
Diminution  
des apports 
nutritionnels

Modification  
des besoins

(hypercatabolisme)

Comprendre la dénutrition
Dénutrition = déséquilibre apports/besoins

Concerne ~2 millions de Français
(données du Collectif de lutte contre la dénutrition, 2016)

Avec des conséquences parfois lourdes…

• �Déséquilibre entre les apports et les 
besoins protéino‑énergétiques de 
l’organisme. 

• �Entraîne des pertes tissulaires 
involontaires ayant des conséquences 
fonctionnelles délétères. 

2 millions  
de personnes 

en France

4 à 10%  
des personnes âgées à 
domicile (+70 ans)

20 à 40%   
des malades hospitalisés  
(dont 40% des cancéreux et 
40% des malades d’Alzheimer)

50%  
des personnes  
âgées hospitalisées

10%  
des enfants hospitalisés

Augmentation des 
pertes ou défaut 

d’absorption

www.boitalait.fr

Besoins
Apports

nutritionnels

dénutrition Amaigrissement 
hypoalbuminémie Immunodépression Infections 

urinaires
Infections 

respiratoires
Troubles 

psychiques Iatrogénie Chutes Escarres Etat 
grabataire décès

stade de réversibilité
(déficit immunitaire, infections urinaires, respiratoires, troubles psychiques)

stade d’irréversibilité partiellE ou totale
(chutes, escarres)

Comment agir ?
La stratégie de prise en charge va dépendre de l’état nutritionnel initial et de l’évaluation des apports 
nutritionnels. Elle est ré-évaluée très régulièrement en fonction de l’évolution du patient.

Conseils nutritionnels
• ≥ fréquence des prises alimentaires
• Pas de jeûnes > 12h
• ≥ aliments riches en protéines/énergie
• Aide aux repas

enrichissement
• �Lait en poudre, lait concentré, fromage, 

fromage râpé,
• œufs,
• Crème fraîche, beurre fondu, huile,
• Poudre de protéines. compléments nutritionnels 

oraux (cno)
A adapter aux goûts, appétits et 
handicaps du patient.

NUTRITION entérale, en cas de :  
• �Echec de la nutrition orale
• Problème de déglutition
• Dénutrition sévère

nutrition parentérale, en cas de :
• Malabsorptions sévères
• �Occlusions intestinales
• Echec de la nutrition entérale
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D’après la spirale de la dénutrition, travaux de Monique Ferry


