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PROLEG

Poques vegades tenim l'ocasié de comprovar com un grup de professionals sén capagos d'organitzar-se i
assolir, en un curt periode de temps, objectius de tanta transcendéencia.

Els dietistes-nutricionistes de Catalunya aconsegueixen fer-se imprescindibles. Orgullosos i convenguts de la
seva professid, fan pinya amb el CoDiNuCat com a instrument per millorar la salut de les persones.

En una societat sotmesa als capricis de la modernitat, del canvi climatic, de la tecnologia, de I'accés a
informacio sovint de dubtosa solvencia, i en la qual cada vegada s6n més presents les diferencies socials, els
trastorns cronics i les malalties invalidants, tenim un col-lectiu compromés amb les persones, que es fa lloc
esgrimint amb tota garantia l'irrefutable argument del rigor académic.

Ningu no pot discutir avui el paper del dietista-nutricionista en la recuperacié d’'un pacient en una unitat de
cures intensives, sotmés a una intervencioé quirdrgica o a quimioterapia, afectat per una intolerancia o amb un
mal habit alimentari.

El CoDiNuCat ha aconseguit que aquests professionals siguin essencials en el nostre sistema de salut i
que treballant brag a brag amb totes les altres professions sanitaries, amb la indudstria alimentaria i amb
altres institucions publiques i privades, els nostres infants creixin de forma saludable, els nostres esportistes
assoleixin millors marques i els nostres avis puguin gaudir d’'una vellesa balsamica malgrat la petjada del seu
itinerari vital.

Aquesta memoria és l'evidencia d'una feina ben feta i d’'un futur encoratjador.

Enhorabona.

Antoni Castro Salomé
Dega de la Facultat de Medicina i Ciencies de la Salut
Universitat Rovira i Virgili






1. INTRODUCCIO GENERAL

» Elllegatdeles juntes liderades per Nancy Babio

L'aprovacio del Decret de creacioé del Col-legi, el 9 d’abril de 2013, marca l'inici d'una nova etapa en el moviment
dels dietistes-nutricionistes (D-N) de Catalunya, després d’un periode d'incubacié per mitja de I'Associacio
Catalana de Dietistes-Nutricionistes (ACDN), que va iniciar la seva marxa pels volts del 2001.

El CoDiNuCat ha permés d’una manera rotunda consolidar 1a Figura del D-N
en tots els ambits de la vida catalana i, fins i tot, espanyola. Una professid

que ha adquirit visibilitat, més reconeixement social i s’ha convertit en
un col-lectiu amb capacitat per aconseguir resultats en beneFici dels seus
col-legiats i de |a societat en general.

El Col-legi ha treballat molt estretament amb 'Administracié catalana per aconseguir un reconeixement a
I'importantissim paper del D-N en la sanitat publica, amb l'aspiracié que arribi a formar part del sistema
d’atencié primaria que tants beneficis reportaria a la ciutadania, evitant i combatent malalties, i ajudant les
arques sanitaries amb estalvis substancials en despeses sanitaries i en hospitalitzacions, a més dels estalvis
no menys importants que es deriven de 'absentisme laboral. En aquest sentit, va ser decisiva la compareixenca
de la doctora Nancy Babio davant la Comissié de Salut del Parlament de Catalunya, en la qual va defensar la
necessitat d’'inclusié del D-N en atencié primaria, el 20 de juliol del 2017.

S’ha aconseguit que la Generalitat de Catalunya reconegui el grau de Nutrici6 Humana i Dietética com una de
les titulacions per accedir a I'especialitat de salut publica. També es va aconseguir la inclusié del D-N en el nou
model de prescripcio i dispensacid de nutricié enteral domiciliaria, un afer pioner a I'Estat espanyol, gracies al
suport del Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya i del Servei Catala de Salut (CatSalut).

També han estat fluides les relacions amb tots els estaments de la Generalitat de Catalunya integrant-los
en diferents comissions de treball o projectes, com és ara la Taula de dialeg de trastorns de la conducta
alimentaria, liderada inicialment per I'Agéncia Catalana del Consum i ara per I'Agéncia de Salut Publica de
Catalunya (ASPCAT); el Consell d’Alimentacié del Departament d’Agricultura, Ramaderia i

Pesca (DARP), el projecte “Abordatge de la desnutricié en el pacient cronic complex”,
entre d'altres.

Les relacions institucionals s’han estés a I'Estat espanyol per mitja de contactes
amb el Ministeri de Sanitat i altres organismes publics i els col-legis professionals
homolegs per a la creacié del Consell General de Col-legis Oficials de Dietistes-
Nutricionistes (CGCODN). En l'ambit internacional, s’ha participat en els
congressos de la Federacié Europea d’Associacions de Dietistes (EFAD) i
personalitats rellevants han fet presentacions en les jornades del CoDiNuCat.

La iniciativa més significativa dins l'area de responsabilitat social
corporativa del CoDiNuCat la constitueix, sens dubte, el projecte “Aixo s’ho
val!”, un acord establert amb entitats com ara I'’Associacio de Celiacs de
Catalunya, I'Associacié de Diabetis de Catalunya (ADC), la Federacio
Catalana Entitats contra el Cancer (FECEC) i la Creu Roja per ajudar els
grups més vulnerables que necessiten una atencié individualitzada
del D-N. En aquest sentit, el CoDiNuCat paga aquestes consultes que
atenen els col-legiats que s'incorporen al projecte. Aixi, els diners dels
col-legiats retornen als mateixos col-legiats per mitja d'un projecte
de responsabilitat social corporativa. També s’han establert acords
amb I'Académia de Ciencies Médiques i de la Salut de Catalunyai de
Balears i I'Observatori de la Dieta Mediterrania, entre d'altres.

El CoDiNuCat ha visibilitzat el D-N en els mitjans de comunicacio i


https://www.youtube.com/watch?v=pH797advZ-Q&t=665s
https://www.youtube.com/watch?v=pH797advZ-Q&t=665s
https://www.codinucat.cat/la-generalitat-ha-acceptat-la-proposta-del-codinucat-de-reconeixer-el-grau-de-nutricio-humana-i-dietetica-com-a-titulacio-academica-per-accedir-a-lespecialitat-de-sanitat-publica/
https://www.codinucat.cat/prova-pilot-per-la-recepta-electronica/
https://salutpublica.gencat.cat/ca/detalls/Article/20170629-LASPCAT-amb-la-campanya-Aixo-sho-val
https://salutpublica.gencat.cat/ca/detalls/Article/20170629-LASPCAT-amb-la-campanya-Aixo-sho-val
https://www.codinucat.cat/area-de-responsabilitat-social-corporativa/
https://www.codinucat.cat/area-de-responsabilitat-social-corporativa/
https://www.celiacscatalunya.org/blog/2018/09/05/projecte-aixo-sho-val-del-collegi-oficial-de-dietistes-nutricionistes-de-catalunya/
https://www.celiacscatalunya.org/blog/2018/09/05/projecte-aixo-sho-val-del-collegi-oficial-de-dietistes-nutricionistes-de-catalunya/
https://adc.cat/relacions-institucionals/aixo-sho-val-tofereix-atencio-nutricional/

El Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya

atorga:

en vals bescanviables, repartits equitativament, a les seguents entitats:

%ﬁ Creu Roja FE'\;EC

Barcelona, de

Carmen Cabezas, subdirectora de I'Agéncia de Salut Publica de Catalunya i Nancy Babio, presidenta del CoDiNuCat. Presentacio del
projecte “Aixo s’ho val!”. Agencia de Salut Publica de Catalunya, 29 de setembre 2017.

en les xarxes socials i, per tant, en la vida de tota la ciutadania. Els seus missatges s’han fet sentir amb nitidesa
contra l'intrusisme professional i, en consegiient, sobre els perills que comporta per a la salut la promocidiila
difusié de les dietes miracle; els medicaments que curen malalties greus o les receptes o els productes que
es basen en pseudociéncia, tan estesos a Internet. En un sentit critic i reivindicatiu, el CoDiNuCat ha emprat
tota la seva influéncia per aconseguir que la Universitat de Barcelona eliminés de la seva oferta formativa el
postgrau universitari en psiconeuroimmunoendocrinologia (PNIE), un curs de terapies nutricionals alternatives,
d’eficacia no provada cientificament i que no estava reconegut pel Ministeri de Sanitat.

Cada any, han estat nombrosos els actes relacionats amb la presentacio del Col-legi als futurs graduats
de les diferents universitats catalanes i amb el Illiurament d'orles o premis als millors estudiants, i han estat
constants els acords de col-laboracié per a l'intercanvi de coneixements amb les universitats Ramon Llull
(URL), Rovira Virgili (URV), de Lleida (UdL), de Barcelona (UB) i de Vic (UVic). Cal destacar que cada any
es graduen aproximadament 250 D-N en les cinc universitats catalanes que imparteixen la titulacié i que,
actualment, hi ha a Catalunya gairebé 1600 professionals col-legiats, dels 5297 de I'Estat espanyol, la qual
cosa comporta un 30,2% del total.

» LaFformacid continuada

Lambit de la formacié continuada ha estat una de les tasques permanents del CoDiNuCat, principalment
gracies al'impuls de Nancy Babio i Isabel Megias, ambdues professores del grau de Nutrici6 Humana i Dietética
en la Facultat de Medicina i Ciéncies de la Salut de la URV, i de Cristina Moreno, professora de la UdL. Totes
tres van constituir la Comissié de Formacié Continuada i van promoure cursos de qualitat reconeguda pel
Consell Catala de Formacié Continuada de les Professions Sanitaries (CCFCPS). Aixi, cada any hi ha hagut un
bon nombre de cursos de formacié continuada, amb I'objectiu de mantenir el col-lectiu sempre capdavanter
en el coneixement. En aquest sentit, es pot destacar el gran impuls en I'ambit de la nutricié esportiva pel fet de
dirigir el primer postgrau de Nutricio i Dietética Aplicada a I'Activitat Fisica i 'Esport. Fruit d'aquest postgrau, es
va crear una gran demanda d’'aquests professionals formats pel CoDiNuCat. Posteriorment, altres postgraus
d’especialitzacié que cal destacar ha estat el Curs basic i avancgat de diabetis, el de trastorns de la conducta
alimentaria i el de dietes vegetarianes.
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https://www.ara.cat/societat/ub-suprimeix-postgrau-xevi-verdaguer_1_1304315.html

La formacioé continuada és un valor per a I'éxit professional del col-lectiu i el lema “Levidéncia cientifica, la base
de la seva professionalitat” va ser un dels esldgans més afortunats que van marcar l'objectiu del CoDiNuCat. El
Col-legi ha dedicat moltes hores i recursos a les jornades formatives de tematica molt variada i sempre amb
una finalitat practica. El 2013, el CoDiNuCat va entrar a formar part del CCFCPS i va presidir el Consell Técnic
de Dietética i Nutricid, constituit per la Comissié Directiva de I'ACDN, liderada també per Nancy Babio.

