en compte
la situacid de prevalenga de les malalties associades a riscos dietétics, primer factor de
mort i pérdua d’anys de vida en el nostre context.

Més enlla de la prestacié amb productes dietétics (Annex VII) d’alguns serveis d’atencié
especialitzada (Annex I, com la nutricié enteral i parenteral o el tractament de
malalties endocrines, nutricionals i metabdliques) i d'una referéncia molt general en
atencié primaria (Annex I, “Valoracié de I'estat nutricional” relativa a la donag, la infancia,
I'adolescéncia, les persones adultes, grans, grups de risc i malalts cronics), la cartera
de serveis comuns establerta pel Reial Decret 1030/2006 -que defineix un cataleg
minim per garantir la cohesid del sistema sanitari a tot I'Estat- no estd dissenyada per
abordar els problemes de salut relacionats amb I'alimentacid, ni des d'una perspectiva
preventiva ni assistencial. En la practica, la seva orientacié respon més a un catdleg
restringit de patologies, vinculat a I'atencid propia dels professionals adscrits a la Unitat
U.10 de I'Annex | del Reial Decret 1277/2003 (pel qual s'estableixen les bases generals
per a I'autoritzacié de centres, serveis i establiments sanitaris)’®, que a les funcions que
correspondrien a la Unitat U.11.

La coheréncia de la regulacié en el seu conjunt determina que sigui peremptori
incorporar, per la via de la modificacié del RD 1030/2006, un cataleg de prestacions
propies de les competencies professionals establertes a la normativa d’estudis relatius
a les professions titulades establertes a la Llei d'Ordenacid de les Professions Sanitaries,
de manera que la consulta en nutricid6 humana i dietética i la participacid de D-Ns en
salut publica i en atencid primdria i especialitzada es converteixin en realitats que no
depenguin de la voluntat potestativa canalitzada mitjangant cada servei de salut de les
comunitats autdonomes.

Amb l'aprovacié del Pla d’Accié d'Atencidé Primdria i Comunitdria 2025-20277 que
contempla 'ampliacié dels equips de Primaria amb laincorporacid d'altres professionals
com ara el collectiu de D-Ns, fisioterdpia, psicologia o terdpia ocupacional, es preveu
avangar en la integracidé del collectiu. Tanmateix, la seva preséncia, com s’ha explicat,
continua limitada a unes poques comunitats autdonomes, i en general, de manera molt
residual.

16 BOE: “Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las bases generales sobre autorizacién
de centros, servicios y establecimientos sanitarios”. https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2003-19572.
(Consultat el 31 de gener de 2025).

gob.es/areas/atencionPrimaria/docs/PLAN_DE_ACCION_DE_ATENCION_PRIMARIA_Y_ COMUNITARIA 2025-2027.pdf

7Ministeriode Sanidad.Plande Acciénde AtenciénPrimariay Comunitaria2025-2027.Disponible a:https:/ /www.sanidad.
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Impuls social i mediatic de la professio

La societat ha passat de considerar I'alimentacié com una prdctica rutindria a reconeixer-
la com un determinant central de la salut publica. laugment de malalties croniques no
transmissibles com ara l'obesitat, la diabetis tipus 2, la hipertensié o les dislipémies, ha
incrementat la consciéncia sobre el paper preventiu de l'alimentacié i el seu impacte no
només en la salut, sind també en la qualitat i estil de vida o el benestar de les persones i del
planeta.

D’altra bandag, la pandémia de la COVID-19 va posar de relleu la importdncia de tenir un
sistema immunologic fort i hdbits saludables per afrontar millor les malalties infeccioses.
Aixo ha portat al fet que tant la ciutadania com les institucions valorin més la intervenci6 del
col-lectiu de D-Ns en politiques de salut pUblica, en campanyes d’educacid alimentaria i en
entorns comunitaris vulnerables.

En I'Gltima década, I'accés a internet i I'explosid de contingut en els mitjans de comunicacio
i xarxes socials també han atorgat visibilitat professional. Plataformes com ara Instagram,
YouTube, TikTok o Twitter, han permés que molts professionals adoptin un rol divulgador i
apropin la ciéncia nutricional a la ciutadania posicionant la professié com un referent pablic
en questions de salut.

la desinformacié. Conceptes erronis com
“dietes miracle”, els “superaliments” o modes

La V'S|b|!'tat en xc!rxes p?rt.a restrictives sense base cientifica s'han
oportunitats, pero tambe riscos popularitzat generant confusié i, alguns
per al rigor cientific. cops, comportant riscos per a la salut. En

aquest context, la figura de les i els D-Ns
es converteix en un agent d'alfabetitzacié
alimentdria, encarregat d'oferir informacié
verag, comprensible i basada en evidéncia.
Diversos estudis han mostrat que els que
segueixen D-Ns acreditats a xarxes socials
tendeixen a adoptar hdbits alimentaris més
saludables, cosa que reforga la importancia
de la seva presencia professional en aquests
espais®®,

No obstant aixd, aquesta visibilitat també
comporta riscos, com la banalitzacié del
coneixement, la confusié amb influenciadors
senseformacidéolapressiddecrearcontingut
viral en detriment del rigor cientific.

Aquest auge mediatic també ha transformat
la manera com la poblacid s'informa sobre
salut i alimentacié. Si bé s’ha democratitzat
I'accés al coneixement, també ha multiplicat

18 Camacho-Lépez S, Nava-Gonzdlez EJ, Apolinar-Jiménez E, Alimendra-Pegueros Rl, Pérez-Lopez A, Gamero A et
al. Comunicacién ética en redes sociales para la nutricién. Rev Esp Nutr Hum Diet. 2022 26( 1): 1-3. Disponible a:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=52174-51452022000100001&Ing=es.

1® Marauri-Castillo |, Rodriguez-Gonzélez MM y Marin-Murillo F (2024). Divulgadores, no influencers: comunicacion
de nutricionistas en redes sociales [Disseminators, not influencers: communication of dietitians on social
ﬂ networks]. Vivat Academia, 157, 1-27. http://doi.org/10.15178/va.2024.157.e1495
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Situacié actual del col-lectiu de dietistes-nutricionistes a
Catalunya i Espanya

L'increment en el nombre d'universitats que imparteixen el Grau en NHiD ha anat en paral-lel a
I'augment del nombre de graduats que anualment es titulen, com també el nombre de D-Ns

que es collegien.

Segons dades de I'INE, els darrers anys el col-lectiu de D-Ns col-legiat ha augmentat de 5.698
el 2020 a 8.075 el 202420, havent-hi 0,16 D-Ns per cada 1.000 habitants.

Tanmateix, la distribucidé del nombre de les persones collegiades per comunitats autonomes
és molt variable. A Catalunya es concentra el 25,7% de les persones col-legiades i tan sols a
4 regions (Catalunya, Comunitat Valenciana, Comunitat de Madrid i Andalusia) es recull el
66,5% del total estatal tal com es reflecteix a la Figura 27.
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Figura 2. Persones col-legiades a Espanya el 31 de desembre de 2024 segons I'INE. No hi ha
persones collegiades a Extremadura perqué no hi ha col-legis de Dietistes- Nutricionistes

en aquesta comunitat autonoma.

20 Estadistica de Professionals Sanitaris Collegiats Any 2024. Disponible a: https://www.ine.es/dyngs/Prensa/
EPSC2024.htm

2 Nombre de Dietistes Nutricionistes per Comunitats. Disponible a: https://www.ine.es/jaxi/Datos.htm?tpx=75175# ﬂ
tabs-tabla
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La professid de D-N continua essent majoritarioment femening, tot i que els Ultims anys
aquesta tendéncia s’ha moderat. En comparacié amb el 2015, la proporcié de dones ha
baixat en 5,4 punts percentuals, passant del 88,4% al 83,0%. Tot i aixi, continua essent una de
les professions sanitdaries amb més representacio femenina.

Un altre tret distintiu del col-lectiu és la joventut: segons les Gltimes dades de I'INE, el 83,2% de
les persones colllegiades t& menys de 45 anys, cosa que el situa entre els grups professionals
més joves de I'dmbit sanitari?2

Quant a la distribucié territorial, les diferéncies sén marcades. Navarra lidera amb claredat
la taxa de D-Ns per cada 100.000 habitants, superant els 42 professionals, molt per sobre de
la mitjana estatal. El segueixen, encara que a una determinada distancia, Catalunya (~26)
i la Comunitat Valenciana (~25). Altres comunitats amb una densitat relativament alta sén
el Pais Basc (~22), Marcia (~22) i Aragd (~21). En un rang intermedi, amb taxes entre 15 i 20
professionals per cada 100.000 habitants, se situen Astdries, Balears, Cantdbria, Galicia i
Castella i Lled. Les xifres més baixes corresponen a Andalusia (~10), Castella La Manxa (~8),
Canaries (~7)% i Extremnadura (~7) (Figura 3).

Aquesta distribucié no és casual. Pot ser que aixo es relacioni amb qué les comunitats amb

40

35

30

25

20

Taxa de D-N per 100.000 habitants

Navarra
Catalunya
Pais Basc
Marcia

Arago
AstUries
Balears
Cantabria
Castella i Lled
Galicia
Madrid

La Rioja
Andalusia
Melilla
Castella-la Manxa
Extremadura
Candries
Ceuta

Comunitat Valenciana

Figura 3. Taxa de persones dietistes-nutricionistes collegiades per 100.000 habitants a les comunitats i ciutats
autonomes d’Espanyai.

2 |nfografia Professionals Sanitaris Collegiats 2024. Disponible a: https://www.ine.es/infografias/infografia
profesionales_sanitarios.pdf

20 % Taxa de Dietistes Nutricionistes per 100.000 habitants per comunitats i ciutats autdnomes de collegiacié.
Disponible a: https://www.ine.es/jaxi/Datos.htm?tpx=75190# _tabs-grafico
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més presencia de professionals solen ser les que van implantar abans els estudis universitaris
de NHiD i que, a més a més, han impulsat politiques autondomiques per integrar la seva figura
en el sistema public de salut. A I'altre extrem, les regions amb menor densitat presenten
habitualment una oferta formativa més limitada, escassa incorporacié del collectiu de
D-Ns, poques prestacions a la cartera de serveis autonomica i menors oportunitats laborals
estables, factors que dificulten atraure i retenir talent.

Aquestes desigualtats territorials tenen un impacte directe en I'equitat atés que, depenent

Aquestes desigualtats
territorials tenen un impacte
directe en I'equitat

del lloc de residencia, la ciutadania pot tenir
un accés més o menys garantit a serveis
especialitzats en nutricid, cosa que subratlla
la necessitat d’avancgar cap a una distribucio
més equilibrada d’aquests professionals per
tot el pais.

Formacié académica i
practica professional

La formacié académica en NHiD constitueix
el pilar sobre el qual es construeix la identitat
i la competencia professional del col-lectiu
de D-Ns. Durant gran part del segle XX, a la
professid li va faltar un marc legal definit,
cosa que va dificultar la seva consolidaci6é
com a professid sanitdria. La promulgacié del
Reial Decret 433/199824 com hem esmentat
abans, va establir el titol universitari oficial de
Diplomatura en Nutrici6 Humana i Dietética i
les directrius per als plans d’estudi que obria

la porta a la seva incorporacié en I'dmbit
académic universitari, tot i que amb una
preséncia limitada en el sistema de salut
publica.

Després, la implantacié de I'Espai Europeu
d’Educacié  Superior (Pla Bolonya) i
I'aprovacid de la Llei Orgdanica d’'Universitats,
el 2001 (modificada el 2007%), van permetre
harmonitzarlaformacid superiorenelcontext
europeu. La publicacié del RD 1393/20072%,
que marcava les caracteristiques i els
passos que s’han de complir per a les noves
titulacions de grau, va permetre homologar
la formacidé universitaria NHID a tot Europa
i a escala espanyola va comportar
transformar la diplomatura en NHiD (titol de
tres anys de duracié) al grau en NHiD (titol
de quatre anys). Aquest canvi no només va
incrementar el nivell de qualificacio, sind que
també va alinear la formacié espanyolaamb
els estdndards de la Unid Europeaq, facilitant
la mobilitat professional internacional.

24 Reial Decret 433/1998, del 20 de marg, pel qual s’estableix el titol universitari oficial de Diplomat en Nutricié Humana
i Dietética i les directrius generals propies dels plans d’estudis per obtenir-lo.

2 Jefatura del Estado. (2007). Liei Organica 4/2007, del 12 d'abril, per la qual es modifica la Llei Organica 6/2001, del 21
de desembre, d'Universitats. Boletin Oficial del Estado, nim. 89, pp. 16241-16260.

26 Reial Decret 1393/2007, del 29 d’octubre, pel qual s'estableix 'ordenacié dels ensenyaments universitaris oficials.
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Pla d’estudis

A Espanyaq, el grau que habilita per a I'exercici de la professié regulada de D-N (LOPS,
2003%) s'emmarca dins de la classificacié establerta pel Reial Decret 184/2015% , que
reconeix aquest professional com a referent en el tractament dietético-nutricional. El
pla d’estudis s’ha d'ajustar a les condicions establertes a I'Ordre CIN/730/2009%, que
defineix competéncies, moduls formatius i crédits necessaris per a l'obtencié del titol:

1. De Formaci6 Basica (60 ECTS).

2. De Ciéncies dels Aliments (18 ECTS).

3. D'Higiene, Seguretat alimentdria i Gestié de qualitat (18 ECTS).
4. De Ciéncies de la Nutricié, la Dietética i la Salut (36 ECTS).

5. De Salut PUblica i Nutrici®6 Comunitaria (18 ECTS).

6. Practicum i Treball de fi de Grau (30 ECTS).

Aixi, en conjunt, el titol de Grau en NHID inclou una base sdlida en ciéncies bdsiques
com ara anatomiga, fisiologia, fisiopatologia, bioquimica, psicologia i antropologia,
que son imprescindibles per comprendre el funcionament del cos huma i la seva
interaccié amb els nutrients, com també el comportament huma.

Aquesta estructura permet preparar professionals capagos d'actuar i intervenir en
la promocid de la salut, la prevencid de malalties i el tractament dietétic al llarg del
cicle vital.

