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Cos’è la malnutrizione ? 
 

 

 
Alterazione dello stato nutrizionale per 

carenza o eccesso (o squilibrio) di calorie, 
proteine ed altri nutrienti che ha effetti 

negativi sull’organismo  

e sulla composizione corporea, 

sullo stato e sulla funzionalità dei vari 
organi ed apparati e sull’ evoluzione clinica. 

 

                                                                           
Elia M, 2000 
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Calo ponderale durante l’ospedalizzazione 

• 61.9% dei degenti perde peso dopo 15 giorni di ricovero (Lucchin, 1984) 

• Nel 63% dei malati lo stato nutrizionale peggiora dopo 15 gg. Di 

ospedalizzazione (Studio HOMIS – Comi 1998) 

• Pazienti ricoverati per ictus presentano malnutrizione all’ingresso nel 8-19%, 

dopo 7 gg dal ricovero nel 26%, dopo 2 settimane nel 35% e all’inizio della 

fase riabilitativa nel 40% (Axelsson 1988) 

• Incremento dell’11.21% alla dimissione di pazienti con BMI<20 kg/m2  

(Dzieniszewski,2005) 

• la massa magra si riduce sensibilmente a partire dall’ 8 giorno di 

ospedalizzazione (Kyle,2005) 



Castellammare  29/11/2013 
4 

Ridurre il costo del wound care: per il paziente con lesioni cutanee e per il budget 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Malnutrizione: epidemiologia 

• Prevalenza nel paziente ospedalizzato: 20-50% (EuroOOPS 2008) 

 

• PIMAI (Project Iatrogenic Malnutrition in Italy)  (Lucchin, 2009) 

     - prevalenza 30.7% 

     - > 65 aa ( 34.3 vs 27.7% ) 

      

     - reparti area medica > reparti  area chirurgica (37% vs 23.3%) 

     - > F 
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Perchè è importante conoscerla? 

 
• Incrementa la morbilità e mortalità 
• Aumenta le complicanze 
• Riduce la risposta immunitaria e predispone alle infezioni 
• Riduce massa e forza muscolare 
• Induce effetti dannosi a livello psichico e scarso interesse per il cibo 
• Compromette la funzione di organi ed apparati 
• Comporta una richiesta di cure maggiore e più prolungata con ritardo nel 

recupero delle performance 
• Prolunga la degenza del 10-15%, in media di 6 giorni( Ministero della 

salute svedese,Bruxelles,2005) 
• Aumenta il rischio di fratture e di LDD e ne ritarda la 

guarigione 
• Condiziona negativamente i risultati delle terapie 
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Malnutrition 

a common problem in patients with an acute or chronic 

disease…and with co-morbidity, such as PU! 
 

Malnutrition: prevalence…?? 
 

•Home care:10 -25%  

•Nursing home:25 -40% 

•Hospital:25 -60% 
 

Todorovic V, 2002; Edington J, 1996/1997; 
 Thomas DR et al, 1991; LPZ 2006 and others 
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Malnutrition 

 

Protein-calorie malnutrition: 
 

- > risk to develop pressure sores 

- > risk to develop chronic wounds 

- < rate of wound healing 

 

-chronic wounds and malnutrition are associated 

with a poor outcome; separately and additionally!! 

 

 

 Berlowitz et al 1989; Breslow 1991; EK et al 1991; Allman RM et al, 1995; 

 Thomas 1997; Mathus-Vliegen EMH, 2001, Stratton et al 2005 
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Allettamento e perdita di massa magra 

Allettamento di 10 giorni determina  perdita di massa muscolare:  
 

• Giovane <  40 anni = meno di 500 gr 
• Adulto >40<65 anni = 1 Kg  
• Anziano > 65 anni = 3 KG 

 
 

 

Per il recupero di 1 KG di FFM sono necessarie in più rispetto 
al Metabolismo Basale:  

 
7000 Kcal nel Giovane 
21000 Kcal nell’anziano 
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I costi della malnutrizione 

Un’analisi USA del 1993 suggerisce che il costo annuale per 
la salute aumenta progressivamente al diminuire del BMI 