Les jornades i cursos han tingut sempre una amplia participacié, amb especialistes de primera linia, i fins i tot
de I'ambit internacional. Les jornades anuals s6n una font de coneixement constant. Altres actes extraordinaris
han estat el Primer Simposi Catala sobre Planificacié Dietética Nutricional i Ergonutricié per a I'Entrenament
Esportiu, les jornades sobre els perills dels tractaments sense base cientifica (PNIE) i innombrables ponéncies
sobre les dietes adequades a les grans malalties com les malalties cardiovasculars, l'obesitat, el cancer, la
diabetis, entre d'altres. Altres cursos que van cridar I'atenci6 i van tenir un aforament complet van ser els
relacionats amb el document Lalimentacid saludable en I'etapa escolar. Guia per a families i escoles, sobre
I'etiquetatge frontal dels aliments (Nutri-Score), sobre sortides professionals, intrusisme, etc. Aquesta gran
participacié va continuar, fins i tot amb la formacidé telematica amb l'inici de la pandémia, i va abordar materies
tan diverses com la regulacié europea en matéria de seguretat i proteccié de dades, la nutricié i la COVID-19
(amb una gran assisténcia de professionals de ’America Llatina), com gestionar la marca personal o com
elaborar infografies per il-lustrar treballs i presentacions, entre altres matéries.

» EIlGrup de Treball de Nutricio Clinica i el programa “La veu cientifica”
En aquesta memoria es mostren les publicacions més importants del CoDiNuCat.

Cal destacar I'activitat del Grup de Treball de Nutricio Clinica, 1a qual ha
culminat amb el document de consens sobre 13 nomenclatura de les dietes
hospitalaries, aixi com les opinions cientificotécniques del programa “La
veu cientifica” del CoDiNuCat, i les més recents en son l'opinid sobre la

incorporacio del D-N en I'atencid primaria, 1a de les nomenclatures de les
dietes hospitalaries i la de I'informe d’alta. Diverses vegades s’ha comptat
amb la col-laboracid del Departament de Salut de |1a Generalitat.

En aquest sentit, el CoDiNuCat ha creat estats d’'opinié que s’han difés a través dels mitjans de comunicacié
per orientar els ciutadans sobre la importancia de I'alimentacié saludable per prevenir i tractar malalties com
l'obesitat, la diabetis, el cancer o les malalties cardiovasculars.

Una altrainiciativa ha estat el fortimpuls del CoDiNuCat, per mitja de la doctora Nancy Babio i el catedratic Jordi
Salas, membre del Consell Assessor del Col-legi, a la defensa de la implantacio, a Espanya, de I'etiquetatge
frontal del aliments Nutri-Score.

» Laborsadetreballil'assessorament juridic

En el periode 2014-2021 s’han gestionat 467 ofertes de treball en camps tan diversos com aconsellament
nutricional; restauracid col-lectiva; recerca, formacio, inddstria, marqueting en nutricié clinica; visita medica;
redaccio de continguts; aconsellament nutricional i docencia; responsable de qualitat, cuina hospitalaria, i
conferéncies i tallers diversos.

Pel que fa a I'assessorament juridic, el CoDiNuCat ha atés ni més ni menys que 678 consultes en el periode
2016-2021, centrades principalment en: com donar-se d’alta d’autdbnoms, els passos que cal seguir per muntar
una consulta, com tractar les dades dels pacients, les competéncies d’un tecnic; I'obligatorietat d’'assegurar la
responsabilitat civil del professional; I'IVA i I'IRPF, la contractacié de personal i els contractes en general i els
ajuts relacionats amb la crisi sanitaria i els seus procediments per accedir-hi.
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» El CoDiNuCat, una entitat consolidada

En definitiva, es pot afirmar que, per mitja de centenars de reunions i actes de presentacid i representacio,
s’ha consolidat un col-legi jove peré emprenedor. S’ha anat molt més alla del que fa normalment un col-legi
professional. S’ha encomanat als joves universitaris el sentit de pertinenga a una professié seriosa, digna i
compromesa amb la salut de la ciutadania. S’ha dotat d'identitat i s’ha integrat els D-N en I'ambit sanitari. S'ha
donat veu a una activitat fonamental davant les administracions publiques, els agents socials, les empreses
i els mitjans de comunicacid, a través de la gestié d’acords de col-laboracié i informes cientifics rigorosos de
posicio, derivats dels grups de treball. La formacié continuada ha contribuit a actualitzar els coneixements
del D-N, i ha permeés mantenir les competéencies i assegurar que la col-legiacié sigui una garantia de
professionalitat, amb la finalitat de promoure la salut de la ciutadania.

“En definitiva, es pot afirmar que, per mitja de centenars de reunions i
actes de presentacio i representacid, s’ha consolidat un col-legi jove pero
emprenedor.”
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2. RESUM DE LES ACTIVITATS
DURANT EL PERIODE 2013-
2021

® Relacions amb I'Administracio publica

El CoDiNuCat ha desplegat, des dels seus inicis, una intensa campanya de relacions publiques i institucionals,
amb la finalitat de ser reconegut per tots els agents socials, economics i politics de Catalunya i de I'Estat
espanyol, i reivindicar la figura del D-N com a professional important per a la salut publica i la societat en
general.

» 2014: Visibilitat i difusio de la professio

Presentacid al Departament de Salut

Després de la constitucid del CoDiNuCat, el 15 de novembre de 2013, diversos membres de la Junta de Govern
van celebrar nombroses reunions amb diverses entitats.

D’aquestes reunions, cal destacar la que van dur a terme, el 23 de gener de 2014, Nancy Babio, Marta Planas
i Gemma Salvador amb el director del Servei Catala de la Salut (CatSalut), Josep M. Padrosa. En aquesta
reunio es va exposar el Projecte d'eficiencia del dietista-nutricionista dins I'equip d’atencié primaria de salut
(Projecte EfiDiNu). Aquest projecte tenia com a objectiu demostrar la reduccié de la despesa sanitaria a
causa de l'eficiencia del tractament dietetic mitjangant la integracio i el suport del dietista-nutricionista a
I'equip d'atencio primaria de salut a Catalunya.

Comissié de Salut

El 14 de gener, Jordi Sarola i Nuria Bea, representants de la Junta de Govern del Col-legi, es van reunir amb
Alba Vergés, membre de la Comissié de Salut del Grup Parlamentari d’Esquerra Republicana (ERC). Lobjectiu
d’aquesta reunio va ser presentar el Col-legi, els trets més caracteristics de la professié i el Projecte EfiDiNu.

Negociacié del Conveni de restauracio col-lectiva

La Junta de Govern del CoDiNuCat es va posar en contacte amb els responsables de la negociaci6 del nou
Conveni de restauracié col-lectiva per reivindicar la figura del D-N i equiparar-la al nivell 1 de la categoria
professional. El 12 de desembre de 2013 i durant el 2014 es van tenir reunions amb Esteban Sanabria,
responsable d’Accid Sindical FECOHT-CCOO de Catalunya, amb Moisés Berruenzo, secretari d’Accié Sindical
Unié General de Treballadors-Federacié de Comerg, Hostaleria i Joc (UGT-FCTCHTJ). Marta Planas, Inés
Navarro i Miriam Orantos van defensar les peticions del Col-legi per adoptar I'Acord laboral estatal d’hostaleria
(ALEH).

Reunié al Departament de Justicia sobre 'Avantprojecte de llei de serveis i col-legis

professionals
El 8 d'abril, la presidenta del CoDiNuCat va assistir a una reunié al Departament de Justicia, en la qual es van
explicar les novetats sobre aquest avantprojecte.

Publicacié de les dades dels professionals del CoDiNuCat a I'lnstitut Nacional

d’'Estadistica

Agquestes dadestenenunatranscendenciaespecial peral’Organitzacié peralaCooperacidiel Desenvolupament
Economic (OCDE). Cada any s’aporten les dades relatives a cada exercici. La primera vegada que el CoDiNuCat
les va publicar va ser el 27 de maig de 2014.
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Reconeixement del CoDiNuCat a Ia pagina web del Departament de Salut

Després de les converses mantingudes amb la Secretaria General del Departament de Salut, el Canal Salutde la
Generalitat de Catalunya va incorporar el CoDiNuCat com a entitat de referéncia dels dietistes-nutricionistes
a Catalunya.

Presentacié del Full de ruta del president de Ia Generalitat i Dia Mundial de |a Justicia

Social

El 25 de novembre, Jordi Sarola va assistir a I'acte de presentacié del full de ruta del president de la Generalitat,
Artur Mas, i el dia 1 de desembre va ser present també en I'acte celebrat en el Palau de la Generalitat amb
motiu del Dia Mundial de la Justicia Social.

Creacio del Consell de les Professions Sanitaries de Catalunya

El 19 de desembre el Diari Oficial de la Generalitat de Catalunya va publicar I'Ordre SLT/363/2014, de 10 de
desembre, de creacio del Consell de les Professions Sanitaries de Catalunya, que confirma, en l'article 3.1.d)
la preséncia del CoDiNuCat com a vocal del Consell.

Participacioé al Pla interdepartamental i intersectorial de salut publica

Un dels punts de col-laboracié amb '’ASPCAT va ser la participacio en el Pla interdepartamental i intersectorial
de salut publica (PINSAP). La Junta de Govern del CoDiNuCat hi va presentar diverses propostes, que van
tenir molt bon acolliment per Antoni Mateu, secretari de Salut Publica. Inés Navarro va assistir a I'acte de
presentacié del PINSAP, que va tenir lloc el 14 de febrer al Palau de la Generalitat i el va presidir el president de
la Generalitat de Catalunya, amb I'assistéencia de Boi Ruiz, conseller de Salut, i de Zsuzsanna Jakab, directora
regional de 'OMS.

Col-laboracié en el Protocol de deteccid i seguiment de situacions de dificultat en

I'alimentacio d'infants i adolescents

Des del Col‘legi es va establir contacte amb el secretari de Salut Publica del Departament de Salut de la
Generalitat, amb el Sindic de Greuges i amb la consellera de Benestar Social i Familia, amb l'objectiu d'oferir
col-laboracié en el Protocol de detecci6 i seguiment de situacions de dificultat en I'alimentacié d'infants i
adolescents.