Lescompeténcies professionals de les personestitulades es van consolidarde manera
rellevant a partir de 2021, un cop que el Tribunal Suprem va confirmar la Senténcia del
Tribunal Superior de Justicia de Madrid de 20 de desembre de 20193, que va establir
que les competéncies enumerades a I'Ordre CIN/730/2009 sén un “referent limitador”
de competéncies “que exerceixen les i els dietistes-nutricionistes en la seva activitat
professional, i que les altres professions sanitdries, dins del seu dmbit competencial
han de reconeéixer i respectar de conformitat amb el que disposa el mateix article
7 de la LOPS". Es a dir, les competéncies de I'article 7.2.g) es completen amb les de
I'Ordre CIN: el que s’estudia a la carrera universitaria és el que després es pot exercir.

27 |lei 44/2003, del 21 de novembre, d'ordenacié de les professions sanitdries.

28 Reial Decret 184/2015, del 13 de marg, pel qual es regula el catdleg homogeni d'equivaléncies de les categories
professionals del personal estatutari dels serveis de salut i el procediment de la seva actualitzacié.

22 Ordre CIN/730/2009, del 18 de marg, per la qual s’estableixen els requisits per verificar els titols universitaris oficials
que habilitin per exercir la professidé de Dietista-Nutricionista.

30 CENDOJ: Sentencia del Tribunal Superior de Justicia de Madrid, Secci6 6, del 20 de desembre de 2019. ROJ: STSJ M
14893/2019. https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/d044ec2c2ec05b55/20200423. (Consultat el 31
de gener de 2025).
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Les competéncies professionals de les persones titulades es van
consolidar de manera rellevant a partir del 2021

Prdactiques externes

Les practiques externes (18-24 ECTS) sén
essencials per traslladar la teoria a la realitat
professional. Es poden fer en contextos
diversos:

« Enl'dmbit clinic i 'atencié primaria.

« EnI'dmbit sociosanitari.

« Enl'dmbit comunitario dela salut pdblica.
« Enl'dmbit de la restauracid col-lectiva.

« EnIl'dmbit de la industria alimentaria.

« Enl'dmbit de la investigacid.

+ En I'dmbit de la consultoria/assessoria
nutricional.

« Enl'dmbit de la consulta privada.

Tanmateix, la qualitat d’aquestes estades
és desigual entre universitats. En alguns
casos, l'escassesa de convenis amb
entitats sanitdries i la limitada preséncia
de D-Ns en atencié primdria i hospitals
redueixen aquestes experiéncies a simples
trdmits administratius sense les garanties
necessdries d'un aprenentatge significatiu
i de qualitat. Per aixo, és fonamental que
les universitats estableixin criteris minims
de qualitat i homologacié dels centres
colllaboradors, prioritzant hospitals, centres
d’'atencié primaria, empreses del sector
alimentari i institucions sociosanitaries amb
capacitat per oferir una formacié integral.
Aquestes practiques han de fomentar
no només l'aplicaci® de coneixements,

sind6 també el desenvolupament de
competéncies transversals com ara la
comunicacié efectiva, el treball en equip,
la presa de decisions i la collaboracido
interprofessional.

A més ameés, lasupervisié ha d’anar a carrec
de persones titulades en NHIiD que tutelin i
siguin referents. La European Federation
of the Associations of Dietitians (EFAD)®
estableix deu criteris de qualitat que inclouen
objectius d'aprenentatge clars, supervisié
qualificada, varietat d'entorns, carrega
hordria suficient, integracié teoria-practica,
avaluacié continua, desenvolupament
de competéncies transversals, recursos
adequats, coordinacié universitat-centre i
revisié periodica de la qualitat.

Mencions als plans d’estudis

es mencions en els plans destudis dels
graus universitaris que hi ha en algunes
universitats  sén  itineraris  formatius
especifics que permeten que I'estudiant
aprofundeixi en un dmbit concret dins del
mateix titol i que es configuren a partir d'un
conjunt determinat d’assignatures optatives
que s’han cursat de manera obligatoria per
obtenir la mencié. D’altra banda, l'itinerari de
practiques s’ha de centrar en la mencid, fent
un practicum general i un d'especific segons
la mencid.

3 European Federation of the Associations of Dietitians (EFAD). (2018). EFAD Academic Standards. EFAD. Recuperat de

https://www.efad.org/efad-standards/
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El nombre de crédits necessaris per aconseguir una mencid varia segons la universitat, pero
sol situar-se entre 30 i 60 ECTS. Aquestes mencions no constitueixen un titol independent, sind
una especialitzacidé dins del Grau oficial.

La mencié apareix recollida en el Suplement Europeu al Titol i a I'expedient acadéemic de
I'estudiant i el seu objectiu és oferir una formacié més especifica i adaptada a interessos
professionals o académics concrets.

Quan no es tria cap mencid, I'estudiant obté el titol de Grau de cardcter generalista.

Oferta universitaria i reptes

Des que la titulacié va ser reconeguda oficialment en I'dmbit universitari, primer com a
diplomaturai, méstard,com a graude quatre anys, elnombre d’'universitats que laimparteixen
ha crescut de manera constant. Avui dia, el Grau en NHiD s’ofereix en 42 universitats (Taula1)32
19 s6n publiques, 26 Iimparteixen de manera presencial (essent sobretot de cardcter public),
5 en modalitat semipresencial o a distancia, i 11 en diverses modalitats, totes de cardcter privat
(Figura 4). La majoria dels centres que ofereixen el grau pertanyen a facultats de Ciéncies de
la Salut (n=18), seguides per facultats de Farmacia (n=7) i de Medicina i Ciéncies de la Salut
(n=5). A la Figura 5 es mostra la distribucié d'universitats publiques i privades per comunitats
autdnomes. Destaquen Madrid i Barcelona, amb 8 universitats cadascuna; Castella i Lled,
amb 6; i la Comunitat Valenciana, amb 4. Andalusia i Candries tenen 3 universitats cadascuna
amb aquesta titulacid. Any rere any, el nombre de titulats augmenta i també creix 'oferta
de dobles graus com NHiD-Fisioterapia, NHiD-Infermeria, Dietética-Ciéncia i Tecnologia dels
Aliments, NHiD-Farmacia o NHiD-Ciéncies de I'Activitat Fisica i Esport.

Tanmateix, aquest creixement quantitatiu, en la nostra opinid, no sempre s’ha acompanyat
d'un control qualitatiu estricte, generant debats sobre la qualitat dels titols, 'adequacid del
perfil del professorat i la saturacié del mercat laboral.

Aquest elevat nombre d'universitats complica garantir les estades practiques en centres
hospitalaris amb prou garanties d'aprenentatge de qualitat, jo que actualment I'escds
nombre de persones D-Ns contractades a escala hospitaldria i en atencié primdria dificulta
clarament poder absorbir tants estudiants.

82 Ministerio de Cienciqa, Innovacién y Universidades > Universidades > Qué estudiar y dénde en la universidad.
Disponible a: https://www.ciencia.gob.es/gedu.html
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Taula 1. Universitats que imparteixen la titulacié a tot Espanya

Universitat

Tipus de

centre

Comunitat
Autonoma

Universidad de
Granada

Universidad
Loyola Andalucia

Universidad Pablo
de Olavide

Universidad de
Zaragoza

Universidad
Fernando Pessoa-
Canarias (UFP-C)

Universidad de la
Laguna

Universidad
Europea de
Canarias

Universidad
Europea del
Atlantico

Universidad
Catolica Santa
Teresa de JesUs
de Avila

Universidad
Internacional
Isabel I de Castilla

Universidad de
Leén

Pablica

Privada

PUblica

PUblica

Privada

PUblica

Privada

Privada

Privada

Privada

Pablica

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Semi/No
Presencial

Presencial

Semi/No
Presencial

Semi/No
Presencial

Presencial

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Andalusia

Andalusia

Andalusia

Aragd

Canaries

Canaries

Canaries

Cantabria

Castellai Lled

Castellai Lled

Castella i Lled

Granada

Sevilla

Sevilla

Osca

Las Palmas

Santa Cruz de
Tenerife

Santa Cruz De
Tenerife

Cantabria

Avila

Burgos

Lled

Facultat de
Farmacia

Facultat de
Ciéncies de la
Salut (Seu de
Sevilla)

Facultat de
Ciencies
Experimentals

Facultat de
Ciéncies de la
Salut i de I'Esportt

Facultat de
Ciencies de la
Salut (FCS)

Facultat de
Farmadcia

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat de
Ciencies de la
Salut

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat de
Ciencies de la
Salut. Extensid
Ponferrada
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Universidad
Pontificia de
Salamanca

Universidad de
Valladolid

Universidad

Europea Miguel de
Cervantes

Universitat
Pompeu Fabra

Universitat de
Barcelona

Universitat de Vic

Universitat Oberta
de Catalunya

Universitat
Pompeu Fabra

Universitat
Ramon Llull

Universitat de
Girona

Universitat de
Lleida

Universitat
Rovirai Virgili

Universidad
Alfonso X El Sabio

Universidad
Auténoma de
Madrid

Universidad
Camilo José Cela

Privada

PUblica

Privada

Pablica

PUblica

Privada

Privada

Pablica

Privada

PUblica

PUblica

PUblica

Privada

Pablica

Privada

Presencial

Presencial

Diverses
modalitats

Semipresencial

Presencial

Diverses
modalitats

Diverses
modalitats

Diverses
modalitats

Presencial

Diverses
modalitats

Presencial

Presencial

Diverses
modalitats

Presencial

Diverses
modalitats

Propi

Propi

Propi

Adscrit

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Adscrit

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

CastellaiLled

Castella i Lled
y Ledn

Castella i Lled
y Lebn

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Catalunya

Comunitat
de Madrid

Comunitat
de Madrid

Comunitat
de Madrid

Salamanca

Valladolid

Valladolid

Barcelona

Barcelona

Barcelona

Barcelona

Barcelona

Barcelona

Girona

Lleida

Tarragona

Madrid

Madrid

Madrid

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat de
Medicina

Facultat de
Ciencies de la
Salut

Centre
Universitari
Tecnocampus

Facultat de
Farmadcia i
Ciéncies de
I'Alimentacid

Facultat de
Cieéncies de
la Saluti el
Benestar

Universitat
Oberta de
Catalunya

Departament
de Medicina i
Ciencies de la
Vida

Facultat de
Ciéncies de la
Salut Blanquerna

Escola
Universitdaria de
I'Esport i la Salut
(EUSES)

Facultat de
Medicina

Facultat de
Medicina i
Ciencies de la
Salut

Facultat de

Ciencies de la
Salut

Facultat de
Ciencies

Facultad de Salut
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Universidad
Complutense de
Madrid

Universidad
Europea de
Madrid

Universidad
Francisco de
Vitoria

Universidad
Pontificia de
Salamanca

Universidad San
Pablo-CEU

Universitat de
Valéncia (Estudi
General)

Universidad
Catélicade
Valencia San
Vicente Martir

Universidad
de Santiago de
Compostela

Universitat de les
llles Balears

Universidad
Internacional de
la Rioja

Universidad de
Navarra

Universidad
del Pais Vasco/
Euskal Herriko
Unibertsitatea

Universidad
Catélica San
Antonio

PUblica

Privada

Privada

Privada

Privada

PUblica

Privada

Pdblica

Pablica

Privada

Privada

PUblica

Privada

Presencial

Diverses
modalitats

Diverses
modalitats

Presencial

Diverses
modalitats

Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Semi/No
Presencial

Presencial

Presencial

Presencial

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Propi

Adscrit

Propi

Propi

Propi

Propi

Comunitat
de Madrid

Comunitat
de Madrid

Comunitat
de Madrid

Comunitat
de Madrid

Comunitat
de Madrid

Comunitat
Valenciana

Comunitat
Valenciana

Galicia

llles Balears

La Rioja

Navarra

Pais Basc

Regi6 de
Mdrcia

Madrid

Madrid

Madrid

Madrid

Madrid

Alacant

Valencia/
Valéncia

Lugo

llles Balears

La Rioja

Navarra

Araba/Alava

Mdrcia

Facultat de
Medicina

Facultat de
Ciencies
Biomeédiques i de
la Salut. Campus
Villaviciosa y
Alcobendas

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat
d’'Infermeria i
Fisioterapia Salus
Infirmorum

Facultat de
Farmacia

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat de
Medicina i
Ciencies de la
Salut

Facultat de
Ciéncies

Escola
Universitdria
ADEMA

Facultat de
Ciéncies de la
Salut

Facultat de
Farmacia i
Nutricio

Facultat de
Farmacia

Facultat de
Ciencies de la
Salut
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Figura 4. Distribucion de universidades por modalidad y tipo de universidades.
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Tipus d’universitat

I Privada I
I Publica

Nombre d'universitats

Andalusia
Aragd
Canaries
Cantabria
CastellaiLled
Catalunya
Gallicia

llles Balears
La Rioja
Navarra

Pais Basc
Regi6é de Murcia

Comunitat Valenciana
Comunitat de Madrid

Comunitat Autonoma

Figura 5. Distribucio d'universitats publiques i privades per comunitats autonomes.
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A més a més, per garantir que els graduats
estiguin ben capacitats per a [I'exercici
professional i satisfacin les necessitats de
la poblacid, és clau que les assignatures
especifiques del grau siguin impartides
per D-Ns. No obstant aixo, 'augment rdpid
de l'oferta universitdria ha evidenciat que,
en molts casos, aquestes assignatures les
imparteix professorat sense titulacié en NHiD
ni formacié especifica, cosa que allunya part
de I'ensenyament de la realitat professional.

Aquest deéficit de places i tutoria qualificada
és especialment problematic en comunitats
autonomes amb  alta  concentracid
d’'universitats, com Catalunya o Madrid, que
a més a més reben estudiants procedents
d'altres regions, cosa que incrementa la
competéncia per accedir a centres de
practiques de qualitat. Aquest fet comporta
que si ja és prou complicat poder oferir
practiques als estudiants del grau de
les universitats de la propia comunitat
autéonoma, la situacid encara sigui més
complexa i dificil per poder garantir unes
practiques adequades. En aquest context,
és molt interessant conéixer, a partir
de l'opinié dels titulats, la qualitat de la
formacid rebuda en termes de pla d’estudis,
perfil del professorat, itinerari de practiques i
preséncia de tutors D-Ns. Tant la formacid a
cadémica com l'experiéncia laboral del cos
docent de les universitats sén fonamentals

La qualitat del professorat
és clau per formar dietistes-
nutricionistes competents.

per garantir que l'alumnat de NHID es
gradui amb les competéncies necessdries
per atendre adequadament la poblacio.