La spesa supera di molto quella  per un uomo in  
sovrappeso o obeso ( 1700 $ per un BMI di 39) 
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Malnutrition increases costs 

in UK il costo per malnutrizione e morbosità associata 
supera £ 7 bilioni all’anno, molto più del trattamento 
dell’obesità, patologia che attira fortemente l’attenzione del 
pubblico e delle Istituzioni (BAPEN 2005) 

 

Estimated cost savings in hospitals of £266 million/year if 
nutritional support provided (Kings Fund report) 
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EU parliament 

October 2008 The European Parliament: 

 

•  Malnutrition & obesity key priorities in the 

2008 – 2013 EU Health Strategy 
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EPIDEMIOLOGIA delle  LDD e MPE 

 

 • Il 70% dei pazienti con LDD presenta uno stato di malnutrizione  

 

• In ospedale i pazienti con LDD sono aumentati dell’80% dal 1993 al 2006 

• La metà delle lesioni che insorgono durante il ricovero, appaiono entro i primi 7 gg 
di degenza 

 

• Il  55% dei soggetti a rischio presentano una condizione di malnutrizione 

• La guarigione delle LDD dipende da fattori trofici e circolatori  e  dallo stato 

nutrizionale 

 

 

 

Thomas DR. Issuese and dilemmas in the prevention and treatment of pressure ulcers: a 

review. J gerontol A Biol Sci Med Sci, 2001; 56: M328-340 
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Patogenesi delle LDD 

PATOGENESI     fattori di rischio locali  

                            fattori di rischio sistemici  

                                                                       età 

                                                                       condizioni fisiche 

                                                                       patologie vascolari 

                                                                       invalidità 

                                                                       incontinenza 

                                                                       stato nutrizionale                                                 

                 apporto nutrizionale 

 

 

La malnutrizione è considerata uno dei fattori di rischio sistemici 

principali per lo sviluppo delle LDD. 
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MPE e LDD 
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MPE e LDD 
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Ruolo della MPE nello sviluppo delle UP 

nutrient 

supply

energy 

metabolism

maintenance 

and repair

weakness mobility pressure

oedema

Weight

loss

tissue blood 

flow

Ischaemia

Prominent 

bones

Sensitivity 

to pressure

Poor

intake
PU

Cause dirette 

Cause indirette 

Stratton RJ et al. Disease-related malnutrition: an 
evidenca based approach treatment. CABI Publishing, 
2003. Pag 138 
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MALNUTRIZIONE e  DANNO TESSUTALE 
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MALNUTRIZIONE e  DANNO TESSUTALE 
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DANNO TESSUTALE e MPE 

LDD possono causare: 

ANEMIA 

 

DISPROTIDEMIA 

 dovuta sia alla necrosi 

dei tessuti sia alla 

plasmorrea 

INFEZIONI 
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Fatal conclusion: 

Malnutrition may act as a silent killer!! 
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The Healing Wound 
 

Energy 

Store 

Protein 

Store 

Wound contraction 

Filling 

 Anabolism 

Energy 

 Catabolism 

Protein Synthesis 

Macronutrients 
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Processo di cicatrizzazione 

Ferita 

Emòstasi 

Infiammazione 

Angiogenesi 

Tessuto di granulazionee 

Remodellaggio 

Cicatrizzazione 

Riparazione del  
tessuto connettivo 

Contrazione 

RO° 

Vitamina C 
Vitamina A - E 
Selenio 
               

Energia 
Proteine 
Arginina 
      

        Zinco 
w6/w3 



 

Aumento delle richieste energetiche  
 Chernoff R.S., 1990-Breslow R.A, 1993 

 1500-1850 

2300 -2450 

Adulto  
sano 

Kcal/die 

   Fabbisogni energetici aumentano di 200-600 Kcal/die 

Piaghe 
Sottocutanee 

Piaghe 
Superficiali 

 Piaghe 
 Profonde  

1850-2100 
2100-2300 



Aumento delle richieste proteiche 

 50-70 

100-120 

Adulto  
sano 

g proteine/die 

Fabbisogni proteici aumentano di  20-60 g/die 

Piaghe 
Sottocutanee 

Piaghe 
Superficiali 

 Piaghe 
 Profonde  

70-80 

80-100 

1,5-2,0 g  
proteine 
kgpc/die 1 g  

Kgpc/gg 

Chernoff R.S., 1990-Breslow R.A, 1993 
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Fabbisogni Calorici 
• Fabbisogno calorico = 30-35 kcals/kg/die 