Participacié en la regulacio de les fFarmacies com a centres per establir un consultori
dietetic

Nancy Babio i Marta Planas es van reunir amb Merce Vidal, responsable d'Ordenacié Farmaceéutica del
Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya, per regular I'activitat de passar consulta dietética a les
farmacies. Atés que les farmacies son un establiment sanitari i no un centre sanitari, pel principi de prudéncia,
el CoDiNuCat va acordar no publicar ofertes laborals per treballar a les farmacies fins que aquesta activitat no
estigui regulada.

Comiteé d'Experts per a la Licitacio: adjudicacié del servei de repartiment d'apats a

domicilii menjadors per a persones de més de 64 anys a I'Ajuntament de Girona
LAjuntament de Girona va tramitar I'expedient de contractacié administrativa per adjudicar, mitjangant licitacio
publica, aquest servei per a la gent gran de la ciutat. En compliment de l'article 150.2 del Reial decret legislatiu
3/2011, de 14 de novembre, I'Ajuntament va sol-licitar al CoDiNuCat que formés part del Comité d’Experts, la
qual cosa li va correspondre a Inés Navarro, professional amb catorze anys d’experiéncia en la restauracio
col-lectiva.

El 25 de marg va tenir lloc la reunié del Comité d'Experts, i posteriorment I'Ajuntament va trametre una carta
de satisfaccid per la professionalitat del CoDiNuCat i les aportacions que hi va fer.

Consell Assessor per la Sostenibilitat i el Progrés del Sistema Sanitari

El 31 de marg, el vicepresident Jordi Sarola va participar en la convocatoria sobre la tematica: “El present de
les professions sanitaries: el seu encaix en el Pla de Salut. El rol dels professionals sanitaris en el futur”.
El CoDiNuCat va presentar posteriorment al Consell Assessor per la Sostenibilitat i el Progrés del Sistema
Sanitari (CASOST) un informe amb les consideracions sobre la professié del D-N.
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Desenvolupament del Registre de professionals sanitaris de Catalunya d’'acord amb el

Decret 256/2013, de 26 de novembre

Nancy Babio i Marta Planas van assistir, el 4 de febrer, a la reunié constitutiva de la Comissié de Treball de
Desenvolupament del Registre de professionals sanitaris, en la qual es va explicar el Decret 256/2013 de
26 de novembre, pel qual es va crear el Registre de professionals sanitaris de Catalunya. El Registre és un
sistema d'informacié sobre els professionals que desenvolupen la seva activitat a Catalunya que serveix les
necessitats de planificacié i organitzacié dels recursos sanitaris.

El 9 d'octubre es va dur a terme la Il Comissié de Treball de Desenvolupament del Registre de professionals
sanitaris, en la qual va assistir la secretaria Marta Planas. En aquesta reunid es va acordar optimitzar la
qualitat de les dades.

» 2015: Entrada al Ple del Consell de les Professions Sanitaries de
Catalunya

Ple del Consell Catala de Formacid Continuada de les Professions Sanitaries
El 25 de febrer Nancy Babio va participar en la reunié del CCFCPS, en la qual es va presentar la normativa de
patrocinadors i I'auditoria de l'acreditacié concedida als diversos proveidors d'activitats.

El CoDiNuCat es converteix en vocal del Consell de Professions Sanitaries de

Catalunya

Nancy Babio va assistir a la reunié constitutiva del Consell, que es va definir com un organ permanent
d’'assessorament, consulta i participacié del Departament de Salut. Durant la reunié també es van presentar
els avencos en el model sanitari i social del Pla de salut de Catalunya 2015 i es va aprovar el régim de
funcionament del Consell.

El 21 de juliol es va presentar la versié preliminar del Llibre blanc de les professions sanitaries a Catalunya:
perspectives 2015, i es va debatre sobre la situacio del Registre de professionals sanitaris de Catalunya.

Defensa per pautar la nutricié enteral domiciliaria per part dels dietistes-

nutricionistes

El 29 de juny Nancy Babio, Isabel Megias i Anna Pibernat es van reunir amb Pilar Lépez, cap de la Divisio
de Prestacions Farmaceutiques de la Geréncia d’Atencié Farmaceutica i Prestacions Complementaries, i
Roser M. Martinez, de la Geréncia de la Farmacia i del Medicament, per tractar de la inclusié dels dietistes-
nutricionistes en el projecte de recepta electronica i aixi poder pautar la nutricié enteral domiciliaria (NED) en
el sistema catala de salut.

Amb la finalitat de continuar treballant amb el CatSalut, es va facilitar un cens de dietistes-nutricionistes
que porten a terme la NED en les seves unitats respectives i es va reclamar que dins el Conveni la professié
constés com a “dietista-nutricionista” i no simplement “dietista”. A més, es va reivindicar entrar a formar part
del projecte de prescripcié i dispensacié de la medicacié hospitalaria i la NED per mitja del sistema de recepta
electronica.

(3.

» 2016: La nutricio enteral domicilidria per mitja de la recepta
electronica

El CoDiNuCat signa el Conveni de col-laboracié a fi d'implementar la signatura electronica dels D-N en diferents
projectes dels sistemes d'informacié del Departament de Salut (vegeu la imatge).

En 'Assemblea General Ordinaria, celebrada al novembre de 2016, Miguel Reverte, tresorer del CoDiNuCat,
va comunicar que s’havia creat una partida pressupostaria per poder gestionar les despeses derivades de
I'administracié i regulacio de la signatura electronica.

Es va dur a terme una nova reunio a la seu del CatSalut el dia 2 de novembre de 2016, en que el CatSalut
va informar el CoDiNuCat sobre tots els avengos en el projecte de medicacié hospitalaria de dispensacid
ambulatoria (MHDA) i la NED per mitja del sistema de recepta electronica. El CatSalut va confirmar que el digit
d’identificacié del nostre col-lectiu professional és el “7 - dietista-nutricionista”.
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Marc de col-laboracit entre I'Administracié de la Generalitat de Catalunya, a

través del Departament de Salut, el Servei Catala de la Salut | el Collegi P .
Oficial de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya a I'objecte d'implementar la Conyem Slgnat entre el departament de SaIUtr el CatSalut i el
signatura electronica dels professionals en dietética | nutricié en diferents CoDiNuCat.
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» 2017: El dietista-nutricionista i I'estalvi de recursos al sistema public
de salut

Pla interdepartamental i intersectorial de salut publica (PINSAP) 2017-2020

Marta Planas va assistir a la reunié d’aquesta iniciativa, que esta d'acord amb les recomanacions de I'OMS, per
impulsar la salut des de tots els ambits de I'accid del Govern i la societat, és a dir, salut en totes les politiques.
Una de les aportacions del PINSAP dins del sistema sanitari és el projecte COMSalut (Comunitat i Salut), que
pretén impulsar la reorientacio del sistema sanitari cap a la promocié de la salut comunitaria, aixi com la lluita
contra les desigualtats i la promocio de les politiques publiques saludables en I'ambit local.

Compareixenga al Parlament de Catalunya

El 20 de juliol Nancy Babio va compareixer davant els representants dels grups parlamentaris de la Comissio
de Salut al Parlament de Catalunya. La presidenta va estar secundada per diferents membres de la Junta de
Govern i del Consell Assessor del CoDiNuCat, aixi com altres D-N de reconeguda trajectoria i impulsors de
I'associacionisme catala. En aquesta compareixenga va destacar la importancia del D-N en I'atencio primaria
per prevenir malalties tan greus com el cancer, la hipertensio6 arterial, la diabetis mellitus de tipus 2 i 'obesitat
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davant els representants dels grups parlamentaris. “Un adequat tractament dietétic” —va dir— “és essencial
per a la prevencio i el tractament d’aquestes malalties croniques”. En la seva intervencié va aportar dades
molt rellevants: 'OMS destaca que “la prevencio de l'obesitat i de les malalties cardiovasculars han de ser una
prioritat de la salut publica” i recomana “el control mitjangant un tractament integral i multidisciplinari,i amb la
implicacié de diversos professionals de la salut, entre els quals destaca el dietista-nutricionista”.

Es va referir també a diversos estudis internacionals que avalen que el D-N en l'atencié primaria estalvia
substancials costos en medicaments, visites meédiques i atencions hospitalaries.

També va alertar dels mals derivats de les dietes miracle i dels consells dels falsos especialistes i dels
pseudocientifics, i també dels intrusos de la professid, que recomanen I'is de plantes o productes miraculosos
sense fonament cientific.

La presidenta Nancy Babio i altres
membres del CoDiNuCat amb Alba Vergés
i Bosch, presidenta de la Comissio de Salut,
el dia de la compareixencga al Parlament de
Catalunya (20.07.2017).

“Es habitual que en una consulta médica el professional dediqui una bona

part del seu temps a desmentir aquestes Falsedats, que tant de mal Fan a la
poblacid”, va dir.

Pel que fa a la professio, va afirmar que havia arribat a la seva majoria d'edat com a professid oficial, perd que
tenia trenta anys d'existéncia a Catalunya. La seva activitat se centra en la consulta privada, la docéncia i la
recerca, la restauracioé collectiva i als hospitals, “on no hi ha el nombre suficient”, pero la seva reivindicacio
va ser en |'atencio primaria. “Dietistes-nutricionistes, una inversié en salut” va ser la frase emprada durant la
compareixenga, i en la cloenda va destacar que els D-N “son professionals compromesos amb la salut de la
ciutadania de Catalunya”.

Actualitzacions al Decret d'autoritzacié de centres sanitaris i consultes mediques
Durant el 2017, el Departament de Salut va incorporar al Decret totes dues al-legacions que el CoDiNuCat
va formular el dia 18 d’abril de 2017. Aixi s'aconsegueix posar en funcionament el Decret 151/2017, de 17
d'octubre, pel qual s’estableixen els requisits dels centres sanitaris i els procediments per a la seva autoritzacié
i registre.

Revisid de la guia Recomanacions per millorar la qualitat de les programacions de

mendus a l'escola
Durant el 2017, Nancy Babio i Marta Planas van participar en la revisié d'aquesta guia del Programa de revisio
de mentis escolars (PreMe) de 'ASPCAT.

S'accepten les al-legacions del CoDiNuCat a diverses propostes de decret

El 7 de febrer el CoDiNuCat va fer diferents al-legacions amb relacié a la creacié del Consell Catala de
I’Alimentacid, que es van acceptar el 27 de juliol.

El 6 d’abril el Col-legi comunica les seves aportacions sobre el Pla de desenvolupament professional continu,
que el Departament de Salut va acceptar el 21 de juliol.

El 18 d’abril el Departament de Salut incorpora les al-legacions del CoDiNuCat sobre el Projecte de decret pel
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qual s'estableixen els requisits i les garanties tecnicosanitaries comunes dels centres i serveis sanitaris i els
procediments per a la seva autoritzacié i registre.