JUSTIFICACIO

El creixement exponencial que ha
experimentat la professié de D-N a Espanya
els dltims 25 anys no ha anat acompanyat
d'una andlisi sistematica ni d'una base
estadistica sdlida que permeti avaluar
els éxits, les caréncies i les projeccions de
futur. Aquesta caréncia és especialment
preocupant en un context en qué s'espera
que aquests professionals tinguin un paper
estratégic en la prevencid de malalties
croniques i la millora dels estils de vida de la
ciutadania.

A diferéncia d'altres professions sanitdries
regulades (com ara medicing, infermeria
o ﬁsioterdpio), el seguiment institucional
de la situacid professional del collectiu de
D-Ns és escds. Ni el Ministeri de Sanitat ni
la majoria de les comunitats autonomes
tenen registres actualitzats sobre el nombre
de professionals actius, la seva distribucié
geogrdfica o la seva insercié en el sistema
public.

Si bé les agéncies de qualitat universitaria
fan seguiments, I'avaluaciod longitudinal dels
plans d’estudi, la satisfaccié dels graduats
i 'adequacid entre formacid i ocupabilitat
de manera sistematica a escala estatal i
amplia és limitada.

Actualment, les dades disponibles sobre

el collectiu de D-Ns sbén inespecifiques,
disperses, desactualitzades o fragmentadries.

Algunes deles principals manc mancances
inclouen:

« Nombre de professionals actius per
comunitat autdonoma.

«  Ambits laborals predominants (clinica,
indUstria, educacié, investigacio, etc.).

+ Taxa de collegiacié i motius de no
collegiacié.

« Nivells salarials i condicions
contractuals.

+ Index de desocupacid i temps mitja
d'inserci6 laboral després del grau.

+ Formaciédepostgraumésdemandada.

+ Nombre de persones doctorades.

Es crucial investigar sobre

la situacié académicaii
professional del col-lectiu de
D-Ns
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Per tot el que hem exposat abans, és crucial
investigar sobre la situacid academica i
professional del col-lectiu de D-Ns a causa
de la falta de dades especifiques sobre
questions com ara l'estabilitat laboral, les
arees de treball principals, la satisfaccié amb
la formacid i les dificultats que es troben els
quis’acabendegraduarpertald’inserir-seen
el mercat laboral, com també la precarietat
salarial i categoria laboral en alguns sectors
com el de la restauracié collectiva. Aquesta
investigacio pretén diagnosticar una realitat
i aixi poder proporcionar una visié més clara
de les necessitats i desafiaments als quals
s'enfronta la professid, i, amb tot plegat,
proposar eines per millorar I'articulacid entre

formaci6, exercici professional i impacte
social.
L'evidéncia recollida permet generar

recomanacions especifiques per a diferents
actors del sistema.

Una de les contribucions centrals d’aquest
informe és la possibilitat d'identificar
fortaleses i debilitats de I'actual model
acadéemic, especialment en relacié amb les
practiques.

D'altra banda, linforme pot servir com a
base per a futures acreditacions de qualitat
i redissenys curriculars basats en I'ocupacié
i les demandes del sector.

Una altra aportacié fonamental és la
generacid de propostes per a I'enfortiment
de la professié.

Per tant, aquest estudi podria ajudar o
identificar possibles arees de millora tant
pel que fa a la formacié académica com a
escala professional. En entendre millor les
necessitats i desafiaments del collectiu de

D-Ns, es poden desenvolupar programes de
formacié més efectius i politiques laborals
que beneficiin tant els professionals com
les institucions educatives i de salut. Aixo,
al mateix temps, contribuird a millorar la
qualitat dels serveis de nutricid i dietética a
Espanya.

Alguns dels actors identificats als que
s'estenen els beneficis d’aquest informe sén:

« Estudiants i graduats: en conéixer millor
el context laboral i formatiu, poden
prendre decisions informades sobre el
seu desenvolupament professional.

+ Universitats: disposen d'una informacio
valuosa per actualitzar la seva oferta
académica i enfortir vincles amb el
mercat laboral.

« Administracions publiques: poden
dissenyar politiques de salutmés eficaces
i equitatives en integrar la nutricié com a
eix estratégic.

« Collegis professionals: tenen un
document de suport per argumentar
les seves demandes institucionals i
propostes reguladores.

Per tant, es fa imprescindible que tant
el CGCODN, la Conferencia Espanola de
Decanas y Decanos de Nutricibn Humana
y Dietética, els collegis professionals de les
diverses comunitats, i també el Ministeri
d’'Universitats promoguin estudis estadistics
especifics i periddics que permetin prendre
decisions basades en l'evidéncia tant a
escala institucional com individual (per
exemple, a I'hora de dissenyar noves
titulacions, convocar places puadbliques
o desenvolupar politiques de promocié
professional).


https://cgcodn.es/2025/07/21/la-justicia-confirma-que-solo-existe-un-consejo-general-de-colegios-oficiales-de-dietistas-nutricionistas-y-anula-la-re-constitucion-impulsada-por-d-manuel-monino-gomez/

OBJECTIUS

General

Avaluar la situacié académica i professional del collectiu de D-Ns,
incloent el perfil formatiu, la insercié laboral, I'estabilitat economica i
la satisfaccié amb la titulacio.

Objectius especifics
« Analitzar el perfil académic del collectiu de D-Ns, incloent
titulacions, estudis de master, doctorat i especialitzacié en drees

clau de la professié.

« Examinar la situacid laboral actual, explorant I'estabilitat laboral,
els ingressos i els sectors en que treballen.

« Avaluar la satisfacci®6 amb la carrera universitdaria i la seva
percepcid sobre la qualitat de la formacié rebuda.

- Identificar les barreres i els reptes professionals que es troba el
collectiu de D-Ns, especialment pel que fa a l'accés al mercat
laboral i a posicions estables.

« Explorar l'interés en la docéncia i investigacid dels qui han optat
per una carrera académica.
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METODOLOGIA

Disseny i difusio de I'enquesta

El CODINUCAT va dissenyar una enquesta
composta per 28 preguntes, disponible en
catald i castelld, mitjangant la plataforma
Microsoft Forms.

El questionari incloia els blocs temdatics
seguents:

« Perfil académic: titulacions, estudis de
postgrau i especialitzacié en drees clau
de la professié.

 Situacié laboral: estabilitat, ingressos i
sectors d'ocupacid.

« Satisfaccio amb la formacié
universitaria i percepcid de la seva
qualitat.

« Barreres i reptes professionals: accés al
mercat laboral i a llocs estables.

+ Interés endocénciaiinvestigacio perals
quihan seguit unatrajectoria académica.

L'enquesta es va difondre entre I'l d’abril i el
30 de novembre de 2024:

« A Catalunya: per mitja dels canals oficials
del CODINUCAT (en catala).

« A la resta de I'Estat espanyol: mitjangant
els collegis professionals integrats en el
CGCODN i xarxes socials (en castelld).

Participants: hi podien participar totes les
persones amb titulacié en NHID, espanyoles
o estrangeres, residents a Espanyq,
independentment d’estar col-legiades o no.

Recollida i analisi de dades

Les respostes es van descarregar en format
Excel des del servidor del CODINUCAT. L'equip
de suport va unificar les bases en catald i
castelld, va estandarditzar les variables i va
depurar la informacidé abans d'exportar-la a
STATA i R perqué l'analitzessin per duplicat
dues persones externes i independents de
les persones autores del document.

Cdlcul de la mida mostral

Per determinar la mida minima de mostra
representativa estatal, es va aplicar la
férmula:

22 p .(]_p). N

" e (N-1+22p-(-p)

Oon:
Z =1.96 (el 95% de confianCa)

p = 0.5 (proporci6 esperada; valor
conservador que maximitza la mida de
mostra)

E =0.05 (marge d’error del 5%)

N = 8.075 dietistes-nutricionistes registrats
a Espanya (excloent Ceuta, Melilla i
Extremadura per no tenir col-legi professional;
N ajustada = 8.064)

La mida minima estimada va ser 367

persones enquestades per representar el
conjunt de la poblacié.
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Distribucié proporcional de la
mostra

Es va calcular el nombre d’enquestes

necessdries a cada comunitat autdonoma en
funci6é del seu pes en el total de professionals.

Poblacioé de la comunitat

Mostra pera _ (

) X "total

cada comunitat Poblacié total

La taula segldent mostra els valors calculats
i el grau de compliment per comunitat
autonoma.

Bases de dades utilitzades per
mostrar els resultats

Atés que una proporcid considerable de les
respostes va venir de Catalunya, es va optar
pernoanalitzarlamostraestataltotalincloent
aquesta comunitat autdnoma, ja que el seu
alt pesrelatiu podria distorsionar els resultats
generals. A més a més, com que no es va
poder assolir la mida mostral proporcional
a totes les comunitats autdnomes, es
va decidir presentar els resultats en tres
conjunts diferenciats, prioritzant la claredat
i la validesa interpretativa:

Totalde Caleul nombre Complimentdel

Comunitat Autonoma* Ntotalde D-N participants necessari nombre necessari
(N=1450)" (si/No)

Andalusia 914 68 42 Si

Aragb 292 19 13 Si

Asturies 81 3 4 No

Balears 244 n Propi Si

Candries 157 6 7 No

Cantabria 12 28 5 Si

Castellailleé 341 24 15 Si

Castella-la Manxa 167 15 8 Si

Catalunya 2072 1001 94 Si

Comunitat Valenciana 1226 70 56 Si

Galicia 253 12 n Si

Madrid 154 n9 53 Si

Marcia 400 48 18 Si

Navarra 280 13 13 Si

Pais Basc 332 12 15 No

La Rioja 39 1 2 No

Total 8.064 1450 367 361°

Total: 8.064 D-Ns; 1.450 participants; N necessdria: 367, mostra proporcional assolida: 361
(atés que algunes comunitats no van arribar al minim calculat).
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1. Catalunya: n=1.001 participants. S‘analitza com a mostra independent, atesa la seva alta
representativitat i volum de respostes.

2. Resta de I'Estat espanyol: n=449 participants, excloent Catalunya, per evitar el biaix que
es podria derivar de la seva sobrerepresentacid.

3. Mostra representativa estatal: n=361 participants, distribuits proporcionalment per
comunitat autonoma segons el calcul mostral. Aquesta base presenta la limitacié d'una
representacié insuficient en algunes comunitats (Astaries, Candries, Pais Basc i La Rioja).

Aquest enfocament garanteix una interpretaci®é més solida de les dades, manté la
proporcionalitat mostral quan ha estat possible i reconeix les limitacions en la representativitat
territorial.

Analisis estadistiques

En general, les taules s’expressen en nombre (n) i percentatge (%) per a les variables
categoriques i mitjana * desviacio tipica per a les quantitatives.

Per avaluar la relacié entre el nivell educatiu i els ingressos anuals declarats per les persones
enquestades es van fer andlisis de correlacio i taules de contingéncia.

En primer lloc, es van crear dues variables ordinals a partir de les dades originals, sense
modificar els camps base:

Nivell d’estudis: es van classificar els nivells académics en ordre creixent: Grau < Mdster
< Doctorat.

Ingressos anuals: es van ordenar les franges d’ingressos anuals de menor a major (des de
<18.000 € fins a >60.000 €). La categoria No sap/No contesta es va excloure perqué no
aportava res a I'andlisi comparativa.

Aquestes andlisis les van fer dues persones independents i externes a les autores tenint en
compte els tres grups d’estudi: Mostra representativa estatal (n = 324), Catalunya (n = 927) i
Resta de I'Estat espanyol (n = 407). Atés que totes dues variables eren ordinals, es va utilitzar
el coeficient de correlacié de Spearman (p) per determinar la direccié i la magnitud de la
relacid entre el nivell educatiu i els ingressos anuals. Els valors de p es van interpretar segons
la seva magnitud, i la significacié estadistica es va establir amb un llindar de p < 0,05. També
es van construir taules de contingéncia per examinar la distribucié d'ingressos en cada nivell
educatiu i es va aplicar la prova khi-quadrat d'independéncia per contrastar si I'associacioé
observada era aleatodria o estadisticament significativa. Es van utilitzar els programes STATA
(versi6 17) iR.



RESULTATS

Perfil demografic de les persones participants

A la Taula 2 es mostra el perfil demogrdfic de les persones que van respondre I'enquesta. En
termes generals, la majoria de les persones enquestades han estat dones, amb percentatges
que oscillen entre el 84% (resta de I'Estat espanyol) i el 91% (a Catalunya). L'edat mitjana
va ser lleugerament superior a Catalunya (36,3 = 9,2 anys), en comparacié amb la resta de
I'Estat Espanyol (34,43 + 8,8 anys) i la mostra representativa estatal (35,1 + 9,3).

En relacié amb la formacié académica, la gran majoria va obtenir la seva titulacid en
universitats espanyoles, entre el 94% i el 96% en els diferents grups, mentre que el percentatge
de titulats, especialment, procedents d'universitats llatinoamericanes va ser reduit (entre el
3,3%iel 4,9%).

La procedéncia geogrdfica va mostrar patrons diferenciats. Catalunya va ser la comunitat
autdnoma amb més pes dins de la mostra representativa estatal (el 26% del total), seguida
per la Comunitat Valenciana (15,6%) i Madrid (14,7%). Al grup de la resta de I'Estat espanyol,
la concentraci® més gran de participants va tenir lloc a Madrid, Comunitat Valenciana i
Andalusig, ja que Catalunya es va analitzar de manera independent. Les comunitats amb
menor representacié a la mostra va ser La Rioja (0,3%) i Astaries (0,8%).

Taula 2. Dades sociodemografiques generals de les persones participants.

