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INTRODUCCIO

® L’anemia en la gent gran és un problema freqiient i esta relacionada amb major
risc de morbi-mortalitat.

® Laincidencia de la nutricio en I'anemia és aproximadament d’un ter¢ del total.

® La restriccid calorica i proteica, el ferro, la Vit.B12 i la deficiencia d’ac.folic sén les
causes de I'anémia nutricional.

® La malnutricid proteica i energetica, estimula la produccié de citoquines amb
induccio de inflamacidé, immunodeficiencia i anemia.

® Una dieta adequada d’energia i proteina és necessaria per a reduir la inflamacio i
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augmentar |'absorcio del ferro.
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PREVALENCA DE DESNUTRICIO

EN POBLACIO D’ANCIANS ESPANYOLS

Prevalencia de malnutricion en la poblacion anciana espafiola: una revision sistemadtica. R. Mila Villarroel et al. Med Clin (Barc). 2012

Entorn hospitalari

!

24,6 - 69,2 %

Residencies geriatrigques Entorn comunitari

!

20,8-33 %

EN RESIDENCIES GERIATRIQUES

V.E. Bianchi / Clinical Nutrition ESPEN 11 (2016)

!

6,9-27,6%

TRRES

Anémia Deficit Fe, Ac.folic, Vit.B12 Mortalitat en residents anémics
48 - 63 % 34 % 1 60 %
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CANVIS FISIOLOGICS DE L’ENVELLIMENT

/Canvis fisiologics \

Despesa energética Alteracions en |'absorcio:
Ingesta energética + VitB12  Ac. Folic Ca Fe
Massa muscular Canvis socials i psicologics

\ Activitat fisica / Incapacitats fisiques

KDificuItats econdmiques /
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CANVIS FISIOLOGICS DE L’ENVELLIMENT

En la boca:

* Pérdida de denticién

* Disminucion de la salivacién
*Tendencia a la atrofia de la mucosa

*+ En el es6fago:
*Tendencia a la atrofia de la mucosa

* Menor respuesta peristltica
*Aumento de la respuesta no peristiltica

En el higado y pancreas exocrino: . . . ) - .
2 yp *Tendencia a la incompetencia del esfinter esofagogistrico y al reflujo

* Reduccion del tamafio
» Minimos cambios funcionales

En el estomago:

* Tendencia a la gastritis atrofica

* Pérdida en la funcion motora

* Disminucién de la secrecion gastrica
* Peor respuesta vagal

En el intestino:

*Tendencia a la atrofia de la mucosa
*Acortamientoy ensanchamiento de los villi
* Pérdidas en la funcion motora

+..  *Tendencia a la aparicion de diverticulos
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CANVIS FISIOLOGICS DE L’ENVELLIMENT

/Canvis fisiologics \

Despesa energética Alteracions en |'absorcio:
Ingesta energética + VitB12  Ac. Folic Ca Fe
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CANVIS FISIOLOGICS DE L’ENVELLIMENT

DEFICIT VIT-B12, AC.FOLIC, FERRO
En la boca: Ingesta dietetica insuficient

+ Pérdida de denticién
* Disminucion de la salivacion
*Tendencia a la atrofia de la mucosa

En el esofago:
*Tendencia a la atrofia de la mucosa

* Menor respuesta peristaltica
*Aumente de la respuesta no peristaltica

En el higado y pancreas exocrino: . . . ; . ,
12 yp *Tendencia a la incompetencia del esfinter esofagogastrico y al reflujo

+» Reduccion del tamaiio
« Minimos cambios funcionales

FERROPENIA

En el estdmago:

* Tendencia a la gastritis atréfica Gastritis atrofica
* Pérdida en la funcién motora .
* Disminucién de la secrecién gastrica Gastrectomia

* Peor respuesta vagal

Celiaquia
Ingesta dietetica insuficient

En el intestino:
*Tendencia a la atrofia de la mucosa

* Acortamiento y ensanchamiento de los villi DEFICIT VIT.B].Z

* Pérdidas en la funcién motora

DEFICIT AC.FOLIC

Ingesta dletétlca inSUﬁCient *Tendencia a la aparicién de diverticulos GaStFECtomia
FArmacs Cirurgia: reseccio ileon terminal
Abus d'alcohol Malabsorcid intestinal

Abus d'alcohol
Ingesta dietetica insuficient
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CANVIS FISIOLOGICS DE L’ENVELLIMENT

/Canvis fisiologics \

Despesa energética Alteracions en |'absorcio:
Ingesta energética + VitB12  Ac. Folic Ca Fe
Massa muscular Canvis socials i psicologics

\ Activitat fisica / Incapacitats fisiques
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CONSEQUENCIES DE LA DESNUTRICIO

M estades

la funcio
muscular

J qualita
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CONSEQUENCIES DE L’ANEMIA EN L’ANCIA