Defensa dels interessos dels col-legiats del CoDiNuCat

El 4 d'abril el CoDiNuCat i el Col-legi Professional de Dietietises-Nutricionistes d’Andalusia (CODINAN) i
I’Associacio de Dietistes-Nutricionistes de Madrid es van reunir amb el director d’'Ordenacié de les Professions
Sanitaries a la seu del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat amb motiu dels Estatuts del CGCODN.

Contra l'intrusisme

El 5 de maig Nancy Babio i Marta Planas es reuneixen amb Neus Ramos, directora general d'Ordenacio
Professional i Regulacié Sanitaria del Departament de Salut, per tractar el tema de l'intrusisme i explicar
especialment la preocupacié de falsos especialistes de PNIE, que sén convidats pels mitjans publics i que
una universitat publica hi doni cabuda.

Una victoria davant l1a PNIE

Durant el mes de setembre, i gracies a la forga exercida per representants del CoDiNuCat, es comunica que
la UB ha decidit suspendre el curs de postgrau en PNIE, ates que aquest postgrau forma sobre terapies de
nutricié que tenen una eficiencia no provada i que no estan reconegudes pel Ministeri de Sanitat, Serveis
Socials i Igualtat.

» 2018-2019: Intensa activitat amb I'’Administracid

Consell Municipal de Salut de Reus

LAdjuntament de Reus convida el CoDiNuCat a formar part del Consell Municipal de Salut. El 6 de febrer de
2018 Nancy Babio va assistir a la primera sessié constitutiva del Consell Municipal de Salut de Reus, per
promoure, estimular i canalitzar la participacié ciutadana i les seves associacions en la gestié estratégica de
la salut publica.

Desnutricié en el pacient cronic complex

El 20 de juny Nancy Babio i Anna Pibernat van ser convocades per Sebastia Santaeugenia, director del
Programa de Prevenci6 i Atencio a la Cronicitat i del Pla Director Sociosanitari al Departament de Salut, per
formar part del projecte “Abordatge de la desnutricié en el pacient cronic complex”.

Sessio al Parlament de Catalunya sobre igualtat de genere
El 17 de setembre, la vicepresidenta, Marta Planas, va assistir a la sessié “Parlaments amb perspectiva de
génere per garantir la igualtat efectiva entre dones i homes”.

Presentacié del Pla de salut de Reus 2018-2022
Nancy Babio va assistir a la presentacié del Pla de salut de Reus 2018-2022 com a representant del Col-legi,
en la qual el CoDiNuCat va participar activament.

Consell Catala de Formacié Continuada de les Professions Sanitaries

El dimarts 27 de novembre, la vicepresidenta, Marta Planas, va assistir al Ple del Consell Catala de Formacio
Continuada de les Professions Sanitaries, en el qual, entre altres temes, es van presentar les memories dels
anys 2016 i 2017 i l'acreditacié dels grups de treball i les comissions.

Jornada de Debat Tecnic sobre les Professions Sanitaries

El 22 de gener de 2019, Nancy Babio va assistir a la Jornada de Debat Tecnic, englobada dins del Forum de
Dialeg Professional, organitzada pel Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya. En la sessi6 es
parlava de la identificacié dels reptes principals que han d'afrontar les professions sanitaries en el marc del
sistema sanitari catala.

Observatori dels Drets de la Infancia de Ia Generalitat

El 22 de gener, la vicepresidenta Marta Planas va assistir al Ple de I'Observatori dels Drets de la Infancia,
organ col-legiat, assessor i consultiu de la Generalitat de Catalunya en materia dels drets de la infancia i
I'adolescéncia.
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Reunid amb el director general de Professionals de la Salut

El 20 de febrer Nancy Babio es va reunir amb el director general de Professionals de la Salut, Marc Ramentol,
per tractar sobre la nova proposta dels reptes professionals amb vista a la presentacioé en el marc del Il Ple del
Forum de Dialeg Professional previst per a finals de febrer.

Models alimentaris i canvi climatic: sessioé cientifica del CCNIEC
El Centre Catala de la Nutricié de I'Institut d’Estudis Catalans (CCNIEC) va organitzar, el 2 d'abril, la sessié
cientifica “Models alimentaris i canvi climatic”, amb la col-laboracié del CoDiNuCat.

Creacid del Canal d’Aliments
La vicetresorera del CoDiNuCat, Elena Maestre, va assistir a la reunié per a la creacié d'un canal d'aliments des
del DARP en el qual participen representants de diferents sectors.

Entrega de les Creus de Sant Jordi
El 16 de maig el CoDiNuCat va ser convidat a la cerimonia de lliurament de les Creus de Sant Jordi atorgades
per la Generalitat de Catalunya.

Presentacié del Consell Catala de I'Alimentacié
El 7 de juny la presidenta del CoDiNuCat va assistir en I'acte de presentacié del Consell Catala de I'Alimentacio,
que va comptar amb la participacié d’Abel Mariné, Joan Roca i Carme Ruscalleda.
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Presentacié del Consell Catala de I'Alimentacié

Presentacid “Actualitat i tendencies dels habits de consum a Catalunya”
El 19 de juliol, Sonia Vallés, de la Junta de Govern, va assistir a la presentacié “Actualitat i tendencies dels
habits de consum a Catalunya” de I'’Agéncia Catalana del Consum de la Generalitat de Catalunya.

Forum de Dialeg Professional (grups de treball)

El 19 de setembre de 2018 el CoDiNuCat va participar en les comissions de treball del Forum de Dialeg
Professional, una iniciativa del Departament de Salut per alinear les politiques de planificacié i d'ordenacié
professionals amb els models d’atencié que el sistema sanitari ha d’'impulsar per donar resposta a les noves
necessitats de salut de la poblacié. Elena Maestre, Anna Pibernat, Roser Marti i Nancy Babio van assistir a les
reunions dels diferents grups de treball que es van constituir per donar resposta als disset reptes acordats.
El 19 de maig de 2019 el tresorer i la vicepresidenta del CoDiNuCat van assistir a una altra reunié per donar
resposta al repte 13, promoure el desenvolupament professional a través del reconeixement de la contribucié
del D-N a la salut publica.
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Opinio cientifica “Disminucié de la despesa sanitaria associada a la incorporacio del

dietista-nutricionista en l'atencié primaria de salut”

El CoDiNuCat va fer publica, el 25 de setembre, I'opinid cientifica amb relacié a laimportancia de la incorporacio
del dietista-nutricionista a I'atencié primaria de salut, que va ser lliurada a la consellera de Salut del Govern de
la Generalitat, Alba Vergés, i al director de I'Agéncia de Salut Publica de Catalunya, Joan Guix. Fruit d'aquest
document, es va publicar un article cientific.

Pla estrategic d'alimentacié de Catalunya
El 3 d'octubre de 2019, la vicepresidenta, Marta Planas, va assistir a la presentacio del Pla estrategic de
I'alimentacié de Catalunya (PEAC).

Consell Catala de I'Alimentacid
Com a membres de la Comissié de Gastronomia i Territori del Consell Catala de I'Alimentacid, Inés Navarro,
secretaria del CoDiNuCat, va assistir a aquesta reunio sobre la primera fase del diagnostic del PEAC.

Comissié de Gastronomia i Territori del Consell Catala de I'Alimentacié
El 20 de novembre, la sotssecretaria, Roser Marti, va assistir a la fase de diagnostic del PEAC, un pla consensuat,
transparent i amb una visio integradora sobre el futur de I'alimentacié.

» 2020: Inclusid del grau de Nutriciéo Humana i Dietética com a titulacio
académica per accedir a I'especialitat de salut publica

La Direccié General de Funcié Publica va acceptar la proposta del CoDiNuCat d'incloure el grau de Nutricié
Humana i Dietética (GNHiD) com una de les titulacions que permetran l'accés a I'especialitat de salut publica
de la Generalitat de Catalunya, després de dos recursos interposats pel Col-legi a les convocatories que es van
fer des del DARP i del Departament de Salut, ja que el GNHID no estava reconegut com a titulacié.

EI DARP i el Departament de Salut van comunicar que, en els processos selectius que convoqui d'ara endavant
la Direccié General de Funcié Publica, per accedir, pel sistema de concurs oposicié, a formar part del cos de
funcionaris de titulacié superior, especialitat en salut publica, de la Generalitat de Catalunya, s'incloura com a
requisit de titulacié el GNHiD.

Consell Catala de I'Alimentacid

Els dies 20i 23 de gener, Blanca Salinas i Sonia Vallés van assistir a la reunié del Consell Catala de I'Alimentacio
per tractar el PEAC de I'eix de comunicacié i sensibilitzacié. Es va presentar el resum de les iniciatives de treball
plantejades en la reunioé anterior i es va consensuar agrupar-les en tres grans reptes: garantir una informacio
fiable, fomentar la cultura agraria i el consum responsable i internacionalitzar el prestigi del producte catala.
El 29 de gener, la vicesecretaria, Roser Marti, va assistir a la reunié del Consell Catala de I'Alimentaci6, que es
va centrar en l'eix territori, gastronomia i cultura, per compartir els resultats de totes les aportacions i definir
conjuntament les linies estrategiques i les iniciatives que s’hi associen.

Reunid del PReMe de I'ASPCAT
El 31 de gener, la secretaria, Inés Navarro, va assistir a lareunié a ’'ASPCAT per tractar les freqiiencies d’aliments
recomanades en les programacions de menus en els menjadors escolars.

Reunid sobre el projecte pilot en obesitat infantil

El 3 de febrer, Nancy Babio es va desplagar a Tarragona per assistir a una reunié en qué es va explicar com
s'estructurara el projecte pilot sobre el model d'atencié a l'obesitat infantil al Camp de Tarragona. Es va
exposar el projecte que s’ha posat en marxa a La Mina i el proxim, que s’ha d’aplicar a Osona.

Observatori dels Drets de la Infancia

El 9 de juny la vicepresidenta, Marta Planas, va assistir al Ple de I'Observatori dels Drets de la Infancia. En
aquesta reunié es va presentar el Pla de desconfinament del Servei d'Informacio i Assessorament per a Joves;
el document marc sobre activitats d'oci per al proxim estiu i els seus protocols especifics; el pla d'actuacio per
a I'atencio social urgent de la infancia, I'adolescéncia i la joventut; el pla de xoc post COVID-19 i va tenir lloc un
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retorn de les accions enviades pel Grup de Treball de COVID-19.

