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La disfagia és una malaltia infradiagnosticada i infra-
tractada altament prevalent arreu del mon, sobretot en
adults majors de seixanta-cinc anys i en malalts amb al-
tres factors de risc (comorbiditats). El tractament nutri-
cional d’aquesta malaltia és molt heterogeni i la dieta
sempre tindra modificacions de textura i viscositat per
tal d’assegurar ’eficacia nutricional i la seguretat del
pacient.

Alimentar-se a base de dietes de textura modificada,
pero, suposa un risc de desnutricio en pacients institucio-
nalitzats, ja que la majoria no consumeixen la totalitat
del menjar i, consegiientment, tenen deficits energetics i
nutricionals.

A més a més, diversos articles cientifics constaten que
calen modificacions en I’aspecte fisic i el sabor del plat
per tal d’augmentar 1’adheréncia a aquesta tipologia
d’alimentacio, ja que tot i disposar d’una dieta adequada,
aquesta no ¢s valida si el pacient no la consumeix.

Per a la majoria de les persones afectades de disfagia
orofaringia, la dieta de textura modificada no té un as-
pecte atractiu que faciliti I’adheréncia, sin6 que és una
dieta monotona i dificil de seguir. Aquesta falta de mo-
tivacié per menjar els purés fa que la ingesta sigui insu-
ficient, la qual cosa impacta en el seu estat nutricional.
Per tal d’intentar solucionar aquest problema, en aquest
treball es proposa la incorporacid d’estratégies visuals a
la safata del pacient. Aix0d comporta una senzilla adap-
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taciod que pot crear un gran canvi i millorar la qualitat de
vida.

Aquesta proposta ha estat objecte d’un treball de final de
grau (TFG) consistent en el desenvolupament d’un estu-
di pilot que es pretén dur a terme en una residéncia per a
la gent gran de Barcelona que proporcioni el nombre ne-
cessari de pacients compatibles amb els criteris de selec-
cio establerts préviament. Aquests criteris de seleccio
son: ser adult major de seixanta-cinc anys, estar institu-
cionalitzat a la ciutat de Barcelona i patir disfagia orofa-
ringia a solids.

Aquesta prova pilot té com a objectiu principal justificar
si, amb la incorporaci6 d’estratégies visuals a les safates,
els pacients amb disfagia orofaringia tenen una major
adheréncia a la dieta de textura modificada i, conse-
gilientment, una millora en la ingesta i aixi també¢ en la
qualitat de vida i I’estat nutricional, a fi d’evitar i/o pal-
liar la desnutricio.

«La disfagia és una malaltia
infradiagnosticadaiinfratractada
altament prevalent arreu
del mon.»
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Les estratégies que es proposen son principalment dues.
La primera consisteix a inserir, a la safata que s’entrega-
ra al pacient, una imatge del plat original abans de ser
triturat. [ la segona eina consisteix a modificar la presen-
tacio del plat triturat en si, és a dir, en comptes de posar
I’aliment directament al recipient (bol), s’utilitzaran
motlles de silicona per a elaborar formes similars a les
originals.

Per exemple, en el cas que el plat triturat fos d’arros a la
cubana amb salsitxes, a un costat de la safata situariem el
menjar adaptat en textura amb una forma i color similars
al’original, i a I’altre costat, la fotografia del plat d’arros a
la cubana amb salsitxes (vegeu la imatge 1).

El proposit d’aquestes eines €s fer 1’experiencia dels
apats més agradable, ajudant el pacient a identificar els
aliments que hi ha al puré, cosa que, en alguns casos,
podria despertar la part emocional de I’acte de menjar i
incitar-lo a menjar més quantitat d’'una manera agrada-
ble. La principal utilitat dels resultats seria millorar la
qualitat de vida de les persones amb disfagia i millorar
també el seu estat de salut, principalment disminuint la
desnutricio.

Si els resultats de la intervencio6 son favorables, es podra
continuar treballant en aquest ambit per arribar al maxim
de la poblacid diana i provocar beneficis en aquesta po-
blacio, expandint les estratégies visuals en altres resi-
dencies de gent gran, a casa o inclus a hospitals.

Amb aquest projecte es pretén millorar la qualitat de vida
dels pacients, ja que podrien gaudir d’una dieta de textu-
ra modificada adaptada a les seves necessitats, requeri-
ments energetics i de nutrients, sense renunciar al plaer
que implica menjar.

Un altre aspecte important que cal tenir en compte, si
s’obtenen resultats positius, seria la disminucio del mal-
baratament alimentari. Es clar que si els pacients consu-
meixen més quantitat d’aliment quedara menys residu al
plat.

Pels motius exposats anteriorment es creu que aquest
projecte pot ajudar a reduir 1’alta incidéncia de desnutri-
ci6 que malauradament pateixen molts pacients institu-
cionalitzats que no cobreixen els seus requeriments nu-
tricionals perqué tenen ingestes alimentaries insuficients.

Fotografia del
plat abans de ser
triturat.

Menjar amb textura
modificada, amb una
forma i un color similars
als de I'aliment original.

Imatge 1. Exemple de presentacié d’un plat de textura modificada d’arros
a la cubana amb salsitxes.
Font: Elaboraci6 propia.
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