• Può essere necessario aumentare l'apporto calorico del 
50% o più a seconda della gravità della ferita 

Fabbisogni Proteici 

• Variano a seconda della ferita e della perdita di proteine 

• Fabbisogni basati sulo stadio dei decubiti: 

 Stadio I- 1.0 g/kg 

 Stadio II- 1.0-1.2 g/kg 

 Stadio III- 1.25-1.5 g/kg 

 Stadio IV- 1.5-2.0 g/kg 
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 Fabbisogno idrico  

 
   La disidratazione è un fattore di rischio importante per lo 

sviluppo delle UP 

 

apporto minimo 1.5 L/die o 30 ml/kg di peso corporeo 

 

un adeguato stato di idratazione svolge un ruolo importante: 

- Regolazione della temperatura corporea 

- Mantenimento del volume ematico 

- Trasporto  di sostanze nutritive e di scarto 

- Mantenimento del flusso ematico e di una buona resistenza 

della pelle 
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Possible “wound” nutrients..: 

 

Nutrient   Function 

 
  

Energy    Increased requirements  
 

Protein    Collagen synthesis;  

    wound contraction;  

    scar formation; immunity 
  

Arginine/GLN/HMB  Collagen deposition; wound strength;  

    vasodilation;  

    immune response protein retention  

 

  
Zinc  Protein synthesis; cellular growth; deficiency impairs healing  

Vitamin A Collagen synthesis; immune response; wound closure  

Vitamin C Collagen synthesis; wound strength  

Vitamin E Wound strength; antioxidant  
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Nutritional substrates  for special purpose 

 

    

•   Immunomodulation  

•   Immuno enhancing effects  

•   Anticatabolic effects 

•   Bioactive molecules precursors (positive)  

• Reduction of  duration and magnitude of  inflammatory 

response 
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Arginina 

1. Attività immunomodulatoria 

2. Stimola la produzione di collagene 

3. Attiva i macrofagi 

4. Effetto anticatabolico 

5. Azione di detossicazione 

ammoniacale  

6. Azione vasodilatatrice (NO) 

 

 

 

 

 

C6H14N4O2 

P.M.174.20 

pKa=2.17-9.04-12.48 

PI=10.76 

Emivita plasmatica 7.0 min 
Conditionally essential aa 
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Arginina e riparazione tessutale 

 

Stimola : 
 

- la produzione di collagene (prolina-idrossiprolina) 
    
- il deposito di collagene  nell’area  della ferita 
 
- migliora la circolazione sanguigna  da e verso  la  parte malata 
 
- l’ attività immunitaria cellulare (Linfociti T)  
 
- aumenta la ritenzione di Azoto 

 
 
 
Effetti positivi in dosi: 15g/die   
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SUPPLEMENTAZIONE di  ARGININA 

10 g  

 ARGININA  

12 g arginina cloridrato 

17.8 g arginina aspartato 

18.4 g arginina glutammato 

• Ben assorbita per via orale 

• Picco plasmatico ~ 2 ore 

• somministrate a stomaco vuoto  ( 1 h prima o 3 h dopo) 

• Alcune formulazioni contengono sorbitolo 
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β-Hydroxy- β -Methylbutyrate (HMB) 

 metabolite of the essential amino acid leucine 

• Leucine is an essential amino acid that has the highest oxidation 

rate of  all amino acids during exercise. 

 

• HMB derived from leucine is converted to HMG-CoA in some 

tissues and serves as a key carbon source for cholesterol synthesis 

in various cell types. 

 

• The human body produces about 0.2-0.4 grams per day. 

 

 

 

 

           OH             O 

 

 H3C -CH2-CH2-C-O- Ca + 

          

           CH3 
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β-Hydroxy- β -Methylbutyrate (HMB) 

•Riduce la proteolisi muscolare (1-3) 

 

•Aumenta la ritenzione di azoto (anabolismo proteico)   (4) 

 

• Proprietà antiinfiammatorie (5) 
 

 

 1. Alon 2002. 2. Nissen 1996. 3. Gallagher 2000. 4. Kuhls 2007. 5. Hseih 2006. 6. Curran 2006 , . 7. 

Shi 2007. 8. Wilmore 2004. 9. Williams 2003. 10. Barbul 1990. 11. Stechmiller 2005, 12. Kirk 1993, 