El 29 de setembre Sonia Vallés va participar en una sessié de treball de I'Observatori dels Drets de la Infancia,
en que es va presentar l'informe que recull bones practiques, la proposta de noves i els aspectes principals
per millorar I'atencié social, mediatica i economica als infants i adolescents durant la COVID-19 i suposits de
confinament.

Roser Marti i Blanca Salines van assistir I'l d'octubre al Ple de I'Observatori per analitzar la situacié dels
infants davant la pandémia; els infants tutelats; el mén del lleure, entre d'altres. El 17 de novembre, Roser
Marti, sotssecretaria, va intervenir en una altra reunid.

Consell Municipal de Salut

El dia 18 de juny la vicesecretaria, Roser Marti, va assistir al Consell Municipal de Salut de Reus, en que es va
exposar l'accié del traspas de governanca de I'Hospital de Sant Joan, aixi com el futur i la governanga que
tindra ’Ajuntament en altres centres sanitaris del municipi i els serveis que oferiran a professionals.

Decaleg per a |a reforma del sistema de salut de Catalunya

El Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya s’adhereix al Decaleg per a la reforma del sistema de
salut de Catalunya, elaborat pel Consell de Col-legis de Metges de Catalunya, la Societat Catalana de Gestid
Sanitaria i el Consell de Col-legis d’'Infermeres i Infermers de Catalunya.

Projecte de la MHDA i la NED a Ia recepta electronica
A l'agost es va presentar un document que exposava la situacié actual dels pilotatges amb relacié al projecte
de laincorporacié de la MHDA i la NED a la recepta electronica.
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® Relacions amb les universitats

Lambit universitari ha estat una de les tasques permanents del CoDiNuCat. Cada any s’ha presentat el Col-legi
als futurs graduats de les cinc universitats catalanes en que s’imparteix el GNHiD i s’han signat acords de
col-laboracié per a l'intercanvi de coneixement. Els representants del CoDiNuCat han estat presents cada any
en els actes de graduacio i premis als millors alumnes en les cinc universitats catalanes.

També es va aconseguir més visibilitat del Col-legi a través de la participacié en actes institucionals, com
és ara el Primer Congrés Multidisciplinari de Ciéncies de la Salut de la Universitat Rovira i Virgili, que es
va celebrar els dies 25 i 26 d'abril a Reus, i on la presidenta del CoDiNuCat, Nancy Babio, va ser convidada,
juntament amb els presidents del Col-legi de Fisioterapeutes de Catalunya i el Col-legi Oficial de Metges de
Tarragona, amb la finalitat de fomentar el treball multidisciplinari.

» Convenide col:laboracido amb la Universitat de Vic

El 20 de febrer es va signar el conveni amb la UVic, amb les finalitats concretes de promoure les relacions
académiques, cientifiques i professionals i de desenvolupar activitats de docencia, recerca, transferéncia de
coneixement i difusio.

» Convenide collaboracido amb la Universitat de Barcelona

Nancy Babio i el rector de la UB, Didac Ramirez, van signar un conveni de col-laboracié sobre docéncia, recerca
i transferéncia de coneixement i innovacio el 2 de setembre de 2014.

» Convenide col-laboracio amb I’Académia de Ciéncies Médiquesidela
Salut de Catalunya i de Balears

El 30 de setembre es va signar el conveni amb I'Académia de Ciencies Médiques i de la Salut de Catalunya i
de Balears, que neix de la necessitat de '’Académia de reactivar la Societat Catalana d’Alimentacié i Dietética
Clinica. Es programa un pla de formacié continuada per als col-legiats i s’estableix una linia de col-laboracié
amb tots els col-lectius de professionals sanitaris de Catalunya.

D'esquerra a dreta, Jordi Sarola
(vicepresident del CoDiNuCat) Nancy
Babio (presidenta del CoDiNuCat) i Alvar
Net (president de I'Academia de Ciéncies
Mediques i de la Salut de Catalunya i de
Balears).
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» Convenide col-laboraciéo amb la Universitat Ramon Llull

El 26 de juny del 2015, el CoDiNuCat i la URL van signar un conveni de col-laboracié per promoure les relacions
académiques, cientifiques i professionals entre totes dues entitats.

» Jornades de sortides professionals i de transmissid de la passid per
la professio

El 17 de marg de 2017 se celebren unes jornades de sortides professionals del grau de Nutrici6 Humana i
Dietetica a la URV. Nancy Babio va aclarir dubtes sobre I'activitat del D-N i va transmetre passié per la professié
i anims de no defallir mai en les aspiracions. Nancy Babio va estar acompanyada per D-N compromesos amb
la professié, com Marta Olmos, Adhara Giner, Begofia Caneda i Guillermo Mena. Aquestes jornades s’han
repetit cada any i el CoDiNuCat sempre hi ha estat present.

» L'alimentacidi el rol de les universitats catalanes

La UAB va organitzar la Jornada “Lalimentacio i el rol de les universitats catalanes” per reflexionar sobre
I'assoliment, a Catalunya, dels objectius de desenvolupament sostenible marcats per 'ONU relacionats amb
I'ambit agroalimentari i on es va debatre el paper de les universitats en el compromis amb I'’Agenda 2030. La
Jornada va comptar amb la preséncia de Nancy Babio.

Premis Catedra Universitat de Barcelona-Danone

Diversos membres de la Junta de Govern del CoDiNuCat van assistir com a jurat al lliurament dels Premis
Catedra UB-Danone, celebrats cada any al Campus Torribera de la UB. Els Premis reconeixen els millors treballs
de fi de grau presentats pels alumnes de Ciéncia i Tecnologia dels Aliments del grau de Nutrici6 Humana i
Dietetica de la UB.

Xerrada-debat “"Gestid de politiques publiques en prevencid de l'obesitat i dret

alimentari”

El dilluns 17 de febrer del 2020 el CoDiNuCat va coorganitzar a la Facultat de Medicina i Ciéncies de la Salut
de la URV, a Reus, la xerrada, en qué van participar Verénica Risso, docent de la Universitat de Buenos Aires i
experta en politiques alimentaries, i Francisco Ojuelos, advocat, per parlar sobre dret alimentari.
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® Relacions institucionals

Les relacions institucionals s’han centrat en diversos acords amb les associacions de pacients, amb
institucions diverses i amb organitzacions homologues de tot Europa.

> 2014: Acords amb associacions de pacients i altres col-legis

L'Associacio de Celiacs de Catalunya

El 25 de febrer Marta Planas i Cristina Moreno es van reunir amb la responsable del Departament Tecnic de
I'’Associacio de Celiacs de Catalunya (SMAP Celiacs Catalunya), Marta Gdmez i Laura Herrero, responsable de
Comunicaci6 de I'Associacio, amb la finalitat d’establir un conveni de col-laboracid.

Inclusid del CoDiNuCat dins I'’Associacio Intercol-legial de Col-legis Professionals de

Catalunya

El 13 de febrer, el CoDiNuCat es va reunir amb el Col-legi de Terapeutes Ocupacionals de Catalunya i el
Col-legi de Logopedes de Catalunya i la Intercol-legial (Associacié Intercol-legial de Col-legis Professionals
de Catalunya), amb la finalitat d’entrar a formar part d’aquesta associacid, que es va constituir el 2011 amb
l'objectiu de reforgar la preséncia social dels col-legis professionals; divulgar les seves funcions d'interés
general; impulsar projectes comuns; actuar com a interlocutor amb les administracions publiques i estudiar
glestions que afecten el col-lectiu transversalment. El 5 de juny, el CoDiNuCat es va incorporar oficialment a
la Intercol-legial.

Reunid amb la Fundacié TicSalut

El 12 de juny, Nancy Babio i els col-legiats Maria Blanquer i Alex Caballero van assistir a la reunio sobre
les noves tecnologies aplicades al sistema de salut de la Fundacio TicSalut, al Parc TecnoCampus Mataro-
Maresme.

Participacié del CoDiNuCat en el Dia Mundial de la Diabetis

El 2 de setembre, Cristina Moreno es va reunir amb I'’ADC. En el Dia Mundial de la Diabetis es va fer una encesa
de llum blava al balcé de I'Ajuntament de Barcelona, a la qual va assistir Miguel Reverte, com a representant
del CoDiNuCat.

Difusio del CoDiNuCat a Europa
Durant el 2014, amb la finalitat de projectar el Col-legi a Europa es van enviar 19 cartes de presentacid a
organitzacions internacionals homologues.
» Finlandia: Association of Clinical and Public Health Nutritionists in Finland
Alemanya: The German Dietitian Association
Francga: Association frangaise des diététiciens nutritionnistes
Gran Bretanya: The British Dietetic Association
Grecia: Hellenic Dietetic Association
Dinamarca: The Danish Diet and Nutrition Association
Xipre: Cyprus Dietetic Association
Bélgica: Vlaamse Beroepsvereniging van Diétisten (VBVD) - Union professionelle belge de
diététiciens
Austria: Austrian Association of Dietitians
Hongria: The National Association of Hungarian Dietitians
Islandia: The Icelandic Dietetic Association
Irlanda: Irish Nutrition and Dietetic Institute
Italia: Associazione Nazionale Dietista
Luxemburg: Association Nationale des Diététiciens du Luxembourg
Paisos Baixos: Dutch Association of Dietitians
Noruega: The Norwegian Dietetic Association
Portugal: Associagao Portuguesa dos Nutricionistas
Suissa: Swiss Association of Registered Dietitians
Suécia: The Swedish National Association of Dietitians

vVvVvVvyVvyVvVyYvVYYy
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Del9 al 12 d'octubre, ireafirmant la voluntat de la Junta de Govern d’establir vincles amb Europa, el vicepresident,
Jordi Sarola, va assistir a la VIII Conferéncia de 'EFAD, que es va celebrar a Atenes.

Jornada Helios Pardell
El 23 d'octubre, la presidenta del CoDiNuCat, Nancy Babio, i la vocal del Comité de Formacio, Isabel Megias,
van assistir a la IV Jornada Helios Pardell sobre Acreditacié de Formacié Continua (CosmoCaixa, Barcelona).

Conveni de col-laboracié amb la Federacio Catalana d'Entitats contra el Cancer

El CoDiNuCat i la FECEC van signar un conveni de col-laboracié el 26 de febrer, que va permetre actuar
conjuntament en la promocio d’'activitats de prevencié del cancer i d'accions de suport que puguin millorar la
qualitat de vida dels pacients oncologics i els seus familiars. Els D-N del CoDiNuCat han pogut col-laborar amb
la FECEC en les campanyes d’informacio per a la prevencid i lluita contra el cancer en I'ambit de la dietéticaila
nutricid i en el servei de nutricio i dietéetica per al seu cataleg de serveis, amb una tarifa especial a les entitats
federades en la FECEC.

