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But : 

Définir une stratégie de dépistage de la dénutrition adaptée aux conditions de l’EHPAD.
Méthode : 

Analyse des difficultés d’utilisation du MNA, recherche d’une méthodologie par scoring basée sur le poids, l’IMC et les facteurs de dénutrition endogènes ou exogènes.

Résultats : 

Adaptation du MUST (Malnutrition Universal Screening Tool), préconisé par la British Association for Parenteral and Enteral Nutrition (BAPEN). Construction d’un processus en deux temps : 

- un premier temps pour les résidents entrants (graphique 1), pour lesquels le MUST n’est pas calculable (absence de variation de poids ou d’informations de facteurs aggravants). La prise en charge est celle proposée par l’HAS.

- un second temps (graphique 2) lorsque le résident est présent dans l’institution

Discussion : 

En choisissant le MUST comme outil de dépistage de la dénutrition, nous avons fait le pari d’une pesée mensuelle. C’est un choix technique mais surtout stratégique, car la variation de poids d’une personne âgée est un indicateur fondamental de sa prise en charge nutritionnelle. 

Les modalités de renutrition de ce scoring demeurent similaires à celles proposées au regard de l’IMC. Nous les avons seulement ajustées aux besoins d’une population très âgée et très dénutrie.