13. Williams 2002.  14. Campos 2008.  15. Karna 2001.,  16. Peng 2005. 17. Wilmore 2001 

• CPK is 30-80% lower 

• Less muscle breakdown 

•  Lower 3- methylhistidine 

•  Lower proteases 

• Less sorenes 
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Nel gruppo trattato con specifici integratori nutrizionali: 

- dopo 8 settimane guarigione acellerata delle ferite (P< 0.016) 

- riduzione del PUSH (Pressure Ulcer Scale for Healing) più rapida (P< 0.033) 

- minor n° di medicazioni settimanali (P< 0.045) 

- minor impiego di tempo per la medicazione (P< 0.015) 
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 Objective: effect of  HMB, arginine, and glutamine supplementation on wound 

collagen accumulation 

 Study Design: randomized, double-blind, isonitrogenous, isocaloric 

supplementation of  nonessential AA, controlled 

Williams JZ, Abumrad N, Barbul A: Ann Surg 2002;236:369-375 

Collagen synthesis is significantly 

 enhanced in healthy elderly 

volunteers by the oral administration 

of  a mixture of  arginine, HMB, 

and glutamine.  

 

 

Data collected at 2 weeks 
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SELENIO 
 

 

 

 

“..La carenza di Selenio rallenta il processo di 

cicatrizzazione e compromette  la risposta immunitaria”     

(Meyer 1994)   
 

MINERALI 

 ZINCO 
Cofattore dei metallo enzimi nella rigenerazione tissutale: stimola la 

mitosi cellulare e la  proliferazione dei fibroblasti 
 

 “..La supplementazione di Zinco porta ad un aumento 

   della velocità di epitelizzazione” ( Soloman ’89) 

Cofattore enzima superossido dismutasi,  contrasta l’ossidazione cellulare 
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MINERALI 

La maggior parte degli anziani  
 

con lesioni croniche  
 

 presenta bassi livelli ematici di: 
 
     

 Zinco -Vitamina A-Vitamina  E-  vitamina C 
                         
     
    
 
 
 

(Rojas, Dermat. Surg,25,’99) 
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Vitamina A 

- Antiossidante 

- Stimola il processo di crescita delle cellule epiteliali 

- Stimola il sistema immunitario 

 

    

   Deficit di Vitamina A : 
    rallenta il processo di cicatrizzazione   
    Aumenta la suscettibiltà alle infezioni  
                             
 

(Hunt 1986,  Flanigan 1997) 
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Vitamina C 
- Antiossidante 

 - Stimola la sintesi del collagene 

 - Stimola  la formazione dei fibroblasti  

 

  Deficit di Vitamina C : 

  Aumento del rischio di formazione di LDD 
 

Vitamina E 

- Antiossidante 

 - Stimola il sistema immunitario 
 

VITAMINE 
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Linee guida LDD e supporto nutrizionale 



Castellammare  29/11/2013 
43 

Ridurre il costo del wound care: per il paziente con lesioni cutanee e per il budget 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Linee guida LDD e supporto nutrizionale 

GUIDELINE ON NUTRITION IN PRESSURE 

ULCER PREVENTION AND TREATMENT 

COVERS WHOLE NUTRITIONAL CYCLE 

 

 

Of course, nutritional actions take place in 

association with all other appropriate PU 

interventions......! 

 

 

 

 

 

Guideline and explanation were published in JOW, 

2004; see also: www.epuap.org 
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CONSIDERAZIONI 

Nutrition mentioned in every guideline, but the degree of  

attention showed a large variation 

 

The recommendations regarding nutritional assessment, 

prevention and treatment mainly had a general and often 

only an intentional character 



EXPERIENCE:  

Nutrition is often too late if  you start thinking of  it..! 

 

•in daily practice of PU 

prevention and treatment 

there often is a lack of 

nutritional alertness! 

 

 
Schols JMGA et al,2000; Bours GJJW 

et al, 1998/1999; Naber AHJ,Schermer 

T, Bree A, 1997; Sauerwein HP, 

Romijn JA, 1999 Thomas DR et al, 

1991; Berkhout AMM, Cools HJM, 

Mulder JD, 1994 

Do you think they have forgotten us?? 
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LDD quale TRATTAMENTO ? 