El CoDiNuCat va col-laborar en la revisié del qliestionari “Fas tot el necessari per a prevenir el cancer?”, adaptat
amb el permis de ’American Cancer Society, Inc.

Conveni de col-laboracié amb I'lnstitut Nacional d'Educacid Fisica de Catalunya

El 30 juny es va signar el conveni amb I'INEFC amb l'objectiu d'abordar aspectes de formacié, actualitzacié
cientifica, recerca i intercanvi d'informacié en I'ambit de I'educacié fisica i I'esport, aixi com l'organitzacié
conjunta d’esdeveniments especialitzats.

Suport a I'Alianga Humanitaria per a I'Alimentacioé Infantil

La Creu Roja a Catalunya va presentar el 6 de maig I'Alianga Humanitaria per a I'Alimentacié Infantil, una gran
crida per aconseguir el suport de la ciutadania, el mén empresarial, 'Administracié i altres agents socials i
economics a favor de projectes d'alimentacié infantil.

Consell General de Col-legis Oficials de Dietistes-Nutricionistes

El 10 de gener de 2014 el Govern espanyol va donar llum verd a la creaci6 del Consell General de Col-legis
Oficials de Dietistes-Nutricionistes, per mitja del Projecte de llei corresponent. La presidenta, Nancy Babio, i el
vicepresident, Jordi Sarola, van assistir a una trobada de col-legis oficials de dietistes-nutricionistes d’Espanya
el 9 de marg de 2014, a Valéncia. Els objectius de la trobada van ser intercanviar opinions i acostar posicions
sobre la situacié dels diferents col-legis professionals per arribar a acords comuns en suport de la professid.
Finalment, el 17 d'octubre va sortir publicada al Butlleti Oficial de I'Estat (BOE) la Llei 19/2014, de 15 d'octubre,
per la qual es crea el Consell General de Col-legis Oficials de Dietistes-Nutricionistes.

» 2015: Signatura de diversos acords

Sessid plenaria de la Taula de dialeg de prevencié dels trastorns de la conducta

alimentaria

El 27 de gener va tenir lloc la sessio plenaria de la Taula de dialeg de prevencid dels TCA, presidida per Helena
Rakosnik i coordinada pel director de I'Agéncia Catalana del Consum, Alfons Conesa. Com a representant
del Col-legi, hi va assistir la presidenta Nancy Babio. Aixi, el CoDiNuCat s’hi va incorporar de ple dret, ja que
inicialment des del 2012 estava en representacié de 'ACDN.

Reunions amb la Intercol-legial
Durant el 2015, Jordi Sarola, vicepresident del CoDiNuCat, manté diverses reunions tecniques amb I’Associacio
Intercol-legial.
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Assisténcia a I'acte d'ingrés del doctor Jordi Salas-Salvadé a 1a Reial Academia de

Medicina de Catalunya

Jordi Salas-Salvadd, catedratic en nutricio i bromatologia per la URV i membre del Consell Assessor del
CoDiNuCat, és una de les figures més destacades en el moén de la nutricié per les seves aportacions en aquesta
ciéncia i especialment per la seva gran contribucioé al coneixement de la dieta mediterrania.

Assisténcia a la VlIl Jornada del Pla integral per la promocio de I3 salut mitjangant

I'activitat Fisica i I'alimentacid saludable (PAAS)
El 30 d'octubre, Cristina Moreno va assistir a la VIII Edicio de les Jornades PAAS, organitzades per '’Agéncia de
Salut Publica de Catalunya, en qualitat de membre del Grup d’Obesitat Infantil.

Participacid en la sessié “Empresa, salut i esport”

El 26 de novembre, Nancy Babio va participar en la sessié “Empresa, Salut i Esport”, que va organitzar la
Comissio Dona i Empresa de la Cambra de Comerg, Industria i Navegacio6 de Reus. Lobjectiu de lajornada va ser
destacar el valor que aporten la salut i 'esport a les organitzacions empresarials per millorar la competitivitat
i afavorir el maxim rendiment dels equips professionals.

Adhesid a Parallel 40 - Observatori Mundial de |la Dieta Mediterrania

El 25 de maig la secretaria, Marta Planas, va assistir a la constitucio de Paral-lel 40 —Observatori Mundial de la
Dieta Mediterrania, un projecte multidisciplinari a escala mundial que busca fer patent que la dieta mediterrania
i els seus productes son l'estil de vida més equilibrat i sostenible per a les persones i el planeta.

El Consell General de Col-legis OFicials de Dietistes-Nutricionistes

El dia 20 de gener, tal com estava previst en el full de ruta de la Comissié Gestora de la Corporacié de Dret
Public del Consell General de Col-legis Oficials (i no de l'entitat privada anomenada Consell General de
Dietistes-Nutricionistes d’'Espanya (CGDN-E) es van lliurar les esmenes als Estatuts provisionals de I'entitat.
El CoDiNuCat va lliurar les seves 24 al-legacions.

El dissabte 14 de marg, Marta Planas va assistir a la reunié de la Comissié Gestora, tinguda a Saragossa, per
defensar les esmenes proposades i participar en la redaccid dels Estatuts provisionals.

El CoDiNuCat va defensar la col-legiacié obligatoria i va reivindicar que la constitucié del Consell General
tindra lloc només quan s’hagin publicat els Estatuts provisionals al BOE. No obstant aix0, en les esmenes, el
Col-legi també va defensar la vulnerabilitat del principi de distribucié de competéncies, aixi com la viabilitat
i la sostenibilitat econdmica del Consell. Des del CoDiNuCat no es va estar d’acord amb la proposta d'una
estructura en que s'integra un ple a més de 'Assemblea, perqué aixo incrementa les despeses per als col-legis.
El Collegi va defensar la ponderaci6 del vot vinculat a les aportacions dels col-legis i al seu nombre de
col-legiats.

D’altra banda, el CoDiNuCat també va defensar que els col-legis professionals siguin els Unics membres que
han de formar part del Consell General, i que han d’estar representats pels degans o presidents, o qui els
substitueixi d'acord amb els Estatuts de cada col-legi.

De les 24 esmenes del CoDiNuCat van aprovar: 'esmena 3, sobre el canvi de titol dels Estatuts provisionals;
I'esmena 17, que fa referéncia a l'article 31, que regula la composicié i funcions de la Comissio Executiva, i
I'esmena 37, que completa la redacci6 de l'article 15.

Després de 13 hores, es van aprovar els Estatuts provisionals del Consell.

A més, amb motiu de les nombroses queixes que va rebre el CoDiNuCat respecte a la sol-licitud d'informacié
personal dels seus col-legiats per part de I'acte denominat CGDN-E, el Col-legi va manifestar, el 15 de juny, a
través d’'un comunicat, “que aquest Consell és una entitat privada sense res a veure amb ['oficial i que busca
crear confusio entre I'una i I'altra”.

» 2016: Congressos internacionals i altres esdeveniments

Enviament de dades a I'lnstitut Nacional d'Estadistica
La professio de dietista-nutricionista va mostrar uns dels increments més grans (taxa de variacié del 13,1%).
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Assisténcia a la V Jornada de I'Associacid de Dietistes-Nutricionistes de Madrid
Els dies 12 i 13 de marg, a Madrid, van assistir Gemma Miranda i Nancy Babio, que va moderar la taula rodona
“Noves evidéencies sobre els greixos saturats i la salut. Els nutrients en els aliments”.

Assistencia al XV Congrés de Nutricié i Alimentacid a Portugal
El CoDiNuCat va ser present al XV Congrés de Nutricié i Alimentacio, promogut per '’Associacié Portuguesa de
Nutricid, que es va celebrar el dia 19 de maig, i Nancy Babio hi va ser convidada com a ponent.

Assistencia a I''CDA 2016

Des del dia 7 fins al 10 de setembre de 2016 es va celebrar a Granada una de les trobades més importants
del panorama de la nutricié i la dietética, el XVII Congrés Mundial de Dietética, International Confederation of
Dietetic Associations (ICDA). Aquesta vegada el lema escollit va ser “Going to Sustainable Eating”, i hi van
assistir més de 2.000 professionals de 40 paisos. Nancy Babio, Gemma Miranda i Cristina Moreno hi van
assistir en representacio del CoDiNuCat.

Jornades de Nutricid del Col-legi Professional de Dietistes-Nutricionistes d’Andalusia
Nancy Babio va parlar sobre les Ultimes evidéncies sobre els acids grassos, una ponéncia moderada per José
Antonio Irles (7 i 8 d'octubre).

Participacid al Congrés de Restauracié Col-lectiva 2016
Barcelona, 25 d'octubre: Marta Planas i Inés Navarro van parlar de la relacié amb l'evolucié de les dietes
triturades i textures.

Dia Mundial de la Terapia Ocupacional

El 29 doctubre, Jordi Sarola, va assistir a I'acte organitzat pel Col-legi de Terapeutes Ocupacionals de
Catalunya. Lobjectiu va ser secundar i establir un intercanvi d’experiéncies en relacié amb la infancia, I'escola
i els recursos hospitalaris.

Participacié en el Simposi sobre el Maneig Actual i Futur de la disfagia orofaringia

postictus

El Simposi va ser organitzat per la Fundacio de Recerca en Gastroenterologia i per la Societat Europea sobre
Dificultats per Degulutir. Els beneficis obtinguts es van destinar a la Fundacié La Maraté de TV3, que va
tractar sobre ictus i lesions medul-lars i cerebrals traumatiques. Hi va assistir Marta Planas, el 14 desembre.

Conveni de col-laboracié amb la Societat Espanyola de Dietética i Nutricié (SEDYN)

El 15 d'abril se signa el conveni amb l'objectiu de crear un marc de col-laboracié en materies de formacio,
intercanvi d'informacid, recerca, difusio i divulgacié d'activitats d'interés i de caracter cientific. La SEDYN
va sorgir arran de la necessitat de crear una societat cientifica que representés i fomentés, tant a escala
nacional com internacional, el camp cientific en dietética i nutricié. Un dels seus objectius va ser impulsar
que el dietista-nutricionista formi part d'equips multidisciplinaris i col-labori en entitats cientifiques o similars.

Participacié en la Taula de dialeg per a la prevencié dels trastorns de la conducta

alimentaria

Va sorgir com a resposta a la sol-licitud formulada per I'’Associacié contra '’Anoréxia i la Bulimia de I'Agencia
Catalana del Consum. La finalitat és vigilar i combatre tots els factors socials i de consum que potencien
I'increment d’aquestes malalties. Oferir una xarxa de recursos per donar servei assistencial a qui pateix algun
trastorn de la conducta alimentaria. El servei assistencial inclou diversos tractaments multidisciplinaris. Es
van mostrar els darrers avengos i es va concretar el full de ruta que s’ha de seguir.