Mostra representativa Catalunya Restade I’Estat espanyol

n=361 n=1.001 n=449

Edat (anys) 3513 + 9.33 36.32 £ 9.22 3443+ 884
Sexe
Femeni 312 (86) 913 (91) 376 (84)
Masculi 49 (14) 88 (9) 73 (16)

Tipus d’universitat

No especificat 1(0.3) 9 (0.9) 2(0.4)
Espanyola 347 (96.1) 943 (94.2) 432 (96.2)
Llatinoamericana 13 (3.6) 49 (4.9) 15 (3.3)
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Comunitat Autonoma

Andalusia 42 (1.6) - 68 (15.1)
Aragd 13 (3.6) - 19 (4.2)
AstUries 3(0.8) - 3(0.7)
Candries 6 (1.7) - 6 (1.3)
Cantabria 5 (1.4) - 28 (6.2)
Castella-la Manxa 8 (2.2) - 15 (3.3)
Castella i Lled 15 (4.2) - 24 (5.3)
Comunitat Valenciana 56 (15.6) - 70 (15.6)
Galicia 1(3) - 12 (2.7)
llles Balears 1 (3) - 1 (2.4)
La Rioja 1(0.3) - 1(0.2)
Madrid 53 (14.7) - 19 (26.5)
MUrcia 18 (5) - 48 (10.7)
Navarra 13 (3.6) - 13 (2.9)
Pais Basc 12 (3.3) - 12 (2.7)
Catalunya 94 (26.0) - -

Els resultats es presenten com a mitjana = desviacidé estandard per a les variables continues
i com a nimero (percentatge) per a les variables categoriques.

Aquesta Taula 2.1 reflecteix que la procedéncia acadeémica de les persones enquestades és
molt diversa.

A la mostra representativa estatal, les universitats amb un nombre més gran de graduats/
des sén la Universitat Rovira i Virgili (9,4%), la Universitat de Barcelona (8,1%), la Universitat de
Valéncia (7,2%) i la Universidad Pablo de Olavide (6,4%). Altres amb un pes rellevant sén la
Universidad Complutense de Madrid (5,6%) y la Universidad Auténoma de Madrid (5,3%).

A la mostra de Catalunyaq, la concentracié és encara més marcada: més d'un terg es va
graduar a la Universitat de Barcelona (32%), seguida de la Universitat Rovira i Virgili (20%),
la Universitat Ramon Llull (16%) i la Universitat de Vic (11%). La resta de les universitats, tant
catalanes com d'altres comunitats o paisos, representen percentatges molt reduits.

A la resta de I'Estat espanyol, destaquen la Universidad Complutense de Madrid (11%), la
Universidad Catélica de San Antonio (8,7%), la Universitat de Valéncia (7,8%), la Universidad
Auténoma de Madrid (6,9%) i la Universidad Pablo de Olavide (6,7%).
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Taula 2.1 Universitats on es van graduar les persones participants

Mostra Resta de I'Estat

- Catalunya
representativa n = 1.001° Espanyol
n = 361° B n =449

Universitat/centre

Universidad Alfonso X el
Sabio Espanya 4 (10) 2(0.2) 9 (2.0)
Universidad Auténoma Espanva 19 (5.3) 2(02) 31 (6.9)
de Madrid pany ' ’ '
Universidad Catélica de ER 17 (47) 2(02) 39 (8.7)
San Antonio (UCAM) pany ' ’ ‘
Universidad Catélica de

. Espanya 2 (0.6) 1(00) 2 (0.4)
Valencia
Universidad

. Espanya 20 (5.6) 1(0.) 49 (1)

Complutense de Madrid
Universidad de Alcala Espanya - 2(0.2) 2 (0.4)
Universitat d'Alicant Espanya 16 (4.4) 4 (0.4) 23 (5.1)
Universidad de Granada  Espanya 9 (2.5) 5 (0.5) 21(4.7)
Universidad de Murcia Espanya 4 (1) 1(0.) 14 (3.)
Universidad de Navarra  Espanya 19 (5.3) 22 (2.2) 25 (5.6)
Universidad de Santiago _
de Compostela Espanya 8(22) 10 (2.2)
Universitat de Valéncia Espanya 26 (7.2) 4(0.4) 35(7.8)
Universidad de Valladolid Espanya 16 (4.4) - 23 (5.1)
Universidad de Zaragoza Espanya 13 (3.6) 2 (0.2) 18 (4.0)
Universidad del Pais _
Vasco Espanya 14 (3.9) 18 (4.0)
Universidad Europa del _
Atlantico Espanya 2 (0.6) 12 (2.7)
Universidad Europea de _
Madrid Espanya 2 (0.6) 3(0.7)
Universidad Europea
Miguel de Cervantes Espanya 4(11) 8 (0.8) 2(0.4)
Universidad
Internacional lsabellde  Espanya 8(2.2) 18 (1.8) 11(2.5)
Castilla
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Universidad Nacional de

Cérdoba Espanya - 1(0.) 1(0.2)
Universidad Pablo de

olavide Espanya 23 (6.4) - 30 (6.7)
Universidad San Pablo Espanya 5 (1.4) _ 15 (3.3)
CEU

Universidad Catélica

Avila Espanya - 1(0.) -
Universitat de Barcelona Espanya 29 (8.1) 321(32) 5 (1.1)
Universitat Ramon Llull Espanya 21 (5.8) 156 (16) 2 (0.4)
Universitat de Lleida Espanya 12 (3.3) 77 (7.7) 6 (1.3)
Universitat de Girona Espanya 1(0.3) - 1(0.2)
Universitat de Valéncia  Espanya 1(0.3) 1(00) 1(0.2)
Universitat de Vic Espanya 16 (4.4) n4 (1) 7 (1.6)
Universitat Rovirai Virgili Espanya 34 (9.4) 195 (20) 14 (3.1)
CIFP Cerdefio Espanya 1(0.3) - 1(0.2)
IES Martinez Uribarri Espanya - - 1(0.2)
Colegio NILE Espanya - - 1(0.2)
Instituto Universitario .

CEMIC Argentina 1(0.3) 1(00) 1(0.2)
Universidad de Belgrano  Argentina - - 1(0.2)
Universidad de Buenos Argentina 3(0.8) 5 (0.5) 4(0.9)
Aires

Universidad FASTA Sede .

San Alberto Magno Argentina 1(0.3) 2(0.2) 2 (0.4)
Universidad Isalud Argentina 1(0.3) 1(00) 1(0.2)
Universidad Juan Agustin Argenting 1(03) 1(01) _

Universidad del
Centro Educativo Argentina - 1(0.0) -
Latinoamericano (UCEL)

Universidad Catolica de Argentina _ 1(01) _
Cuyo

Universidad Catélica de .

La Plata Argentina 1(0.0)
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Universidad del Norte
Santo Tomés de Aquino

Universidad del Salvador

Universidad Fundacién
Barceld

Universidad Nacional de
Salta

Universidad Nacional del
Litoral

Centro Universitario
Senac

Universidad de
Anhanguera

Universidade Federal de
Pelotas

Universidad de Chile

Escuela Profesional
Javeriana

Universidad Nacional de
Colombia

Universidad
Hispanoamericana de
Costa Rica

Universidad Ciencias
Médica Manuel Fajardo

Universidad Espiritu
Santo

Universidad Estatal de
Guayaquil

Universitat de Georgia
Universitat de Nancy

Universidad Francisco
Marroquin

Universidad Nacional
Auténoma de Honduras

University of Madras

Argentina
Argentina

Argentina

Argentina

Argentina

Brasil

Brasil

Brasil
Xile

Colombia

Colombia

Costa Rica

Cuba

'Equador

Equador

Estats Units

Franga

Guatemala

Hondures

india

1(0.3)

1(0.3)

2(0.2)

1(0)

4(0.4)

3(0.3)

1(0.)

1(00)

1(0.)

1(00)

2 (0.2)

1(0.)

1(00)

1(00)

1(0.0)

1(0.)
3(0.3)

1(00)

1(0.)
1(0.0)

1(0.2)

1(0.2)
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Université Saint Esprit de

Kaslik Liban - 1(0.0) -
Universidad Anahuac o

Mayab Méxic 1(0.) 1(0.2)
Universidad de s

Guadalajara Mexic 1(01)

Universidad TecMilenio Méxic - 1(0.) -
Universidad

Interamericana de Panamad 1(0.3) - 1(0.2)
Panama

Universidad Auténoma .

del Paraguay Paraguai 2(0.2)

Universidad Femenina

del Sagrado Corazén- Perl - 1(0.) -
UNIFE

Universidad Nacional de .

San Agustin Perd 1(01)

Un!verS|dqd Particular de Per _ 3(03) _
Chiclayo

Universidad Peruana de ;

Ciencias Aplicadas Perd 1(01)

Universidad Peruana .

Unién Per 1(0.)

Glasgow Caledonian . _ _
University Regne Unit 1(00)

Universidad de la .

RepliblicaUruguay Uruguai 1(0.3) 1(0.2)
Universidad Catélica del .

Uruguay Uruguai 1(0.3) 1(00)

Universidad Central de

Venezueld Veneguela 1(0.3) 4(0.4) 1(0.2)
Altres/ No especificat - - 1(0.2)

Els valors s'expressen en n (%).
@ Presenta 1 valor perdut
b Presenta 2 valors perduts

¢ Presenta 3 valors perduts



RESULTATS

Formacio académica

Titulacié universitaria (primera ifo segona carrera).

La Taula 3 presenta la distribucidé de persones titulades en NHiD,
distingint entre els que van cursar aquesta formacié com a primera
carrera i els que ho van fer com a segona. D'altra banda, es detallen
les titulacions prévies d’aquest segon grup.

Pel que fa a la titulacié universitaria com a primera carrera, la majoria
de les persones enquestades ostenta el Grau NHiD, en especial a la
mostra representativa estatal i a la resta de I'Estat espanyol (el 65 i
el 68%, respectivament), mentre que, a Catalunya, la proporcié de
persones graduades es redueix al 55%, amb un percentatge més
gran de persones diplomades respecte al conjunt de I'Estat.

Les titulacions homologades a Diplomatura o Grau en NHiD van tenir
una presencia reduida a tots els grups, amb valors entorn del 2%.
De la mateixa maneraq, la proporcidé de persones amb titulacions
estrangeres sense homologar va ser baixa (< 1,5 %).

Pel que fa a les persones que van senyalar provenir d'una altra
carrera, el percentatge més gran es va observar a Catalunya (12%),
mentre que a la mostra representativa estatal i de la resta de I'Estat
van ser de 8,6 i 9,1%, respectivament. Entre els qui van cursar una
altra carrera universitdria abans de NHID, les opcions més comunes
van ser Farmacia (el 30% a la mostra representativa estatal i a la
resta de I'Estat; 1% a Catalunya) i Infermeria (el 10% a la mostra
representativa estatal i a la resta de I'Estat; el 21% a Catalunya).
Biologia va tenir una preséncia més discreta, amb valors entre el
4,1% i el 10%. Les titulacions agrupades a la categoria “Altres” van ser
les més frequents dins d'aquest grup (50-55%), i inclouen diverses
disciplines no especificades i un cas amb valor perdut per regid.
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Taula 3. Titulacid universitaria com a primera i/o segona carrera.

Mostra
representativa

Catalunya Resta de I'Estat
n =1.001 espanyol

mE el n =449

Titulacio de NHiD com a primera

carrera

Diplomatura en NHiD 13 (31) 390 (39) 127 (28)
Grau en NHIiD 235 (65) 546 (55) 305 (68)
Li:ijlljocié homologada a Diplomatura 8 (2.2) 25 (2.5) 9 (2.0)
Titulacié homologada a Grau en NHID 3 (0.8) 21 (21) 5 (1.1)
Titulacié estrangera sense homologar 2 (0.6) 15 (1.5) 3(07)
Titulacié homologada a NHID - 4(0.4) -

Titulacié de NHiD com a segona

carrera 31(8.6) 124 (12) 41(9.)
Biologia 2(6.7) 5 (4.1) 4 (10)
Infermeria 3 (10) 26 (21) 4 (10)
Farmacia 9 (30) 13 (1) 12 (30)
Medicina - 4.3 (3.3) -
Fisioterapia - 6 (4.9) -

Una altra* 17 (53) 70 (55) 21 (50)

Els valors es mostren com a n (%).
*Inclou titulacions no especificades i 1 cas amb valor perdut per regid.

Abreviatura: NHiD: Nutricid Humana i Dietética.



RESULTATS

Estudis addicionals: Master i Doctorat (universitat, any de
finalitzacio).

Tal com es mostra a la Taula 4, més de la meitat de les persones
enquestades va declarar haver cursat almenys un madster, amb
percentatges semblants entre les tres mostres: el 57% a la mostra
representativa estatal, el 55% a Catalunya i el 59% a la resta de I’
Estat espanyol.

Entre els qui van cursar estudis de madster, la gran majoria va fer un
anic master (entre el 96% i el 97%). Un segon madster va ser menys
habitual, especialment a Catalunya (2,7%), mentre que a la mostra
representativa estatal i la resta de I'Estat va arribar al 12,9% i al 2,6%,
respectivament. La realitzacié d’'un tercer mdster va ser anecdoética,
amb només uns quants casos registrats tant a Catalunya com a la
resta de I'Estat.

Pel que fa a I'any de finalitzacié del primer madster, es va observar
una distribucié bastant equilibrada: entorn del 47% dels participants
el va acabar entre el 2010 i el 2020, i un percentatge molt semblant
ho va fer a partir de 2020. Els masters anteriors a 2010 van ser menys
freqUents, especialment a la mostra representativa estatal (4,9%)
i a la resta de I'Estat (5,3%), encara que més comuns a Catalunya
(10,7%).

En relacidé amb el segon madster, la majoria també I'ha fet en els Gitims
anys. A Catalunyaq, el 60% dels que van completar un segon madster
ho va fer a partir del 2020, mentre que a la resta de I'Estat i a la mostra
representativa estatal aquest percentatge va ser del 42,9%.