® Mouvilitat i caigudes

® Alteracions cognitives

® Qualitat de vida

* Malaltia CV

* Mortalitat

N\ Aea Integral Rev Esp Geriatr Gerontol. 2010;45(5):291-297
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INTERVENCIO NUTRICIONAL EN EL ANCIA AMB ANEMIA
OBJECTIU

®* Mantenir / millorar I’estat nutricional

® Evitar deficits nutricionals

® Recuperar deficits nutricionals
v Limitada intervencié dietética

v’ Tractament farmacologic

® Contribuir a la qualitat de vida
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REQUERIMIENTS ENERGETICS | DE MACRONUTRIENTS
EN ANCIANS

30kcal/kg pes

Energia . .
w 1875 kcal Q 'n' 2400 kcal dl

Proteines 1,2- 2g/kg pes *
Hidrats de Carboni 50%
Lipids 30-35%
AG. Saturats 7-8%

AG. Monoinsaturats 20%

AG. Poliinsaturats 5%
Colesterol <300mg/dia

"'ti--§3, Area Integral Fuente: Moreiras O et al. Tablas de ingestas recomendadas para la poblacion espafiola. Revisadas 2015

¢ de Salut * Protein Consumption and the Elderly: What Is the Optimal Level of Intake?. Jamie |. Baum et al. Nutrients. 2016
\/ Barcelona Esquerra



REQUERIMIENTS DE MICRONUTRIENTS EN ANCIANS

1mg 0,8mg 1200mg 1200mg
16mg 12mg 140mg 110mg
1,8mg 1,6mg 15mg 15mg
| VitaminaB,,  2ug g 350me 300mg
| Folas 400 400ug 3500me 3500me
60mg 60mg 700mg 700mg
1000ug 300ug 70mg 55mg
20ug 20ug
12mg 12mg
120pug 90ug

Area Integral Fuente: Moreiras O et al. Tablas de ingestas recomendadas para la poblacién espafiola. Revisadas 2015
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PIRAMIDE DE L’ALIMENTACIO SALUDABLE

CONSUMD OPCIOMNAL
CCASIONAL O MODERADD

BERIDAS FERMENTADAS
COMSLAO OPCIONAL, MODERADO
¥ RESPONSABLE BN ADULTOS

DY

CONSUMO VARIADO CHARIO
1-3 AL DIA (ALTERNAR]

2-3 AL DIA
VERDURAS
+ FAUTAS

+ 5 RACIONES
CaDs Dis

SEGUN GRADD
DE ACTIVIDAD
Fisica

=y MANTENER

HTH ' 5 - ¢ ESTILOS DE VIDA
- - 6-8 vasos al dia
Actividad Equilibrio Balance Técnicas AGUA: 2-8 vasos al dia® /"

Hakca dlarla emocional  Energatico culinmnias ) rgeste de s segile b Pidkmicks
B0 min. saludables e U Hhcramacdy) Suurdphee SENS .

Actividad fisica
gratificante

Pirdmide de la alimentacion saludable para adultos y poblacion anciana

\ / ggriglll;:,a Esquerra sin patologias cronicas limitantes. SENC 2015



VITAMINA B12

® Correcte funcionament del

—

ANEMIA MEGALOBLASTICA

cervell i sistema nervios

® Eritropoiesi

®* Sintesi de ADN

® Abséncia de factor intrinsec en gastrectomitzats

® Aclorhidria

® Metabolisme proteic

® Sd. malabsorcid

* Us perllongat de protectors gastrics

e e

® Carns i derivats ® Peixos i mariscs
® Visceres ® Ous
®* Aus *® Lactis

() s e NUTRIENTS ESPECIFICS EN L'ANEMIA

Barcelona Esquerra



ACID FOLIC

¢ Eritropoiesi

—

ANEMIA MEGALOBLASTICA

® Sintesi de ADN

® Ingesta insuficient
® Sindromes de malabsorcio intestinal

® Alcoholisme

i

® Alguns farmacs
, o Foms
* [
400 p.g/ dia ® Llevat sec ° Llegums
° Fetge ® Vegetals de fulla verda
® Germen de blat ° Fruits secs

<\ s e NUTRIENTS ESPECIFICS EN L'ANEMIA

Barcelona Esquerra



ALIMENTS RICS EN VIT B12 | AC. FOLIC

ALIMENTS B,, (ug) | Acido fdlico (ug)

