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Dénutrition en EHPAD : les facteurs d'influence dans l'hôpital de Crèvecoeur-le-Grand

teaching and research institutions in France or abroad, or from public or private research centers.  

INTRODUCTION

• 470 000 à 700 000 personnes âgés dénutris en France Axe de prévention majeur Une étude à plus grande échelle sur plusieurs établissements serait nécessaire afin de conforter ces résultats.

•
Actions: des ateliers de promotion de la santé ont été mis en place auprès de personnes âgées en EHPAD. Ceux-ci ont pour objectif la lutte contre la dénutrition à long terme. Des ateliers sur l'équilibre alimentaire, l'hydratation ou encore sur des notions de nutrition ont été réalisés. 

  Etat des lieux en Picardie de la prévalence de la dénutrition dans les hôpitaux de Beauvais et Crèvecoeurle-Grand (9 EHPAD) Variabilité de 33 à 55% de dénutrition 1 Objectif : Identifier les différents facteurs influençant la prévalence de la dénutrition en EHPAD  Mise en place d'une étude observationnelle sur un établissement de référence CONCLUSIONS ET PERSPECTIVES L'étude d'observation sur une EHPAD de Crèvecoeur-le-Grand nous a permis d'identifier deux facteurs de risque et deux facteurs de prise en charge de la dénutrition des personnes âgées. D'autres variables, indépendantes des résidents, peuvent entrer en jeu telles que la préparation des repas ou encore la conservation et le transport des aliments.

  [1] POTIER G., 2015. Etude préliminaire de la prévalence de la dénutrition au niveau des EHPAD des hôpitaux de Beauvais et de Crèvecoeur-le-Grand ainsi que des différentes stratégies de prise en charge. Rapport de stage UniLaSalle. 73 p Iso-Ressource, HPHC : Hyperprotéiné Hypercalorique, CNO : Compléments nutritionnels Oraux Résultat 1: Description de la population  L'étude comparative n'a pas montré de différences significatives pour le sexe et l'âge des résidents. Cependant, il existe une différence significative pour l'IMC entre les deux groupes. Les résidents dénutris ont un IMC plus bas que les résidents non dénutris. Résultat 2: Identification de 4 variables explicatives  A partir des 11 items du cahier d'observation, l'analyse des corrélations a permis l'identification de 4 variables explicatives associées significativement à la dénutrition.  Ces variables caractérisent à la fois des facteurs de risque et des éléments de prise en charge de la dénutrition (préventif ou curatif) HYPOTHÈSES L'analyse des résultats a permis d'émettre les hypothèses suivantes :