Per acabar, les dades sobre el tercer master s’han d'interpretar amb
compte a causa del nombre reduit de casos (entre 1i 4 participants
segons la mostra). En tots els casos, els estudis es van completar
abans del 2020 o recentment, a partir d’aquest any.
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Taula 4. Estudis de master acabats i any de finalitzacio.

Mostra Catalunya Resta de I'Estat
representativa espanyol

n =361 n =1.001 n =449

Estudis de master acabats 206 (57) 550 (55) 265 (59)

Nombre de mdsters que ha fet

1 200 (97.1) 531 (96) 256 (96.6)
2 6 (12.9) 15 (2.7) 7 (2.6)

3 - 4(0.7) 2 (0.8)
Primer master n =206 n=550 n =265
<2010 10 (4.9) 59 (10.7) 14 (5.3)
2010 - < 2020 97 (47.) 262 (47.6) 122 (46)
> 2020 99 (481) 229 (41.6) 129 (48.7)
Segon master n=121 n =301 n=141

< 2010 0 (0.0) 1(3.3) 0 (0.0)
2010 - < 2020 7 (58.3) 1(36.7) 8 (57.1)

> 2020 5 (41.7) 18 (60) 6 (42.9)
Tercer master n=1 n=41 n=21

< 2010 - 1(25) 0 (0.0)
2010 - < 2020 - 1(25) 0 (0)

> 2020 - 2 (50) 2 (100)

Els valors es mostren com a n (%).

! Participants que han respost “Si” a la pregunta: Tens estudis de mdster acabats?
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Tal com es recull a la Taula 5, el percentatge de D-Ns que han acabat estudis de doctorat
és semblant entre els diversos grups, amb valors del 6,8% a Catalunya, el 8,7% a la resta de
I'Estat espanyol i el 7,8% a la mostra representativa estatal. No s’han observat diferéncies
estadisticament significatives entre la proporcié observada a Catalunya i la resta de I'Estat
espanyol (p = 0.24).

Quant al periode de finalitzacid, la majoria dels doctorats es van completar entre el 2010 i el
2020, amb percentatges que oscillen entre el 54% i el 64%. També s’observa una proporcid
rellevant de finalitzacions a partir de 2020, especialment a la resta de I'Estat (41%) i a Catalunya
(34%). Al contrari, els doctorats anteriors a 2010 van ser poc freqUents, i es van concentrar
sobretot a Catalunya.

Pel que fa al lloc on s’ha estudiat el doctorat, la majoria de les persones el va fer en
universitats espanyoles, amb xifres que van des del 81% a Catalunya fins al 97% a la resta de
I'Estat. A Catalunya, un 16% de les persones doctorades van fer els seus estudis a universitats
llatinoamericanes, una opcidé que no va ser informada per participants de la resta de I'Estat.
Els estudis fets a universitats d’altres paisos europeus o “altres” localitzacions van ser poc
habituals, amb percentatges inferiors al 2,6% en tots els casos.

Taula 5. Estudis de doctorat, periode de finalitzacié i universitats on s’han fet.

i q Catalunya Resta de I'Estat
:‘efg‘:;e"tutwq n =1.001 espanyol
n =449
Doctorat acabat 28 (7.8) 68 (6.8) 39 (87)
<2010 - 7 (10) 2 (5)
2010 - < 2020 18 (64) 38 (56) 21 (54)
> 2020 10 (36) 23 (34) 16 (41)
Espanya 27 (96) 55 (81) 38 (97)
Llatinoameérica 1(3.6) 1(16) 0(0)
Europa - 1(1.5) -
Altres - 1(1.5) 1(2.6)

Els valors es mostren com a n (%).
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Entre les 68 persones enquestades a Catalunya que van declarar haver acabat un doctorat,
la Universitat Rovira i Virgili va ser la institucié més frequent, amb un 45,6% dels casos, seguida
per la Universitat de Barcelona, amb un 33,8%. Totes dues universitats concentren prop del
80% de persones doctorades que han fet els estudis en aquesta comunitat. Altres universitats
pUbliques catalanes van tenir una representacié molt menor: la Universitat Autonoma de
Barcelona (4.4%), la Universitat de Lleida i la Universitat Ramon Llull, totes dues amb un 2,9%,
i la Universitat de Girona, amb un Unic cas informat (1,5%). Un nombre petit de participants
va declarar haver cursat el doctorat en altres comunitats autdonomes o a I'estranger (4,4%),
mentre que un altre 4,4% no va especificar la universitat.

Altraccaa  No
udec /POiS

especificat

URV

e

UB

Figura 6. Percentatge de persones doctorades a Catalunya segons la universitat en qué van
fer el doctorat.

Abreviatures: CCA: Comunitat autonoma; URV: UAB: Universitat Autonoma de Barcelona; UB:
Universitat de Barcelona; UdL: Universitat de Lleida; UdG: Universitat de Girona; URL: Universitat
Ramon Llull; URV: Universitat Rovira i Virgili.
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La Taula 6 mostra la distribucié de les persones que han completat estudis de doctorat
segons la universitat on els van estudiar. De les 1.450 persones que van respondre I'enquesta,
107 (7,3%) D-Ns tenen el titol de doctorat. Entre les cinc universitats on es van fer els estudis
de doctorat (Figura 7), destaca la Universitat Rovira i Virgili, en qué el 30,2% de les persones
enquestades va completar la seva formacié doctoral. La segueix la Universitat de Barcelona,
amb un 22,6%. Aquestes dues universitats catalanes concentren més del 50% del total de
D-Ns amb doctorat a Espanya, cosa que posa de relleu el seu paper central en la formacid
academica avancada del collectiu. En tercer lloc, hi ha la Universidad Complutense de Madrid,
amb un 6,5%. La resta de les universitats, tant espanyoles com estrangeres, agrupen el 40,7%
restant de les persones doctorades, cosa que reflecteix una gran dispersié entre mdltiples
institucions, cadascuna amb una frequéncia menor (Taula 6).

Taula 6. Distribucié de persones doctorades a Espanya segons la universitat d’'obtencié del
titol

Dietistes-Nutricionistes doctorades

Universitats on han fet els estudis de doctorat n =107

Universitat Rovira i Virgili 32 (30.2)
Universitat de Barcelona 24 (22.6)
Universidad Complutense de Madrid 7 (6.5)
No especificat 5 (4.7)
Estrangera 5 (4.7)
Universidad Catélica de Murcia 4(3.7)
Universitat Autdnoma de Barcelona 3(2.8)
Universidad Auténoma de Madrid 3(2.8)
Universitat Ramén Llull 3(28)
Universidad de Alcalé 2 (1.9)
Universidad de Murcia 2 (1.9)
Universidad de Navarra 2(1.9)
Universidad de Valencia 2 (1.9)
Universidad de Zaragoza 2 (1.9)
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Universitat de Lleida 2 (1.9)
Universidad La Laguna (Canarias) 1(0.9)
Universidad San Pablo CEU (Madrid) 1(0.9)
Universitat de Girona 1(0.9)
Universidad de Cérdoba 1(0.9)
Universidad de Mdalaga 1(0.9)
Universidad de Santiago de Compostela 1(0.9)
Universidad del Pais Vasco 1(0.9)
Universitat de Valéncia 1(0.9)
Universitat Politécnica de Valéncia 1(0.9)

¢La mostrainclou tots els participants amb titol de doctorat, procedents tant de la mostra de Catalunya
(n =1001) com de la de la resta de I'Estat espanyol (n = 449).

Els valors s’expressen en n (%).

Estrangera

No especificat

/

UCM

/

URV

AN

UB

Figura 7. Rdnquing de les cinc universitats amb més proporcié de D-Ns doctorades a Espanya
(n=107).
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Docéncia en dietetica, dietoterdpiai practiques tutelades a carrec de dietistes-
nutricionistes

Els resultats posen derelleu diferéncies notables entre regions quant a la formacid universitaria
rebuda per D-Ns, especialment pel que fa a la docéncia especifica i a les practiques
tutelades (Taula 7). A Catalunya, gairebé tres de cada quatre persones participants (73%)
van afirmar haver fet assignatures especifiques del Grau en NHiD impartides per D-Ns, una
xifra que contrasta molt amb el 33% observat a la resta de I'Estat. La mostra representativa
estatal se situa en un punt intermedi, amb un 47%, probablement per la inclusié de Catalunya.
Una tendéncia semblant es repeteix en el cas de les practiques professionals: el 74% de les
participants de Catalunya van dir que havien fet les prdctiques sota la tutela de D-N, davant
del 36% a la resta de I'Estat i el 47% a la mostra representativa estatal.

Aquestes diferéncies també es reflecteixen clarament quan s‘analitza la distribucié per
universitats (Taula 8). Si ens centrem en el total de persones que si van rebre formacié
especifica impartida per D-Ns (n=877 de les 1.450), observem que les cinc universitats amb
més preséncia d'aquests professionals en la docéncia pertanyen totes a Catalunya. Lideren
la Universitat de Barcelona (25%), la Universitat Rovira i Virgili (22%) i la Universitat Ramon Llull
(16%). Quant a les practiques, es repeteix el patré: la Universitat de Barcelona encapgala la
llista amb un 28%, seguida de la Rovira i Virgili (18%) i la Ramon Liull (14%).

En observar només la mostra de Catalunyaq, els percentatges augmenten encara més. La
Universitat de Barcelona destaca amb el 30% de les participants que van dir que havien rebut
formacié de les assignatures especifiques per D-Ns, seguida per la Rovira i Virgili (25%) i la
Ramon Liull (18%). Aquestes mateixes institucions també son referents en la tutoritzacié de
practiques, amb un 33%, un 21% i un 17%, respectivament.

Aquestes dades reflecteixen més integracié del collectiu professional en la formacid
universitaria a Catalunya, especialment en universitats pUbliques amb una trajectoéria
consolidada en 'dmbit de la nutricidé. Aquesta realitat podria estar relacionada amb I'aveng
del reconeixement académic i professional del col-lectiu en aquesta regi6, i &s coherent amb
el percentatge més gran de D-Ns doctorades també registrat a Catalunya.
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Taula 7. Docéncia i tutoritzacid per dietistes-nutricionistes durant la formacidé universitaria

segons regio.

Mostra
representativa

Catalunya

n = 361 n =1.001

Resta de I'Estat
espanyol
n=449

Persones enquestades que van
afirmar haver rebut formacio de les
assignatures especifiques impartides
per D-Ns

Persones enquestades que van
afirmar haver fet les practiques
tutelades per D-Ns

Els valors s'expressen en n (%).

168 (47) 730 (73)

171 (47) 736 (74)

147 (33)

160 (36)

Taula 8. Principals universitats d’Espanya amb docéncia especifica a carrec de dietistes-

nutricionistes.

Assignatures especifiques de I'exercici professional impartides per dietistes-nutricionistes

Mostra completa
n = 877¢

Universitat de Barcelona
Universitat Rovira i Virgili
Universitat Ramoén Llull
Universitat de Vic

Universidad Internacional Isabel | de
Castilla

Mostra de Catalunya

n =730¢
221 (25) Universitat de Barcelona
194 (22) Universitat Rovira i Virgili
137 (16) Universitat Ramén Liull
93 (11) Universitat de Vic
26 (3) Universidad Internacional Isabel | de

Castilla

218 (30%)
181 (25%)
135 (18%)

88 (12%)

15 (2.1%)
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Practiques professionals tutelades principalment per dietistes-nutricionistes

Mostra completa Mostra de Catalunya
n = 896° nh =736¢
Universitat de Barcelona 247 (28) Universitat de Barcelona 243 (33%)
Universitat Rovira i Virgili 163 (18) Universitat Rovira i Virgili 153 (21%)
Universitat Ramaén Llull 126 (14) Universitat Ramaén Llull 124 (17%)
Universitat de Vic 89 (9.9) Universitat de Vic 83 (%)
Universitat de Lleida 33(3.7) Universitat de Lleida 32 (4.3%)

@ Els valors s’expressen en n (%). Els percentatges s’han calculat sobre el total de respostes vdlides (n=2877)i
corresponen a les 73 universitats incloses.

bEls percentatges s’han calculat sobre el total de respostes valides (n = 896) i corresponen a les 73 universitats
incloses.

¢ Els valors s’expressen en n (%). Els percentatges s’han calculat sobre el total de respostes valides (n=730)i
corresponen a les 62 universitats incloses.

d Els valors s’expressen en n (%). Els percentatges s’han calculat sobre el total de respostes valides (n=736)i

corresponen a les 62 universitats incloses

Satisfaccié académica i professional

La Taula 9 presenta el percentatge de D-Ns que van dir que tornarien a fer la mateixa titulacio
a la mateixa universitat. A la mostra representativa estatal i a la de la resta de I'Estat espanyol,
el percentatge de persones que repetiria la seva eleccié formativa va ser inferior al 50% (el
48% i el 46%, respectivament), cosa que podria reflectir un grau moderat de satisfaccié amb
I'experiéncia académica rebuda. En canvi, a la mostra de Catalunya, el 55% de les persones
participants va afirmar que tornaria a triar la mateixa carrera i universitat, cosa que suggereix
un nivell més gran de satisfaccid en aquesta comunitat.

En desglossar les dades per comunitats autonomes, s'observa que, dins de la mostra
representativa estatal, els nivells més alts de satisfaccioé es registren a Catalunya (29%),
seguida de la Comunitat Valenciana (19%), Madrid (12%) i Andalusia (8%). A la resta de
I'Estat (excloent Catalunya), la maxima proporcid de respostes afirmatives es concentra a la
Comunitat de Madrid, seguida per la Comunitat Valenciana, Andalusia, Marcia i Cantabria.
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Aquestes diferéncies es podrien deure a multiples factors. Per una banda, algunes comunitats
com ara Catalunya ila Comunitat Valenciana tenen universitats amb una llarga trajectoéria en
la formacié de D-N, programes consolidats, i més oportunitats d’insercid laboral, investigacio
o especialitzacid, cosa que pot influir positivament en la percepcidé de la qualitat formativa.
Per altra banda, la saturacié de determinades places, les condicions académiques, o la falta
de reconeixement professional en determinades regions podrien afectar negativament la
satisfaccid de les persones graduades. D'altra banda, factors institucionals, com la implicacid
del professorat, els recursos disponibles o la possibilitat de fer practiques de qualitat, també
podrien estar influint en aquestes valoracions.