Higado ternera 81 266

Higado Cerdo 25 212 ALIMENTS B,, (ug) | Acido félico (ug)
Paté (higado cerdo) 12 99 Soja seca 0 370
Mejillones ) 33 Germen de trigo 0 350
Ciervo 6.3 4 Judias blancas 0 316
AtUn 4 15 Garbanzos 0 185
Pulpo 3 13 Perejil 0 170
Caballo 3 - Soja fresca 0 165
Solomillo buey 2 4 Espinacas 0 143
Chuleta Cerdo 1.1 4 Lentejas 0 117
Lenguado 1 11 Escarola 0 110
Chuleta ternera 10 Almendra 0 70
Caracoles 0.5 6 Judias verdes 0 66
Morcilla 0.5 5 Nueces 0 66
Yogur 0.4 4.7 Pistacho 0 58
Pollo pechuga 0.3 4.8 Avena 0 56
Almejas, berberechos Tr 16 Acelga 0 22
Leche vaca 0.3 5.5

\) g;egalll:lttegral BEDCA. Base de datos espafiola de Composicidn de Alimentos. 2006

Barcelona Esquerra



FERRO

l

ANEMIA FERROPENICA

® Transport d’Oxigen (Hb)

® Metabolisme energetic

® Regulacié en la produccié de citoquines
¢ Sintesi de ADN

¢ Sistema immunitari

® Aport insuficient amb la dieta
® Perdues per sagnat intestinal

® Gastrectomies

S

®* Malabsorcid

® Antiacids

® pH gastric ¢ Sintrom
® Antiacids ® Vit K

® Farmacs

() s e NUTRIENTS ESPECIFICS EN L'ANEMIA

Barcelona Esquerra



Alimentos Fe (mg) Col (mg) AGS (g)
Almejas, berberechos 24 40 0.3 Alimentos Fe (mg) Col (mg) AGS (g)
Morcilla 18 100 11.7 Soja seca 9.7 0 2.3
Higado Cerdo 13 301 1.2 Perejil 7.7 0 tr
Codorniz 7.7 43.7 0.7 O | Germen de trigo 7.6 0 15
O Higado ternera 7.2 300 1.5 E Pistacho 79 0 6.2
E Caballo 7 78 0.2 LU | Garbanzos 6.8 0 0.4
LL! | Paté (higado cerdo) 5.5 225 10.4 L Lentejas 6.8 0 0.1
L Solomillo buey 5 51 2 O Judias blancas 6.2 0 0.2
O Mejillones 4.5 58 0.4 Z Avena 4.7 0 1.2
g Caracoles 3.5 50 0.3 O Almendra 3.6 0 4.3
. (0 ' '
I.ul.-l Ciervo 3.3 50 0.8 o | Soiafresca 3.5 0 0.7
Chuleta ternera 1.9 65 8.5 L | Nueces 2.3 0 7.4
Pollo pechuga 1.5 58 0.3 L Acelga 23 0 tr
Chuleta Cerdo 1.3 80 5.8 Espinacas 2.3 0 0.2
Atun 1.3 28 0.9 Judias verdes 1 0 0.1
Pulpo 1.2 48 0.3 Escarola 1 0 0
Lenguado 0.7 60 0.1

/ \ Area Integral
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APORT DE FERRO HEMO I NO HEMO
A LA DIETA OCCIDENTAL

100% NO HEMO

Baixa disponibilitat 40% HEMO

Alta
disponibilitat

60% NO HEMO
Baixa disponibilitat

10% HEMO

®  Ferro no hemo: 2-20%

90% NO HEMO

i ®  Ferro hemo: 20-25%
i ® Mitjana dieta mixta: 5-15%

Area Integral
de Salut
\ Barcelona Esquerra



EXEMPLES D’ABSORCIO DEL FERRO

100g fetge de porc
\ 13mg de ferro

J

-

\_

125g vedella
3,2 mg de ferro

~

J

Del qual un 40% és hemo
iun 60% és no hemo

5,2 mg de ferro hemo

7.,mg de ferro no hemo

1,28 mg de ferro hemo
1,92 mg de ferro no hemo

Ferro hemo: s’absorbeix < 25%
Ferro no hemo: s’absorbeix < 20%

[< 2,86 mg/Fe absorbit] [< 0,70 mg/Fe absorbit]

! 70g llenties
: \ 5,5 mg de ferro

~

J

100g espinacs
K 2,3 mg de ferro j

Del qual un 100% és no hemo

5,5 mg de ferro no hemo

2,3 mg de ferro no hemo

Ferro no hemo: s’absorbeix < 20%

[< 1,1 mg/Fe absorbit] [< 0,46 mg/Fe absorbit]

/ \ Area Integral

de Salut
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Requerimients nutricionals de Fe: 10mg/dia




BIODISPONIBILITAT DEL FERRO

Calci
i . (lactics, peixos, fruits secs, Fosfor
Proteines de la clara d’ou llegums, espinacs, bledes)
(segod, germen de blat,
(conalbimina) llavors de girasol, civada)
Factors dietétics que... Zinc
Proteines de la llet (ostres, ous, llegums,

germen de blat, sesam)