Trobada amb I'Escola Catalana de Cineantropometria
Miguel Reverte i Jordi Sarola, es van reunir el 21 de desembre amb Alfred Irurtia, professor de I'Institut Nacional
d’Educacio Fisica de Catalunya (INEFC) i president de I'Escola Catalana de Cineantropometria (ECC).
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> 2017: Inclusio del CoDiNuCat en el Registre de grups d’interés

Enviament i publicacié de dades per a I'lnstitut Nacional d’Estadistica

El 29 de maig de 2017 es publica I'Estadistica de professionals sanitaris col-legiats 2016, elaborada per I'INE.
Segons el document presentat, la professié de D-N va mostrar un dels increments més grans (taxa de variacio
del 16,5%).

Assistencia alal Jornada dela SEDYN

Els dies 10 i 11 de febrer es va celebrar a Madrid la | Jornada de la SEDYN, amb el lema “Construint la veu
cientifica en dietética i nutricié” i diversos membres de la Junta de Govern i membres del Consell Assessor
del CoDiNuCat hi van assistir i en van formar part com a membres fundadors del Comité Cientific, del Comite
Organitzador i com a ponents.

Membres fundadors de la SEDYN.

Relacions amb la Intercol-legial

El 14 de juliol, Isabel Martorell va continuar estrenyent relacions amb la Intercol-legial, aquesta vegada amb
I'assisténcia a 'Assemblea, en qué es va presentar l'actualitzacié de la Guia d’avantatges comercials de
I'Associacio.

Participacio al Dia Internacional del Celiac
Nancy Babio va destacar en la seva xerrada que “les dietes sense glutens no s’han de recomanar a persones

que no tenen celiaquia”. “Sén alarmants els consells de falsos especialistes que confonen a la poblacid i
indueixen a conductes i habits contraris a la salut”.

3a Jornada del cicle de conferéncies Alimentacid i Salut Responsable

El 25 de maig de 2017 Isabel Martorell va participar en la 3a Jornada del Cicle de Conferencies d’Alimentacio
i Salut Responsable, organitzada per la Unié de Consumidors de Catalunya. Es va posar I'emfasi en les falses
creences, en els problemes d'obesitat i malnutricié i en la importancia de l'etiquetatge com a base de la
informacio per al consumidor.

Dia Mundial de la Diabetis

Cristina Moreno va participar en el Dia Mundial de la Diabetis de la ma de 'ADC, que es va celebrar el 14 de
novembre amb el lema “Diabetis i dona. Pel dret a un futur saludable”. Les principals guies de practica clinica
sobre diabetis gestacional recomanen que el tractament dietétic sigui prescrit per un dietista-nutricionista
amb experiéncia en aquesta malaltia. No obstant aix0, al nostre pais és palesa I'abséncia de D-N en els equips
d’atencié a la dona amb diabetis gestacional, habitualment situats en els centres d’atencié especialitzada.
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Assistencia alalV Jornada de 'AdDiNMa i

lIalJornada del CoDiNMa

El 29 i 30 de setembre, representants del CoDiNuCat
van assistir a la IV Jornada de I'AdDiNMa i la
| Jornada del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de
Madrid (CoDiNMa), que va suposar la constitucio del
CoDiNMa.

El 13 d'octubre es va celebrar a Barcelona la 7a
Jornada de la Migranya a Catalunya “Alimentacio
i migranya”, en la qual el CoDiNuCat és una de les
entitats patrocinadores, sota la direccié de Robert
Belvis i Carles Roig de la Unitat de Cefalees del
Departament de Neurologia de [I'Hospital de la
Santa Creu i Sant Pau de Barcelona. Isabel Megias
va participar com a moderadora i ponent en la taula
“Alimentacié i migranya”.

Participacid a les Jornades de Nutricié del

CoDiNAnN - Sevilla

El24i25de novembre es van dur aterme les Jornades
de Nutrici6é organitzades per CoDiNAnN, a Sevilla. En
aquestesjornades es vacomptaramb I'assisténciaila
participacio d’lsabel Megias. La ponéencia presentada
portava per titol “Intolerancies alimentaries; Qué hi ha
de nou? Nutricié basada en l'evidéncia”.

Representacié de la presidenta del CoDiNuCat a Ia Jornada d’Experts del PAAS
Nancy Babio va participar en la Jornada d'Experts “10 anys de PAAS i perspectives de futur”, que va tenir lloc
el dia 18 de desembre de 2017 a la seu de I'Agéncia de Salut Publica de Catalunya.

» 2018: Comissio Gestora del Consell General

Assistencia a la Mesa de dialeg sobre anoréxia
La vicepresidenta del CoDiNuCat, Marta Planas, va assistir el 18 de gener a la Mesa de dialeg sobre anoréxia,
organitzada per '’Agéncia Catalana del Consum.

Reunié amb la FECEC
El membre de la Junta Gloria Gdmez va assistir a una reunié amb la Federacié Catalana d’Entitats contra el
Cancer (FECEC), celebrada el 8 de febrer.

Reunid amb la Comissid Gestora del Consell General a3 Madrid

El 10 de marg de 2018, set dels tretze col-legis de dietistes-nutricionistes insten I'autodenominat Consell
General de Col-legis de Dietistes-Nutricionistes d’Espanya (CGDN-E) a treballar oficialment des de la Comissid
Gestora del CGCODN per ser I'organ oficial que empara la Llei 19/2014, de 15 d'octubre, per la qual es crea el
Consell General de Col-legis Oficials. Intervenen, pel CoDiNuCat, Nancy Babio; la vicepresidenta, Marta Planas,
i Miguel Reverte. El 10 de marg i el 5 de juny van tenir lloc reunions amb la Comissié Gestora. També es va
tenir audiencia per a la vista de I'expedient en la Direccié General d’'Ordenacié Professional amb altres col-legis
professionals acompanyats de lletrats el 5 juny de 2018.

VI Jornades de I'Esport Femeni a Girona
L1171 de mar¢c Anna Costa i Mireia Guzman van assistir a les VI Jornades de I'Esport Femeni a Girona com a
representants del CoDiNuCat.
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Jornades CoDiNuCoVa

La presidenta, Nancy Babio i vicepresidenta, Marta Planas, van assistir a les Jornades del Col-legi Oficial de
Dietistes i Nutricionistes de la Comunitat Valenciana (CoDiNuCoVa), celebrades el 14 d’abril per donar suport
a la nova Junta de Govern.

Visita a la Fira Alimentaria

El 18 d'abril una representacio de la Junta de Govern del CoDiNuCat va visitar la Fira Alimentaria, gracies a
les invitacions aportades per 'empresa de brous ANETO, que va convidar més de 100 col-legiats a aquesta fira
tan important del sector alimentari.

» 2019: Constitucio del Consell General de Col-legis OFicials de
Dietistes-Nutricionistes

Assemblea General Constituent del Consell General de Col-legis OFficials de Dietistes-

Nutricionistes

Eldivendres 1 de marg va serundia historic per ala professio, ja que vatenir lloc '’Assemblea General Constituent
del CGCODN, que va ser presidida per representants del Ministeri de Sanitat, el Ministeri d’Agricultura, la
conselleria de Sanitat de la Comunitat de Madrid i pel Forum Espanyol de Pacients.

Nancy Babio, Marta Planas, Roser Marti, Miguel Reverte, Sonia Vallés, Anna Pibernat i
Nuria Llata, membres de la Junta del CoDiNuCat presents a I'acte.
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Jornada de Sortides Professionals del Dietista-Nutricionista

El dia 15 de marg el CoDiNuCat, juntament amb ADINU Barcelona, aconsegueix un gran acolliment, amb 230
inscrits, amb motiu de I'analisi sobre les possibilitats d'ocupacié per a la professié de dietista-nutricionista. Hi
van assistir representants de les cinc universitats en qué s'imparteix el grau de Nutrici6 Humana i Dietética.

Taula de dialeg per a la prevencid dels trastorns de la conducta alimentaria

La col-legiada Natalia Alimbau va assistir a la reunié corresponent al subgrup “la familia com a agent de
prevencid”, que va tenir lloc a I'’Agéncia Catalana del Consum el 21 de mar¢. En aquesta reunié es va presentar
la Guia per a families de persones afectades per un trastorn de la conducta alimentaria (TCA), en la qual van

participar activament i en sén coautores Natalia Alimbau i Nancy Babio.

Congrés de la SEDYN-CoDiNCaM

La Societat Espanyola de Dietética i Nutricié (SEDYN) va celebrar el seu primer Congrés a Albacete els dies 6
i 7 d'abril, juntament amb el Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Castella-la Manxa (CoDiNCaM). Membres
de la Junta del CoDiNuCat hi van assistir i van participar en les comunicacions orals.

Forum de Dialeg Professional

El CoDiNuCat va treballar activament en les diverses
comissions del Forum. Fruit d'aquestes comissions,
es va publicar el document dels 17 reptes per
promoure el desenvolupament professional continu ;
i que la seva valoracid i reconeixement contribueixin Col'legi Oficial de Dietistes;
d'una manera efectiva a la millora de l'exercici | Nutricionistes de Cataluny

professional. En I'acte de cloenda, la consellera Alba -
Vergés es va comprometre a incorporar els nous
rols professionals als equip d'atencié primaria, entre
els quals va destacar la incorporacié dels D-N en
I'atencié primaria (AP).

Presentacié d'un poster del Grup de

Treball de Nutricid Clinica

En el 34¢é Congrés de la Societat Espanyola de Nutricié Clinica i Metabolisme (SENPE), celebrat a Santiago
de Compostel-la, el Grup de Treball de Nutricié Clinica (GTNC) va presentar el poster “Creacié d'un model
d’'Informe d’alta hospitalaria especific per a dietistes-nutricionistes”.

Il Congrés Nacional d'Estudiants de grau i postgrau de Nutricié Humana i Dietética
Del 12 al 14 de juliol es va celebrar el Il Congrés al Campus de I'Alimentacié de Torribera de Santa Coloma de
Gramenet, el qual va congregar estudiants de les diverses universitats del territori espanyol.

Assisténcia al Congrés de I'EFAD, a Berlin, el dia 1de novembre
Nancy Babio i Miguel Reverte van assistir-hi i es va aprofitar per compartir amb col-legues d’altres paisos el
document cientific sobre la incorporacié del D-N a I'equip d'AP.