Taula 9. Percentatge de dietistes-nutricionistes que tornarien a triar la mateixa carrera i
universitat

Mostra
representativa

Catalunya Resta de I'Estat
n =1.001 espanyol

L n =449

Repetirien titulacié i universitat. 174 (48) 554 (55) 206 (46)

Comunitat Autonoma

Andalusia 14 (8.0) - 24 (12)
Aragd 9 (5.2) - 11(5.3)
Astaries 1(0.6) = 1(0.5)
Candries 3(1.7) - 3(1.5)
Cantabria 2 (1) - 16 (7.8)
Castella-La Manxa 4(2.3) - 10 (4.9)
Castellai Lled 10 (5.7) - 14 (6.8)
Catalunya 50 (29) - -
Comunitat Valenciana 33 (19) - 38 (18)
Galicia 6 (3.4) - 7 (3.4)
llles Balears 2 (11) - 2 (1.0)
La Rioja 1(0.6) - 1(0.5)
Madrid 21 (12) - 47 (23)
Murcia 9 (5.2) - 23 (1)
Navarra 2 (11) - 2 (1.0)
Pais Basc 7 (4.0) - 7 (3.4)

Els valors s’expressen en n (%). .
53
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Situacio laboral actual

Situacio laboral i duracié de la desocupacio

La majoria de les persones enquestades treballaven en el moment
de respondre I'enquesta (Taula 10). La taxa de desocupacié va ser
més elevada a la mostra de Catalunya, amb un 94%, mentre que a la
mostra representativa estatal i la de la resta de I'Estat espanyol, van
presentar una taxa d'ocupacié del 91%. En consequencia, la taxa de
desocupacié va ser lleugerament superior a la resta de I'Estat (9,1%)
en comparacié amb Catalunya (6,3%).

Entre els que estaven en situacié d’'atur, la majoria portava menys
d’'un any sense feina, especialment a Catalunya (56%), seguida per
la mostra representativa estatal (48%) i la resta de I'Estat espanyol
(44%). Tanmateix, en aquest Gltim grup es va observar una proporcio
més gran de persones en situacié d'atur de llarga duracio. En concret,
un 32% portava entre un i dos anys a l'atur, i un 9,7% acumulava
quatre o més anys sense feina. En comparacid, Catalunya va mostrar
proporcions més reduides en aquests trams: un 21% portava entre un
i dos anys en atur, i un 6,4% acumulava quatre anys o més.

Aquestes diferéncies podrien estar relacionades amb factors
estructurals i contextuals, com ara el desenvolupament més gran del
mercat laboral en I'dmbit sanitari a Catalunya, una preséncia més
gran en centres formatius i xarxes professionals consolidades o més
integracié del perfil professional de les i els D-Ns en el sistema public
i privat de salut. Al contrari, en altres comunitats de I'Estat espanyol,
la figura del D-N pot tenir menys reconeixement o estar menys
integrada, cosa que limitaria les oportunitats laborals i augmentaria
la duracié de la desocupacio.
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Taula 10. Dietistes-nutricionistes en situacié de desocupacié i duracié de I'atur, per dmbit
geografic.

postra q Catalunya Resta de I'Estat
representativa =1.001 I
n =361 n=1 espanyo
n=449
Persones a lI'atur 33 (9.1) 63 (6.3) 41 (9.1)
Temps en situacio d'atur n=33 n=63 n=41
<lany 16 (48) 35 (56) 18 (44)
Entre Tany i < de 2 anys 10 (30) 13 (21) 13 (32)
2 anysi< 3 anys 2 (6.) 6 (9.5) 4 (9.8)
3anysi<4anys 1(3.0) 5(7.9) 2 (4.9)
4 anysi <5 anys 4 (12) 2 (3.2) 3(7.3)
> de 5 anys - 2(3.2) 1(2.4)

La Taula 11 mostra la situacié laboral de les persones D-Ns que treballaven en el moment
de I'enquesta, desglossada per regié geografica. En termes generals, el percentatge de
professionals que exerceixen com a D-Ns va ser elevat en els tres grups analitzats: el 80% a
Catalunyaq, el 73% a la mostra representativa estatal i el 72% a la resta de I'Estat espanyol.

Quant a I'admbit principal d’exercici professional, les diferéncies regionals van ser notables.
A Catalunya s'observa una distribucid més diversificada, amb una proporcié destacada
de professionals treballant en atencié primaria (15%), clinica hospitaldaria (12%), restauracié
collectiva (12%) i fins i tot multiambits (26%). En contrast, a la resta de I'Estat espanyol
predomina de manera clara la clinica privada (39%) com a principal entorn laboral, seguit
per la restauracié collectiva (13%) i la clinica hospitalaria (10%). A la mostra representativa
estatal, el patré també estd encapcalat per la clinica privada (30%), seguida per multidmbits
(17%) i restauracié collectiva (11%). L'exercici professional en salut pablica, comunicacié o
industria va ser marginal en tots els territoris.
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Respecte a la situacié laboral principal, destaca que el percentatge de professionals que
treballa pel seu compte és forca més alt a la resta de I'Estat (41%) i a la mostra representativa
estatal (35%) que a Catalunya (25%). A Catalunya, en canvi, s'observa una proporcié més
gran de persones amb placa fixa (33%) o amb contractes d'interinitat (14%), cosa que
suggereix més estabilitat laboral. A la resta de I'Estat, les places fixes representen només el
22%, i els contractes indefinits per projectes o temporals tenen més preséncia. La pluriocupacid
apareix exclusivament a la mostra catalana (5,5%), cosa que podria reflectir més dinamisme
o diversificacié de les oportunitats laborals en aquesta comunitat.

Aquestes dades suggereixen que, encara que el grau d'insercié laboral com a D-N és elevat
en totes les regions, hi ha diferéncies significatives quant al tipus de vincle laboral i dmbits
de desenvolupament professional, i aixd pot estar influit pel grau d'institucionalitzacié de la
professiod i les oportunitats del sector privat a cada territori.

Taula 11. Situacié laboral i dmbit d’exercici professional de dietistes-nutricionistes en actiuy,
segons regi6 geogrdafica.

Mostra
representativa

Catalunya Resto de I'Estat
n =1.001 espanyol

L n =449

Treballa com a dietista-nutricionista 263 (73) 796 (80) 325 (72)
Ambit principal en qué es n=263 n=796 n =325
desenvolupen

Atenci6 primaria 18 (6.8) 122 (15) 5 (1.5)
Clinica Hospitalaria 30 (1) 96 (12) 34 (10)
Clinica privada 79 (30) 130 (16) 126 (39)
Comunicacid 0 (0) 6 (0.8) 0 (0)
Docéncia 1(4.2) 28 (3.5) 14 (4.3)
Indastria 6 (2.3) 27 (3.4) 4(1.2)
Investigacio 9 (3.4) 28 (3.5) 16 (4.9)
Multidmbits 46 (17) 210 (26) 38 (12)
Nutrici6 esportiva 16 (6.1) 14 (1.8) 24 (7.4)
Altres 14 (5.3) 25 (3.) 16 (4.9)
Restauracié col-lectiva 30 (1) 97 (12) 43 (13)
Salut pablica 4(1.5) 13 (1.8) 5 (1.5)
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Situacio laboral principal

Autonom

Contracte per 1 any o menys

Contracte per més d'l any

Contracte temporal
Indefinit per projectes
Interina

Altres

Placa fixa

Pluriocupacio

Els valors s’expressen en n (%).

91 (35)
9 (3.4)
13 (4.9)
16 (6.1)
24 (9.1)
22 (8.4)
19 (7.2)
64 (24)
5 (1.9)

201 (25)
30 (3.8)
16 (2.0)

47 (5.9)
46 (5.8)
109 (14)

43 (5.4)
260 (33)

44 (5.5)

132 (41)
9 (2.8)

20 (6.2)
21 (6.5)
34 (10)

15 (4.6)
22 (6.8)

72 (22)

La Taula 12 mostra els motius principals pels quals les persones titulades en NHiD no exerceixen
com a D-Ns. En tots els territoris analitzats, la falta d’oportunitats laborals va ser el motiu més
frequent (el 47% senyalat a la mostra representativa estatal i a la resta de I'Estat, mentre que

un 45% senyalat a Catalunya).

A Catalunya, un 20% també va indicar que els sous no estaven d’acord amb la professid, un
percentatge superior a I'observat a la resta de I'Estat (12%). A més a més, entre un 15% i un 21%
va indicar que havia optat per una altra titulacié o formacio.

Aquests resultats reflecteixen les principals barreres per a I'exercici professional: escassesa
d’oportunitats laborals i condicions salarials poc atractives.

Taula 12. Motius principals per no exercir com a dietista-nutricionista, segons I'dmbit geogrdfic.

Motius declarats

Mostra

representativa

n=96

Catalunya

n =201

Resta de I'Estat
espanyol
n=121

Canvi de professid

Sous no concordes amb la professid
Falta d'oportunitats laborals

Un altra titulacié o formacié

Altres raons

Els valors s’expressen en n (%).

7(7.3)
12 (13)
45 (47)
19 (20)

13 (14)

7 (3.5)
41(20)
90 (45)
31 (15)

32 (16)

5 (4.)
15 (12)
57 (47)
25 (21)

19 (16)
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La Taula 13 presenta els ingressos anuals declarats per les persones enquestades desglossats
per dmbit geografic, comparant especificament la mostra de Catalunya amb la de la resta
de I'Estat espanyol. S'observen diferéncies estadisticament significatives entre territoris (p <
0.001).

A Catalunyaq, els ingressos tendeixen a ser més elevats: un 36% de les persones enquestades
van declarar ingressos entre 25.000€ i 35.000€, davant del 19% a la resta de I'Estat. A més a
més, un 14% va declarar superar els 35.000€ anuals, davant de només el 9,1% a la resta de
I'Estat.

En canvi, el percentatge de persones amb ingressos inferiors a 18.000€ va ser substancialment
més alt a la resta de I'Estat espanyol (42%) que a Catalunya (22%). La mostra representativa
estatal mostra una distribucié intermeédia, atesa la inclusié de Catalunya en aquesta mostra,
amb un 36% de persones en el tram més baixinomés un 9% amb ingressos superiors a 35.000€.
Aquestes dades reflecteixen una precarietat salarial més gran fora de Catalunya i posen de
relleu desigualtats territorials en les condicions economiques de I'exercici professional del
col-lectiu.

Taula 13. Ingressos anuals declarats per dietistes-nutricionistes, desglossats per dmbit
geografic.

Mostra Resta de I'Estat
. Catalunya
representativa n=927 espanyol P valor®
n =324 n = 407
Ingressos anuals <0.001
<18.000€ 17 (36) 200 (22) 172 (42)
18.000€ y < 25.000€ 83 (26) 237 (26) 12 (28)
225.000€ y < 35.000€ 88 (27) 337 (36) 79 (19)
> 35.000€ y < 50.000€ 23 (7.1) 126 (14) 30 (7.4)
> 50.000€ y < 60.000 € 6 (1.9) 8 (0.9) 7(1.7)
> 60.000€ 7 (2.2) 19 (2.0) 7(1.7)

Els valors s’expressen en n (%).

a Prova de khi-quadrat (X2) d'independéncia entre grups (Resta de I'Estat espanyol contra Catalunya). P = <0.001.
S’observa una diferéncia estadisticament significativa en la distribucié d'ingressos anuals entre tots dos grups.

® Participants que han contestat “No sap/No contesta”: Mostra representativa estatal (n = 37), Resta de I'Estat

espanyol (n = 42) i Catalunya (n = 74).
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La Taula 14 detalla la distribucié d’ingressos anuals segons el nivell académic (Grau, Mdster,
Doctorat) i I'drea geografica. En les tres poblacions estudiades s’'observa que la proporcié
d’ingressos més alts tendeix a augmentar amb el nivell educatiu. Per exemple, a Catalunyaq,
el 17% de les persones amb doctorat va declarar tenir ingressos entre 35.000€ i 50.000€,
davant del 7,4% dels que tenen un grau universitari. S'observen unes tendéencies semblants a
la resta de I'Estat espanyol i a la mostra representativa estatal, tot i que amb menys proporcid
d’ingressos elevats en els grups de més formacio.

L'andlisi de correlacié de Spearman (Figures 8, 9 i 10) va mostrar una associacié positiva
i estadisticament significativa entre el nivell educatiu i els ingressos anuals en les tres
poblacions: mostra representativa estatal (p = 0.13; p = 0,01), Catalunya (p = 0.18; p < 0.001) i
la resta de I'Estat espanyol (p = 0,22; p < 0,001). La magnitud de la correlacié va ser baixa a la
mostra representativa estatal i a Catalunya, i moderada a la resta de I'Estat.

Aquestes troballes indiquen que, encara que la relacié entre formacié académica i ingressos
no és forta, hi ha una tendéncia consistent en qué un nivell educatiu més gran s’‘associa amb
una probabilitat més gran de rebre ingressos més alts.

Taula 14. Distribucié del nivell d'ingressos anuals segons nivell académic (Grau, Master,
Doctorat) de les persones participants segons I'drea geografica.

18.000€y <« 225.000€y 235.000€y 250.000€y

<18.000€  55000¢  <35.000€ <50.000€ ERSS00¢
r:;;': s n=17 n=83 n=_88 n=23 n=6 n=7
Grado 52 (44) 31(37) 35 (40) 9 (39) 0 (0) 3(43)
Master 63 (54) 48 (58) 41 (47) 8 (35) 5 (83) 3(43)
Doctorado 2(1.7) 4(4.8) 12 (14) 6 (26) 1(17) 1(14)
S LU n =200 n=237 n=337 n=126 n=8 n=19
n=927
Grado 102 (51) 120 (51) 15 (34) 48 (38) 2 (25) 7 (37)
Master 96 (48) 109 (46) 197 (58) 56 (44) 4 (50) 8 (42)
Doctorado 2 (1.0) 8 (3.4) 25 (7.4) 22 (17) 2 (25) 4 (21)
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Resta de I'Estat

espanyol n=172 n=T112 n=79 n=30 h=7 n=7
n=407
Grau 78 (45) 44 (39) 23 (29) 8 (27) 1(14) 3(43)
Mdster 92 (53) 59 (53) 41 (52) 12 (40) 5 (71) 3(43)
Doctorat 2(1.2) 9 (8.0) 15 (19) 10 (33) 1(14) 1(14)

Els valors s'expressen en n (%).
Participants que han contestat “No sap/No contesta”: Mostra representativa estatal (n = 37), Resta de I'Estat

espanyol (n = 42) i Catalunya (n = 74).