(caseina) ...DISMINUEIXEN

L’ABSORCIO DEL FE :
Fitats

Polifenols

(cereals integrals, lleqgums,

. ) llavors oleaginoses, civada)
(té, café, vi, cacau, raim, pomes,

mores, frambueses, fruits secs)

1 Oxalats
Soja
. . (espinacs, remolatxa, col rissada,
Flbra 'nSOIUble fruits secs, xocolata, té, sego de

blat, orenga, julivert)
(sego de blat, pell de fruites,

amanides, fruits secs)

N
“\ Area Integral

de Salut
\/ Barcelona Esquerra



BIODISPONIBILITAT DEL FERRO

Vitamina C

(citrics, kiwi, fresons,pebrot
vermell, tomaquet, patata)

Dietes mixtes Carn

Factors dietetics que... (vermelles, visceres i

aliments rics en sang)

...AFAVOREIXEN
Fructooligosacarids L’ABSORCIO DEL FE 2

(fibra soluble)

Millora I'absorcio de minerals: (augmenta I'absorcio

) C del Fe-no hemo)
calci, magnesi, zinc i ferro

Betacarotens

(Provitamina A) Vitamina A

(carbassa, pastanaga, espinacs, (fetge, lactics sencers,

albercoc, préssec, mango, taronja, mantega, nata, rovell de I'ou)
mandarina, etc)

/ \ Area Integral
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TECNIQUES PER AUGMENTAR L’ABSORCIO DE FERRO

TECNIQUES ALIMENTS
Remull Cereals i llegums
Maceracio Cereals, llegums, tubercles o llavors
Bacteéries o llevats productors de fitases exogenes Pa
Coccio llarga Llegums
Germinacio Germinats
Torrat Fruits secs

Escalfament suau

Tubercles, cereals (blat de moro,
arros) i llegums

Fermentacio

Productes de soja: miso,
tempeh (dietes vegetarianes)

Afegir liquits-salses riques en vitamina C

Fruites (llimona, taronja) i hortalises (pebrot vermell)

riqgues en Fe

%, Area Integral

de Salut
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COMBINACIONS D’ALIMENTS
PER AFAVORIR L’ABSORCIO DEL FERRO NO HEMO

-

ALGUNES SUGGERENCIES...

Aliments rics en Fe no . . Evitar consumir al
Combinar amb... Cuinar amb... .
hemo mateix temps amb...
. . Butifarra negre
Llegums Fruita ricaen Vit C Xorico g
(llenties, cigrons, (taronja, mandarina, ¢
o Costella de porc
mongetes seques) fresons, kiwi...)
o vedella
Patates
Verdures R s
. Fruita citrica Oli d’oliva Te
(bledes, espinacs) .
Pernil salat Cafe
Vi
Cloisses i muslos Suc de llimona
Cereals d’esmorzar Suc o fruita citrica Llet sencera o
(sense fibra) (taronja o aranja) semidesnatada

N, Area Integral
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MEN)

ESMORZAR Ml MATT DINAR BERENAR SOPAR

- Sue de taronja | - Beguola de soja - Llenties amb | - logur desnatat | - Menestra:

- Pa amb _ cereals ole veroures amlb festuces broguil, carbassa,
tomdouet, civada - Musclos amb pleats L Llavors esparrecs ,bledes,
oli L pernil salat tomaquet de girasol patata
| - Macedownia: -Hamburguesa
Riwl, mango, de vedella planxa

RS |- Fresons

Energin 1820 keal / Proteines 1159 / Fe2R.8wmg / VitB1R 1810 ug / Acfolic 653 ug

/ \ Area Integral
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TRACTAMENT AMB FERRO ORAL

Recomanacions generals

7\
\/

Prendre-ho en deju, amb 'estdmac buit

e

10
Es recomana 1 h abans o 3 h després dels menjar; 9 _
8 v 4y
\\j 57
Acompanyat d’algun aliment ric en vitamina C S 3h

En cas de mala tolerancia, prendre-ho amb aliments per veure si millora
pero aixo disminueix la seva absorcid i eficacia

29%%,
g
**%s

L4
L
oL

No prendre-ho amb lactics, cafe, antiacids
o suplements de calci

Area Integral
de Salut
Barcelona Esquerra



ALIMENTACIO DE L’ANCIA AMB ANEMIA

\/

Equilibrada:

Menjar aliments de tots els grups

Suficient:
Aportar 'energia necessaria per a fer les activitats del dia a dia

Variada:
Aportar tots els nutrients per al bon funcionament de |'organisme

Adaptada:
Reforcar la ingesta d’aliments rics en Fe, Vit B12 i ac.folic
Augmentar potenciadors i disminuir inhibidors de I'absorcio del Fe
Textures modificades

Apetitosa/satisfactoria:
iMenjar hauria de ser un plaer!

de Salut
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!iMoltes Gracies!