In prevenzione: mantenere un “normale” stato di nutrizione  

                          correggendo la malnutrizione se presente 

 

 

In terapia : fornire, con le modalità più fisiologiche, i fabbisogni 

                   calorici, proteici, multivitaminico-minerali e di 

                   oligoelementi incrementati della quota necessaria ad 

                    ottenere la rigenerazione tissutale 
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Intervento Nutrizionale 

Dieta personalizzata/rinforzata 

Integratori iperproteici per os 

Farmaconutrienti 

Nutrizione Artificiale 

Enterale 

< 30 giorni SNG 

> 30 giorni PEG   Parenterale 



Castellammare  29/11/2013 
49 

Ridurre il costo del wound care: per il paziente con lesioni cutanee e per il budget 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Intervento Nutrizionale 

REGIME NUTRIZIONALE MIRATO 

 
SECONDO LE SPECIFICHE ESIGENZE NUTRIZIONALI DEL PAZIENTE SENZA 

TRASCURARE I SUOI GUSTI E LE SUE ABITUDINI 
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Supporto nutrizionale 
 

E’ fondamentale sia nella fase di prevenzione che di trattamento delle 

lesioni da decubito. 

  

Livelli sierici di Albumina inferiore a 3.5 mg/dl, una conta linfocitaria< 

a 1800/ul e un calo ponderale (>15%) sono indizi suggestivi di 

malnutrizione.  

 

Il pz malnutrito deve assumere una alimentazione ad alto contenuto 

proteico e ipercalorica. 

 

E’ indicata la somministrazione quotidiana di complessi multivitaminici 

e di minerali. Utile in particolare la somministrazione di vitamina 

C(500 mg/die) e di Zn(15 mg/die) per favorire la guarigione delle 

ulcere.  
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Intervento Nutrizionale 

 

SUPPLEMENTI ORALI  

 
SECONDO LE SPECIFICHE ESIGENZE NUTRIZIONALI DEL PAZIENTE 

E SOTTO CONTROLLO NUTRIZIONALE 

 

 

NUTRIZIONE ARTIFICIALE 

 
NUTRIZIONE ENTERALE DI SUPPORTO O TOTALE 

NUTRIZIONE PARENTERALE DI SUPPORTO O TOTALE 
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SUPPLEMENTAZIONE NUTRIZIONALLE 

 

EFFETTI: 

 
• limita la progressione della sarcopenia  

• ottimizza il turnover e la funzione delle proteine muscolari, incrementando la 
produzione di miosina ed actina,  

 

L’introduzione di aminoacidi essenziali come la LEUCINA determina un 
aumento del potenziale anabolico determinando uno stimolo alla sintesi delle 
proteine muscolari.  

 

Altri interventi nutrizionali prevedono la supplementazione con antiossidanti 
come i caroteinoidi che riducono lo stress ossidativo e l’infiammazione cronica. 

 

 

 
Kim JS et al., Dietary implications on mechanisms of sarcopenia: roles of protein, amino acids and antioxidants. J Nutr 

Biochem. 2010 Jan;21(1):1-13.  

Rieu I, Balage M, Sornet C, Giraudet C, Pujos E, Grizard J, Mosoni L, Dardevet D. Leucine supplementation improves 

muscle protein synthesis in elderly men independently of hyperaminoacidaemia. J Physiol 2006;575:305–315 

Samba, R.D.; Lauretani, F.; Ferrucci, L. Carotenoids as protection against sarcopenia in older adults. Arch. Biochem. 

Biophys. 2007, 458, 141-145. 
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Intervento Nutrizionale 

Evidence shows nutrition support can prevent pressure ulcers 

in at risk groups: 
 

‘Nutrition support, particularly high protein oral nutritional supplements, can significantly reduce 

the risk of  developing pressure ulcers (by 25%)’ 

 

(Stratton et al 2005) 

Nutrition may also be vital to enable the healing of  pressure 

ulcers: 
 

A recent systematic review suggests that the healing of  pressure ulcers may be improved with 

nutritional support 

 

(Stratton et al 2005) 
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      TUTTI sono d’accordo che 

 bere ed alimentarsi in modo  CORRETTO 

sia essenziale per le persone sane,  

ma 

c’è ancora chi crede che queste due necessità 

non si applichino agli individui malati 
 

 

 

 

 Editoriale del British Journal of  Anesthesiology 


