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EVALUACION NUTRICIONAL

La valoracion nutricional es consider un procedimiento que detecta finalidades
de resolver las sefales e indichs igos que muestran factibles privaciones
sobrantes nutrimentos, mensurar | ctura somatica del individuo, distinguir
las sefiales bioquimicas acompariad n la malnutricion, apreciar si el consumo
sin grasa es conveniente, apreciar Iys aracteristicas de la persona, elaborar la
evaluacion de la situacion nutriciofigh, reconocer a las personas que logran
favorecerse de algun acto nutricional@y por ultimo mas adelante apreciar la virtud
de un método nutricional.

La situacion nutricional es el reflejo &ie la salud. Se encarna de 2 técnicas para
evaluar el estado nutricional como EVALUACION OBJETIVA (conveniente en
personas desnutridas o que padecen riesges”de entrar en una desnutricion, se
conduce por medio de la atencion de sefiales de direccion sencillo y util como
clinicos, antropométricos, dietéticos, etc) y EVALUACION GLOBAL SUBJETIVA
(compone el andlisis del trastorno que provpca la hospitalizacion criterios clinicos
conseguidos de galteraciones en el influjoj somatico consumo nutritivo, indicios
gastrointestinale$ y talento practico, su objetivo de esta evaluacion es averiguar a
personas con riegos y signos de desnutricion). (

La antropometria se enfoca en andlisis de un limitado digito de providencias
los procedimientos son simples, seguros y no invasivos, precisos y
I se emplea protocolos normalizado§ y el componente insustituible es
movil. En la utilizacion de tablag de referencias la ceremonia de
asegurarse con el dedicado enfsu crecimiento y los enseres de
rresponden registrarse con ko \para asegurar la principal fidelidad
dﬁd de los documentos. Se@@@onSideran las siguientes tomas de

O (se evalta con la perso n ropa interior en bascula clinica
0 - 100 g), TA* A (se valora con un tallimetro vertical, o un
tadiometro, precision minimajde 0.5 m y maxima de 0.1 cm), INDICES
ONDEROESTATURAL eflazan el peso con ’f(va talla y permiten una
catalogacion mas obvi ‘ uacion nutrcional alp/;gy.le un simple aprecio
apartado de peso Camente poseela apl;e’ciq en una valuacion
longitudinal del des ION PESO/TALLA (por medio de percentiles o
calculando puntuaciol § independientemente de
YNFPORCENTAJE DE TALLA
ICion &onica con repercusion en

ores de 60 meses), gl/CE
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NUTRICIONAL (complicado de manifestarte, en nifios grandes puede ser
clasificado de sobrenutridos y los pequefios de subnutridos), INDICE DE MASA
CORPORAL (sencillo de calcular y cuado para averiguar la obesidad en
adultos es 30 para obesidad, 25 /par@@sobrepeso, 18.5 para delgadez grado I,
grado Il 17 y grado Ill 16), PERIMETRE@ (medida con un cinta métrica inextensible
y flexible calibrada en milimetrosfy Itimo PLIEGUES (para poder medir los
pliegues cutaneos se realiza con un | librador de presion constante de 10g/m2
con presion de 0.2 mm los mas utiliz q son lange, holtain y harpenden).

El objetivo de la valoracion nutricio varia del ambito en que se florece. En
observaciones epidemiologicas tal comprende una finalidad representativa
hacia un vecindario en cambio el andlisis inquiridos auxilia a enlazar las
peculiaridades nutricionales del éreabde analisis con el aspecto de trastornos. En
practicas clinicas la finalidad principal es reconocer a personas con malnutricion o
con peligro avivando de dificultades por su- peculiar trastorno o los métodos
aprovechados entre ellas cirugia, quimigterapia, radioterapia, etc. En la
investigacion clinica la valoracion nutricional auxilia a consolidar la
correspondencia fle las areas al principio/y a supervisar las observaciones al
apoyo nutricional y ayuda a diferenciar [a personas que necesitan acciones
nutricionales y a€cede una oportuna superyision del tratamiento. Una conveniente
situacion nutricignal accede a conservar la estructura corporal y las ocupaciones
celulares de nuestro organismo a diferencia de'la malnutricion toleran un numero
de cambios ajustables y practicos.

isminucion de peso a causa de @isminucion de tejido adiposo, en
ad de masa muscular y §j bio expresivo de las proteinas
demas), KWASHIORKOR ESNUTRICION PROTEICA (causado
iento de la contribucién prot 0 acrecentamiento de la intimacion
ugias mayores), DESNUTRICION

bajo de ingestas 0 pe '
una alimentacion s I S@l@ncuentra una dieta pla,lante todo ocasionada

por un menor consu : elales y frutas, po P(,l,? en los- nifios en el
momento de defecto ‘de nut urge cu o/'_ ; allmentos mgerldos son
hipercaldricos, pero sonimperfectos en otros nutriénte basicos para el desarrollo,
como el hierro, calciggfo V|tam|nas en(&s Ay C, por ejemplo).
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Las sefales de analisis del estado nutricional tienen como objetivo EVALUACION
ANTROPOMETRICA (mensuraciéon de jlas magnitudes y constitucion total de
nuestro cuerpo humano, inestable egiéas que son dafiadas por la nutricion
mediante el ciclo de la vida), INDI S QUE EVALUAN MASA CORPORAL
TOTAL (indice de Peso para la Talla centaje de peso de referencia, porcentaje
de peso usual o habitual yfP aje de pérdida reciente de peso),
INDICADORES DE MASA GRAS DE ADIPOSIDAD (la masa grasa se
encuentra formada por el tejido adi sﬂbéﬁ;téneo y perivisceral, aportando el
indice de masa corporal, grasa corpgral, ‘contorno de cintura pliegue tricipital,
pliegue subescapular, entre otros. Enfél adulto sano, la masa grasa tiene valores
de 10 a 20% en el hombre y de 15 30% en la mujer) e INDICADORES DE
MASA MUSCULAR O MAGRA MASA LIBRE DE GRASA (simboliza
aproximadamente 80% del peso corporal total, introduce todos los elementos
practicos de nuestro organismo comprometidos en los sucesos metabélicamente
activos. Las fatalidades nutricionales se encyentran enlazadas con el volumen de
esta conducta, contiene huesos, musculos,fagua extracelular, tejido nervioso y
todas las demés células que no son adipocitgs o c’élulas grasas).
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https://www.pediatriaintegral.es/publicacion-2015-05/valoracion-del-estado-nutricional/
https://www.pediatriaintegral.es/publicacion-2015-05/valoracion-del-estado-nutricional/
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-16112010000900009#:~:text=En%20este%20orden%20de%20ideas,asociados%20con%20malnutrici%C3%B3n%2C%20d)%20Valorar
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-16112010000900009#:~:text=En%20este%20orden%20de%20ideas,asociados%20con%20malnutrici%C3%B3n%2C%20d)%20Valorar
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-16112010000900009#:~:text=En%20este%20orden%20de%20ideas,asociados%20con%20malnutrici%C3%B3n%2C%20d)%20Valorar
https://www.seom.org/seomcms/images/stories/recursos/infopublico/publicaciones/soporteNutricional/pdf/cap_04.pdf
https://www.seom.org/seomcms/images/stories/recursos/infopublico/publicaciones/soporteNutricional/pdf/cap_04.pdf