Doctorat
(n=26)
b - l l
Master 0.1
(n=168)
0.0
n=8 n=5 n=3
l l h h h

Menys de 18.000€ - 25.000€ - 35.000€ - 50.000€ - 60.000€
18.000€ 24.999€ 34.999€ 49.999€ 59.999€ omés

Percentatge

0.4
0.3

0.2

3
H.
3
1
—_

Nivell d’estudis

Grau
(n=130)

Ingressos anuals

Figura 8. Distribucio de les persones participants en funcidé de I'escala educativaila declaracid
d’ingressos anuals a la mostra representativa estatal.
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Doctorat Percentatge
(n=63)
o ..
n=2 n=4 .
0.3
N ..
]
Master 0.1
K (n=470)
o
= 0.0
@
3 n=4 n=8
k]
°
=
=z
Grau
(n=394)
n=2 n=7
Menys de 18.000€ - 25.000€ - 35.000€ - 50.000€ - 60.000€
18.000€ 24.999€ 34.999€ 49.999€ 59.999€ omés

Ingressos anuals

Figura 9. Distribucid de les persones participants en funcié del nivell educatiu i la declaracié
d’ingressos anuals a la mostra de Catalunya.

Doctorat Percentatge
(n=38)
H ..
n=2 n=9 n=1 n=1 .
0.3
. 0.2
]
Master 0.1
@ (n=212)
kel
|5 0.0
>
3 n=5 n=3
©
°
=2
P4
Grau
(n=157)
n=1 n=3
Menys de 18.000€ - 25.000€ - 35.000€ - 50.000€ - 60.000€
18.000€ 24.999€ 34.999€ 49.999€ 59.999€ omés

Ingressos anuals

Figura 10. Distribuci6é de les persones participants en funcié del nivell educatiu i la declaracié
d’ingressos anuals en la mostra de la resta de I'Estat espanyol.
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La Taula 15 mostra diferéncies estadisticament significatives entre territoris en el temps
necessari per assolir una situacié laboral estable després de la graduacié. A Catalunya,
gairebé una de cada cinc persones titulades (19%) va aconseguir estabilitzar-se en menys
d’'un any, mentre que en la mostra representativa estatal i a la resta de I'Estat espanyol aquest
percentatge va ser del 12%. A la resta de I'Estat espanyol, un terg de les persones enquestades
(32%) va declarar no haver assolit encara estabilitat, davant del 20% a Catalunya.

La majoria dels que van aconseguir estabilitzar-se ho van fer en un termini d'un a cinc anys
després d’acabar la formacié. Aquest patrd va ser més acusat a Catalunya, en que la meitat
de les persones enquestades van assolir I'estabilitat en aquest interval, mentre que a la
mostra representativa estatal ho va fer el 45% i a la resta de I'Estat espanyol, el 3%.

Aquestes dades apunten a una insercié laboral més agil a Catalunya, encara que en tots els
dmbits persisteix un segment rellevant de professionals per als quals I'estabilitat laboral és
un objectiu encara pendent.

Taula 15. Temps transcorregut fins a assolir estabilitat laboral després de la graduacidé segons
I'dmbit geografic.

Mostra Resta de I'Estat
. Catalunya
representativa n =1.001 espanyol P valor®
n = 361 . n=449
Temps d’estabilitzacio <0.001
Encara no tinc una situacié 111 (31) 196 (20) 142 (32)
Menys d'1 any 45 (12) 188 (19) 56 (12)
Entre 1i 3 anys 77 (21) 249 (25) 103 (23)
Entre 3i5 anys 53 (15) 158 (16) 65 (14)
Entre 510 anys 41 () 130 (13) 47 (10)
Entre 10 15 anys 28 (7.8) 60 (6.0) 30 (6.7)
Més de 15 anys 6 (1.7) 20 (2.0) 6 (1.3)

Els valors s'expressen en n (%).
@ Prova de khi-quadrat (X?) d'independéncia entre grups (Resta de I'Estat espanyol contra Catalunya). Valor p <

0,001. Diferéncies estadisticament significatives en la distribucié del temps d'estabilitzacié laboral.
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o s

Docéncia i investigacio

La Figura 11 mostra que la preséncia de professionals en docéncia i investigacié és
especialment elevada a Catalunya, amb 55 persones registrades en aquesta activitat, una
xifra comparable a la de tot el conjunt de la resta de I'Estat espanyol (68 persones) i molt
superior a I'observada en qualsevol altra comunitat autdnoma de manera individual (Taula
16). AQuesta dada suggereix que Catalunya concentra una part significativa de la capacitat
docentiinvestigadora en I'dmbit de la dietética i la nutricid, cosa que podria estar relacionada
amb I'oferta universitaria i de centres d'investigacié presents a la regié.

70

60

50

40

30

20

Nombre de persones

Mostra Catalunya Resta de I'Estat
representativa espanyol

Figura 11. Nombre de dietistes-nutricionistes que exerceix en I'dmbit de la docéncia i
investigacio per drees geografiques.
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Segons la Taula 16, a la mostra representativa estatal destaca el
professorat associat o substitut i el personal técnic, cadascun amb
un 20% del total, seguits del personal laboral permanent (16%) i
del personal laboral temporal (15%). Andalusia concentra gran
part d'aquestes figures, amb més de la meitat dels contractes de
professorat associat (55%) i de personal técnic (55%). Catalunya
també sobresurt, especialment en la categoria de personal laboral
permanent (53%).

A la resta de I'Estat espanyol, el personal técnic és la figura més
frequent (26%), amb especial pes a Andalusia (44%) i Madrid
(22%). El segueix el professorat associat o substitut (22%), repartit
principalment entre Madrid, Comunitat Valenciana i Mdrcia. La figura
d'investigador/a postdoctoral és minoritaria (4%), concentrant-se
sobretot a Madrid (67%) i Aragd (33%). El personal laboral permanent
arriba a un 13%, amb la Comunitat Valenciana com a principal focus
(33%).

La Taula 17, que recull exclusivament les dades de Catalunya,
confirma que el professorat associat o substitut és la figura més
habitual (30,9%), seguit del personal laboral permanent (18,2%), el
personal técnic (12,7%) i el personal investigador postdoctoral (12,3%).
El professorat laboral temporal o interi (9,1%), titular d’universitat (7,3%)
i altres (7,3%) tenen menor representacié, mentre que la categoria
catedratica d'universitat és anecddtica (1,8%).
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RESULTATS

Com ja hem esmentat abans, Catalunya concentra un volum notable de professionals en
docencia i investigacio, comparable al de la resta de I'Estat en termes absoluts, peré amb un
pes relatiu molt més gran en el seu propi context, cosa que reflecteix una forta implantacio
académica del collectiu a la regié.

Taula 17. Situacié contractual en docéncia i investigacié a Catalunya.

Categoria contractual n=55
Técnico/a 7 (12.7)
Personal Investigador postdoctoral 7 (12.3)
Professorat associat o substitut/a 17 (30.9)
Professorat laboral temporal o interi/a 5 (9.0)
Professorat laboral permanent 10 (18.2)
Titular d'universitat 4(7.3)
Catedratic/a duniversitat 1(1.8)
Altres 4(7.3)
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DISCUSSIO

Tenint en compte que va ser I'any 1998 quan es va reconeéixer oficialment la titulacid
universitaria de NHID, les dades mostren un creixement sostingut de la professié
de D-N a Espanyaq, perd ho de manera homogenia. Les xifres recents de I'INE sobre
professionals sanitaris collegiats confirmen el creixement del col-lectiu (de 5.698
D-Ns el 2020 a 8.075 el 2024%), perd també la seva concentracié territorial, cosa que
encaixa amb el patré que observem a la mostra estudiada.

Els resultats d'aquest informe evidencien diferéncies territorials rellevants en la
integracié del perfil D N a la universitat i en la prdactica clinica tutelada. A Catalunya,
la docéncia especifica impartida per personal D-N arriba a aproximadament tres de
cada quatre persones (73%), davant d’un terg a la resta de I'Estat (33%); en practiques
tutelades, la proporcié és semblant (el 74% davant del 36%). La mostra representativa
estatal se situa sistematicament al voltant del 47% en tots dos indicadors. Aquestes
dades, juntament amb la maxima preséncia de D-Ns amb doctorat a Catalunya,
apunten a massa critica académica i professional més gran en aquesta comunitat,
que previsiblement afavoreix itineraris formatius més robustos i millors transicions
a l'ocupacio, més diversitat de sortides professionals en l'assisténcia sanitaria, la
doceéncia, la investigacio i la salut publica, i també una insercié laboral més rapida
que a la resta de I'Estat. Aquest dinamisme conviu amb un panorama desigual entre
comunitats autdnomes no nomeés en insercid laboral sind també en la qualitat dels
contractes i perfils d’activitat, aixd suggereix que el context institucional i académic
local, i també l'activitat intensa del CODINUCAT modula fortament les trajectories
professionals.

3 |Instituto Nacional de Estadistica (INE). Estadistica de Professionals Sanitaris Col-legiats. Any 2024. Nota de premsa i
resultats detallats. Disponible a: https://www.ine.es/dyngs/Prensa/EPSC2024.htm



https://www.ine.es/dyngs/Prensa/EPSC2024.htm

Formacio universitdria i qualitat formativa

Aquest informe demostra I'elevat nivell formatiu del col-lectiu ja que
més de la meitat de les persones que han respost I'enquesta van
afirmar que tenien estudis de master i entre un 7% i un 9% el maxim
nivell académic (doctorat). Aquesta situacidé també va apareixer
amb for¢a pes a Catalunya ja que la Universitat Rovira i Virgili (30,2%)
i la Universitat de Barcelona (22,6%) concentren més del 50% de
D-Ns que s’han doctorat. La densitat de professorat i tutela per part
de D-Ns, unida a centres o grups d'investigacié en nutricid potents
a Catalunya, sembla alinear millor la formacié amb la practica en
aquesta comunitat autdonoma i també multiplica mentors, xarxes
i projectes que faciliten segurament la transici6 més rdpida a
aconseguir la primera feina. No és casual que la participacid en
docénciaila tutoria de practiques sigui molt més gran a Catalunya (el
73% i el 74%, respectivament), com també la satisfaccié académica
sigui superior. Es pot comptar amb referents D-Ns en el grau i amb
centres de prdctiques solvents accelera I'«aterratge» professional. A
lainversa, I'expansié quantitativa d’'universitats sense prou “capacitat
de practiques” (convenis i tutoria professional) en pot diluir la qualitat
en altres territoris de I'Estat.

Insercio laboral i mercat de treball

El creixement del nombre de titulats i collegiats no ha anat
acompanyat d’'una oferta de feina pUblica suficient ni d’'un mercat
privat consolidat en moltes regions d’Espanya. Aixd provoca que
molts professionals recorrin a I'autoocupacié sense la preparacio
empresarial necessaria, que facin front a contractes precaris o que
la insercié es desplaci cap a I'dmbit de la restauracid collectiva,
amb trajectories més discontinues, o abandonin la professié. Més
enlld de la demanda social creixent, 'accés primerenc a les xarxes
de contacte en I'dmbit clinic, comunitari, d’atencié primdaria, i també
grups d’investigacié en centres universitaris sembla ser el factor
diferencial a Catalunya. L'ampla oferta de llocs de prdctiques i
la professionalitzacié de la docéncia creen un cercle virtuds: els
estudiants veuen de prop la feina del collectiu professional, les
entitats coneixen talent emergent i la contractacié s'agilitza.
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Desigualtat territorial

Encara que la Llei d'Ordenacié de les Professions Sanitdries34reconeix
explicitament a les i els D-Ns com a professié sanitaria titulada, la
integracié efectiva del collectiu de D-Ns en I'SNS ha estat irregular
i fragmentadria. Atés que I'SNS s’organitza de manera autonomica,
amb Serveis de Salut en cada territori a excepcid de les ciutats
autonomes, on les prestacions les articula directament el Ministeri
(per mitja d'INGESA), es justifica la realitat heterogénia observada.
Només algunes comunitats tenen creades places de manera no
merament anecdotica, com ara Catalunyaq, la Comunitat Valenciana
o Galicia. Tal com ja s’ha justificat, la “creacid de la categoria” a
escala autonomica, quan la professié estd reconeguda a escala
estatal, en el catdleg d'equivaléncies, no té efecte. Aixi, per exemple,
hi ha comunitats com ara Castella i Lled que van crear la categoria
fa anys perd no tenen D-Ns a la sanitat pudblica. Fa uns quants
mesos, aprofundint en el seu enfocament d'avantguarda, Catalunya
va comengar amb un procés d'estabilitzacié®*® sense precedents
de més de 70 places de D-Ns de l'Institut Catald de la Salut, mentre
que en altres comunitats autdonomes la implantacié continua essent
residual. Aquesta asimetria es tradueix en inequitats d’'accés per
a la ciutadania i en trajectories laborals més precdries en qué la
preséncia en I'SNS és testimonial.

L'heterogeneitat territorial en la incorporacio
de D-Ns a I’'SNS evidencia la necessitat d'una
planificacio estatal que garanteixi equitat i
estabilitat professional.

El marc estrategic i els plans d'accid estatals per a I'Atencid Primaria
i Comunitaria reconeixen la necessitat de reforgar equips i cartera
de serveis amb perfils no sempre presents, entre els quals hi ha la
nutricid, cosa que obre una finestra d'oportunitat per normalitzar la
figura de les persones D-Ns. No obstant aixd, sense planificacidé de
places, criteris de dotacid i avaluacié de resultats, I'impacte serd
desigual i no corregird per si sol les bretxes territorials®®.

3 | |ej 44/2003, del 21 de novembre, d'ordenacié de les professions sanitdries. Disponible a: : https://www.boe.es/
buscar/act.php?id=BOE-A-2003-21340

% |nstitut Catald de la Salut (ICS). Resolucié SLT/4154/2022, de 27 de desembre. https://coooc.cat/wp-content/
uploads/2023/01/SLT4154 _Estabilitzacio%CC%81_ICS.pdf

Madrid: Centro de Publicaciones; 2019. Disponible a: https://www.sanidad.gob.es/areas/calidadAsistencial/
estrategias/atencionPrimaria/docs/Marco_Estrategico APS_25Abril_2019.pdf

% Ministerio de Sanidad, Consumo Yy Bienestar Social. Marco Estratégico para la Atencién Primaria y Comunitaria. m


https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2003-21340
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2003-21340
https://coooc.cat/wp-content/uploads/2023/01/SLT4154_Estabilitzacio%CC%81_ICS.pdf 
https://coooc.cat/wp-content/uploads/2023/01/SLT4154_Estabilitzacio%CC%81_ICS.pdf 
https://www.sanidad.gob.es/areas/calidadAsistencial/estrategias/atencionPrimaria/docs/Marco_Estrategico_APS_25Abril_2019.pdf
https://www.sanidad.gob.es/areas/calidadAsistencial/estrategias/atencionPrimaria/docs/Marco_Estrategico_APS_25Abril_2019.pdf

Condicions contractuals

Queda clar que alld on hi ha la categoria professional i se n‘ofereixen
places estructurals (p. ex, ICS), s'observen millors condicions
d’estabilitat i un perfil competencial més ample cosa que incentiva la
formacié avancada i la carrera académica. Aixi doncs, la preséncia
estructural de D-Ns en atencié primdria i especialitzada redueix la
precarietat i eleva el llistd competencial, generant demanda de
postgrau i carrera académica. En canvi, en mercats dominats per
la prdactica privada sense prou integracid amb la xarxa publica,
aflora I'autoocupacid forcada amb la implantacié de les consultes
privades o la feina en restauracié collectiva amb més precarietat
com s’ha observat en moltes altres comunitats. La literatura nacional
i internacional suggereix que incorporar D-Ns en Atencid Primaria i
en itineraris clinics complexos pot millorar resultats clinics i ser una
estratégia costo-efectiva, especialment quan s’integren en equips
multidisciplinaris amb una cartera de serveis37 clarament definida.

Bretxa formacio—practica i adequacio
curricular

Aquest informe deixa clar que la qualitat i la disponibilitat de
practiques varia molt entre universitats. On falten convenis i tutors
D-Ns, les estades perden valor competencial i la transicidé a la feina
es dificulta. Aqui hi ha mesures de millora molt concretes: acreditar
centres i tutors, dimensionar places de grau segons capacitat real de
practiques i garantir que assignatures nuclears siguin impartides per
D-Ns (o, de no poder ser aixi, limitar quotes).

Recomanacions professionals

Si de veritat volem reduir la bretxa territorial, des de cada col-legi
professional i el CGCODN necessitem un full de ruta compartit amb
les administracions. L'objectiu és passar del discurs al compromis
politic i técnic: incorporar les prestacions propies del perfildel D-N a la
cartera comuna de I'SNS, definir ratios i funcions en atencié primaria
i hospitaldria, crear places estructurals i avaluar resultats en salut i
satisfaccid de la ciutadania.

Ageéncia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya (AQUAS), Departament de Salut, Generalitat de Catalunyag;

¥ Espallargues M, Castell C, Salvador G. Nous perfils professionals a I'atencié primaria: Revisié rapida. Barcelona:

2021. Disponible a: https://scientiasalut.gencat.cat/handle/11351/7019


https://scientiasalut.gencat.cat/handle/11351/7019
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La regulacié i una col-legiacié activa ajuden a ordenar el mercat, pero
I'auténtic accelerador serd alinear universitat, departaments de salut
i collegis professionals. Només aixi la formacié tant de grau com de
postgrau satisfard les necessitats reals dels equips i de la poblacid.
L'expansié recent de l'oferta universitdria, inclosa la modalitat
integrament online, exigeix assegurament reforcat de la qualitat
en una titulacié de Ciéncies de la Salut, on competéncies com la
relacid clinica, 'empatia i la valoracio fisica requereixen components
presencials significatius. Per aixd, proposem endurir i aplicar de
manera homogeénia els criteris de verificacié i acreditacié (ANECA i
agéncies autondmiques), garantint infraestructura clinica, convenis
actius, plantilla qualificada amb massa critica de professorat D-N,
compliment de l'ordre CIN i practiques tutelades amb D-Ns.

També és prioritari coordinar les universitats amb els collegis
professionals, que coneixen de primera ma la realitat de I'exercici,
per dimensionar l'oferta (grau i postgrau) segons la capacitat real
de practiques de qualitat, prioritzar que les assignatures nuclears
les imparteixi professorat D-N i assegurar experiéncies cliniques
suficients.

Finalment, hem de reforgar la integracid del collectiu D-N en
els sistemes sanitari i educatiu, millorar les condicions laborals i
consolidar una oferta formativa pertinent i de qualitat. La coordinacié
sostinguda entre universitats, administracions i organitzacions
professionals serd clau per equilibrar el desenvolupament de la
professiod en tot I'Estat. Al final, es tracta d’equips més forts i d'una
ciutadania més ben cuidada.

Limitacionsi linies futures

L'informe presenta determinades limitacions que val la pena
senyalar. Una és que la taxa de resposta de I'enquesta presenta una
sobrerepresentacidé de Catalunya i hi ha mides mostrals dispars per
comunitats autdnomes. Aixd va obligar a separar bases (Catalunya,
resta i mostra proporcional) i no totes les comunitats autdnomes van
arribar al minim mostral (p. ex., Astlries, Candries, Pais Basc, La Rioja),
cosa que limita la total comparabilitat territorial i la inferéncia estatal.
L'enquesta ha fallat en valorar variables contractuals homogénies
(sou, jornada, vincle) i faltaria un seguiment longitudinal. Per tant,
instem a continuar I'enquesta en el temps amb la complicitat i
I'impuls de tots els collegis professionals per tal d’aconseguir una
mida mostral més gran i el manteniment de I'evolucié de les dades.



CONCLUSIONS

Aquest informe confirma el creixement sostingut de la professié a
Espanya i la seva concentracié de massa critica a Catalunya, on
s'observa més insercid laboral i una preséncia més destacada en els
dmbits docent i investigador.

No obstant aixd, persisteixen desigualtats territorials quant a
oportunitats, estabilitat laboral i qualitat de la formacié practica.
Per reduir-les, cal alinear els esforgcos de les universitats, les
administracions publiques i els collegis professionals, per tal de:

« Dimensionar les places de formacio i feina segons la capacitat
real de practiques.

« Garantir la tutoria per D-Ns en els entorns d'aprenentatge prdctic.
- Definir ratios i funcions especifiques dins SNS.

« Creariconsolidar places estructurals en els serveis publics.
Finalment, resulta essencial donar continuitat al seguiment d'aquest
informe, avaluant periddicament I'evolucié tant de la formacié com

de la insercid laboral del col-lectiu de D-Ns, incloent la seva preséncia
en altres dmbits estrategics.
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AGRAIMENTS

Expressem el nostre agraiment meés sincer a totes les persones
participants pel temps dedicat i als collegis professionals pel seu
suport en la difusié. La seva colllaboracié ha fet possible obtenir una
visié precisa i actual de la realitat academica i professional de la

professio.



ANNEXOS



¢ SITUACIO LABORAL | ALTRES DADES DE DIETISTES-
""""" NUTRICIONISTES DE L'ESTAT ESPANYOL

Des del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya necessitem la teva col-laboraci6 per a respondre aquesta
enquesta.

L'objectiu d'aquesta enquesta és disposar de I'estat de situacié actual de les i els dietistes-nutricionistes residents
en tot I'Estat a nivell laboral, educatiu entre altres dades.

La informacio recaptada és anonima. | no sera utilitzada amb cap finalitat diferent a la detallada en el paragraf anterior.
La seva participacio és totalment voluntaria i pot acabar-la en qualsevol moment, sense cap consequéncia.

No registrarem cap informacié personal i les dades personals que poguessin aportar-se seran guardats en una base de
dades diferent. En qualsevol cas, les dades personals que poguessin ser facilitats en I'enquesta seran tractats d'acord
amb la Llei organica 3/2018, de 5 de desembre, de Proteccié de Dades Personals i Garantia de Drets Digitals
(LOPDGDD) i el Reglament (UE) 2016/679, general de proteccié de dades (RGPD), i a la nostra politica de privacitat.

Si tens dubtes o vols sol-licitar més informacio, pot dirigir-se a administracio@codinucat.cat

* Obligatoria

1. Accepto participar en aquesta enquesta *
O si
O No

2. Edat *

3. Sexe *
O Masculi
O Femeni
O No binari

O Prefereixo no contestar


mailto:administracio@codinucat.cat

4. Quina és la comunitat autonoma on resideixes? *

Q Andalusia

Q Arago

D'Asturies, Principat
Balears, llles

Canaries

Cantabria

Castella i Lled
Castella-la Manxa
Catalunya

Comunitat Valenciana
Extremadura

Galicia

Madrid, Comunitat de
Murcia, Regi6 de
Navarra, Comunitat Foral de
Pais Basc

Rioja, La

Ceuta

O O O o o o o o o o o o o o o o oo

Melilla

5. La teva Titulacio és *

O Diplomatura en Nutricié Humana i Dietética

O Grau en Nutricié Humana i Dietética

O Titulacié estrangera homologat a Diplomatura en Nutrici6 Humana i Dietética
O Titulaci6 estrangera homologat a Grau en Nutrici6 Humana i Dietetica
O

Titulacié estrangera sense homologar

6. Universitat on t'has titulat *



7. La titulacié en Nutrici6 Humana i Dietetica és la segona carrera? *
Q Si (Si contestes aquesta opci6 passa a la pregunta 8)

Q No (Si contestes aquesta opci6 passa a la pregunta 9)

8. Quina carrera has estudiat abans de Nutrici6 Humana i Dietetica? *
[] Farmacia
D Infermeria
D Biologia
D Medicina
D Fisioterapia
D Altres

D Només tinc aquesta titulacio

9. Tens estudis de Master finalitzats? *

O Si (Passa a la pregunta segtient)

O No (Passa a la pregunta 11)

10. Any de Graduacié del Master

11. Tens estudis de Doctorat finalitzats? *
Q Si (Passa a la pregunta segtient)

Q No (Passa a la pregunta 14)

12. Data de la defensa de la Tesi

13. Universitat on t'has Doctorat



14. Quan vares estudiar la carrera, les assignatures especifiques de I'exercici professional del
dietista-nutricionista (dietética, dietoterapia, etc.) varen estar impartides per dietistes-
nutricionistes? *

O si
QNO

15. Quan vares estudiar la carrera, les practiques professionals varen estar tutelades
principalment per dietistes-nutricionistes? *

O i
ONO

16. Estas en situacio d'atur? *
D Si (Passa a la segiient pregunta)

D No (Passa a la pregunta 18)

17. Quant temps fa?

18. Estas exercint de dietista-nutricionista i la teva situacio laboral és: *

D Placa fixa
D Temporal

Interina

Contracte per 1 any o menys
Contracte per més d'un any
Contracte indefinit lligat a projectes
Treballo com autonom

Altres

O 00 o04ggdn

No exerceixo com a dietista-nutricionista



19. Quin és I'ambit principal en el qual desenvolupes la teva activitat quant als teus ingressos?
*

Docéncia

Investigacio
Docencia-Investigacio
Restauracio col-lectiva
Clinica Hospitalaria
Clinica privada

Atencid primaria

Nutricié esportiva

Comunicacioé

IndUstria

Salut Publica

Multiambits

No treballo com a dietista-nutricionista
Altres

0
l
l
l
l
0
0
[ ] Educacio nutricional
l
l
l
0
0
l
l

20. Si no treballes com a dietista-nutricionista explica'n els motius:

(] Tincaltra titulaci6 o formacio

D No he tingut oportunitat de trobar un treball de dietista-nutricionista

D Els salaris com a dietista-nutricionista que em van oferir no eren acord al qual aspirava.
D He volgut canviar de professioé perqué no em sentia dietista-nutricionista
l

Uns altres (detalla en la seglient pregunta)

21. Detalla si has contestat "Altres" en |'anterior pregunta



22. Els teus ingressos bruts anuals son: *

(O Menys de 18.000€

Q Entre 18.000€ i menys de 25.000€
Entre 25.000€ i menys de 35.000€
Entre 35.000€ i menys de 50.000.€
Entre 50.000€ i menys de 60.000 €
Més de 60.000€

No sé/ No contesta

O O O O O

23. Quant de temps et va portar tenir una posicié estable posterior a la teva graduacié? *
O Menys d'1 any
O Entre 1i 3 anys

Entre 3i 5 anys

Entre 5i 10 anys

Entre 101 15 anys

Més de 15 anys

Encara no tinc una situacié estable

O O O O O

24. Si haguessis de comencar a estudiar de nou, triaries la mateixa titulacié? *
O i
O No

25. Si haguessis de comencar novament, triaries la mateixa universitat on et vas graduar?
(] s
] o



26. Només per a aquelles persones que es dediquen o s'han dedicat a I'ambit de la docéncia i la
investigacié: En quina categoria estas contractat?

Q Professor/a associat/da

Q Professor/a laboral temporal o interi/ina
Professor/a laboral permanent

Titular d'Universitat

Catedratic/a d'Universitat
Investigador/a postdoctoral

Tecnic

O O O O O O

Altres

27. Marca, en cas de disposar la/les acreditacions que tens:

D Lector/Ajudant doctor o similar
D Contractat/da doctor/a-Professor/a agregat/da
D Titulat d'Universitat

D Catedratic/a d'Universitat

28. Vols afegir algun comentari?

Este contenido no esta creado ni respaldado por Microsoft. Los datos que envie se enviaran al propietario del formulario.

I Microsoft Forms
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