XIl Jornada del Pla Integral per a la Promocid de la Salut mitjangant I'Activitat Fisica i

I'Alimentacio Saludables

El 20 de novembre es va celebrar la Jornada, que s'emmarca en el PINSAP, que aplica I'estratégia de salut
en totes les politiques a Catalunya i que treballa el concepte que la salut de les persones depen, entre altres
coses, de I'entorn on viuen, creixen, aprenen i treballen.
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» 2020: Reunid de col-legis professionals sanitaris per combatre
l'intrusisme professional

Il Jornades ADINU-Barcelona
El 6 de marg es van celebrar les Il Jornades al Campus de I'Alimentacid de la Universitat de Barcelona.

Reunions amb Ia Intercol-legial

Els dies 18 i 25 de maig, el CoDiNuCat assisteix a una reunioé de la Taula técnica de la Intercol-legial per
comunicar les accions relacionades amb la crisi sanitaria i intercanviar opinions sobre I'adaptacié de la feina
a les noves circumstancies.

Comissié de Dones i Igualtat de la Intercol-legial

El 15 de juny es reuneix la Comissié de Dones de la Intercol-legial a distancia, a la qual assisteix Marta Planas,
vicepresidenta del CoDiNuCat, i s'acorda la coorganitzacié de tres espais de debat en modalitat en linia, al
voltant de la situaci6 de la COVID-19 i la tasca duta a terme per les dones en els ambits professional i personal.

Projecte "Provoquem un canvi”

Al setembre, el CoDiNuCat va establir un conveni de col-laboracié amb la cadena de supermercats ecologics
Veritas, juntament amb I'Associacié de Celiacs de Catalunya i I'Associacié de Families Nombroses de
Catalunya, per participar en la campanya “Provoquem un canvi”, que té per objecte generar canvis normatius
i reclamar ajuts economics per a les persones celiaques, que es veuen obligades a pagar el sobrecost dels
productes sense gluten.

Reunid de col-legis professionals sanitaris per combatre l'intrusisme professional
Roser Marti, vicesecretaria de la Junta del CoDiNuCat, va participar en la reunié del dia 4 de novembre,
juntament amb el Col-legi de Professionals de I'Activitat Fisica i de 'Esport de Catalunya (COPLEFC) i diversos
col-legis professionals de Tarragona (de metges, psicolegs, veterinaris, farmaceutics, infermers) i el Col-legi
de Fisioterapeutes de Catalunya per promoure els serveis d'un professional titulat i col-legiat.

El CoDiNuCat guanya el recurs sobre les competencies del dietista-nutricionista

davant els infermers

El CoDiNuCat, juntament amb altres col-legis, va interposar un recurs perqué es considerés que la Resolucié
19/20017 vulnerava l'ordenament juridic, atés que pretenia regular la professioé d'infermeria atribuint als
infermers competéncies en I'ambit de la nutricié humana i la dietética que corresponen als D-N, d'acord amb
la Llei 44/2003, de 21 de novembre, d'ordenacié de les professions sanitaries (LOPS), i I'Ordre CIN/730/2009,
de 18 de marg, per la qual s'estableixen els requisits per a la verificacié dels titols universitaris oficials que
habilitin per a I'exercici de la professié sanitaria de D-N. La resolucié es va pronunciar a favor del CoDiNuCat.

El Consell General de Col-legis OFicials de Dietistes-Nutricionistes

Des de la seva constitucid, el 2019, el CGCODN ha estat treballant pel compliment i la consecucié de les
funcions que estableix I'article 2 dels Estatuts provisionals.

El 2020, marcat per una crisi sanitaria mundial, el CGCODN va centrar el seu treball en la defensa, amb abast
nacional, sobre la importancia de la nutricié i la dietética. Va comunicar i va exigir temes tan importants com
les precaucions en la consulta del dietista-nutricionista; les diferents mesures sobre I'estat d'alarma; els ajuts
per a la professio; contra la pujada de I'lVA al 21% per als serveis de la dietética i la nutricid, entre d’altres.
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® Responsabilitat social corporativa

» 2017-2019

El 29 de juny de 2017 el CoDiNuCat va establir un conveni de col-laboracié amb I'Associacié de Celiacs de
Catalunya (ADC), la Creu Roja Catalunya i la FECEC per millorar la qualitat de vida dels grups més vulnerables
de poblacié que necessiten atencidé nutricional. El CoDiNuCat va destinar una partida pressupostaria per
cobrir les consultes dels pacients de les entitats amb les quals s’ha establert aquest conveni. La remuneracié
economica es gestiona a través d’un sistema de vals per un valor de 40 euros per val.

El 2018 va ser I'any de la consolidacié d'aquest projecte, denominat “Aixo s’ho val!”, amb la tramitacié de 56
visites dietétiques, de qué moltes persones no haguessin pogut gaudir sense aquesta col-laboracié.

» 2020

La crisi sanitaria va paralitzar el projecte durant molts mesos i en total es van tramitar 24 vals per a la Creu
Roja i 12 vals per a la FECEC. Els vals equivalen a les mateixes visites dietetiques. El 2021 s’hi va incorporar
també I'Associacio de Malalts de Crohn i Colitis Ulcerosa de Catalunya (ACCU Catalunya).

I Coldegi de Distista

s [G.000.00 €
El Coldegi de Dietistes-Nutricionistes dé Gatatumra

aterga; dew weel eanad .
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— W

Entrega del vals bescanviables del projecte “Aixo s’ho val!”.
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® Formacio continuada, un valor per a I'éxit
professional del col-legiat

La formacié continuada pretén perfeccionar les practiques relacionades amb la professié. Lactualitzacio
del coneixement és fonamental per a qualsevol professional perquée és necessari estar al dia de les noves
evidéencies cientifiques i fins i tot dels canvis legislatius que imposen les institucions. Tots els cursos del
CoDiNuCat estan acreditats pel CCFCPS, cosa que li dona un valor afegit com a distintiu de formacié
continuada.

» El 2014: un any d’éxit per a la fFormacid continuada del CoDiNuCat

La Comissié de Formacid, constituida per Isabel Megias, Cristina Moreno i Nancy Babio, ha treballat durant
el 2014 per oferir programes nous d'aprenentatge que han ajudat a perfeccionar les practiques relacionades
amb la professié.

En total es van fer 8 cursos diferents de formacié continuada, als quals van assistir un total de 259 D-N. Els
cursos es van impartir al llarg de I'any entre Barcelona, Reus i Lleida.

La Junta de Govern del CoDiNuCat va voler facilitar I'accés a la formacié continuada de qualitat, que és
impartida per professionals especialistes en la tematica i que acredita el contingut docent del CCFCPS.
D'aquesta manera, la formacié adquirida no sols va atorgar un valor curricular afegit, sind que també hi va
incorporar el reconeixement de I'Administracio.

lill Jornades anuals del CoDiNuCat

La I Jornades esvancelebraraReusiles|laLleida,ambunaassistenciade 418i302 assistents, respectivament.
Amb la finalitat d'estimular la realitzacié de cursos de formacié continuada del CoDiNuCat, en el marc de les
Il Jornades anuals del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya, el 15 de novembre de 2014 es van lliurar
per primera vegada els distintius de formacié continuada. Aquests distintius reconeixen les persones que han
fet el 70% de les hores que ha ofert el CoDiNuCat. El reconeixement va ser per a les dietistes-nutricionistes
Clara Sistac Sorigué, Cristina Herranz Fernandez, Isabel Martorell Mariné, Marta B. Peroy Febrero, Rosa M.
Albaladejo Perales i Roser Montserrat Rossellé.

| Edicié del postgrau de Nutricid i Dietéetica Aplicada a I'Activitat Fisica i I'Esport

Es va impulsar el primer postgrau de Nutricio i Dietética Aplicada a I'Activitat Fisica i 'Esport, amb Nancy Babio
com a directora académica, Aritz Urdampilleta com a director cientific i Anna Grifols com a coordinadora
técnica del curs. Es va impartir entre el marg i el desembre de 2015, va tenir una durada de 200 hores i s’hi van
inscriure 39 persones.

AN
|
i

i
I

i 1

Primera promoci6 del postgrau de Nutricid i Dietetica Aplicada a I'Activitat Fisica i I'Esport.
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» 2015: Més cursos i | Simposi Catala sobre Planificacio Dietética
Nutricional i Ergonutricio per a I'Entrenament Esportiu

Es van fer 9 accions formatives, amb un total de 60 hores de formacié continuada, a més de les 200 hores de
formacié acreditada del postgrau de Nutricié i Dietetica Aplicada a I'Activitat Fisica i I'Esport, que va tenir una
gran transcendencia.

El | Simposi Catala sobre Planificacié Dietéetica Nutricional i Ergonutricié per a 'Entrenament Esportiu va
comptar amb l'assistencia de membres de la Junta de Govern del CoDiNAn i AdDiNMa, amb al voltant de
150 assistents i especialistes de primer grau en materia de nutricio esportiva.

Il Jornades Anuals del CoDiNuCat i | Congrés de la Societat Catalana d'Alimentacid i
Dietetica Clinica

Els dies 20 i 21 de novembre es van celebrar les 11l Jornades Anuals del CoDiNuCat. La sinergia del CoDiNuCat
amb l'activacié de la Societat Catalana d’Alimentaci¢ i Dietética Clinica (SCADC) de I'’Académia de Ciéncies
Médiques i de la Salut de Catalunya i de Balears ha permés que les tradicionals Jornades convertissin també
el Primer Congrés de I'SCADC, la qual cosa va atorgar més prestigi a I'esdeveniment i, al mateix temps, va obrir
portes de la nostra professio a altres membres de ’Académia interessats en la nutricio humana i dietética. Les
Jornades i el Congrés van tenir lloc al Campus Universitari de Bellaterra i van reunir 320 assistents i ponents.
Les Jornades van ser reconegudes pel CCFCPS amb 1,2 credits. En aquest marc, es van lliurar els distintius de
formacié continua a la col-legiada Nuria Llata Vidal i al col-legiat Guillermo Mena Sanchez.

» 2016: Creixent participacio d’assistents a les jornades de fFormacio
Jornades amb I'Associacid de Celiacs de Catalunya

Jornades organitzades, el 21 de novembre, pel CoDiNuCat i I'Associacié de Celiacs de Catalunya, amb la
col-laboracio de 'ASPCAT, amb el lema “Patologies relacionades amb la ingesta de gluten i el seu tractament
nutricional”. La Jornada va reunir 200 professionals de la dietética i la nutricié i va comptar amb ponents
excepcionals com la gastroenterdloga pediatrica Gemma Castillejo i la responsable del Departament Tecnic
de I'Associacio de Celiacs de Catalunya, Elisenda Vilchez.

Il Simposi Catala sobre I3 Planificacio Dieteticonutricional i Ergonutricié per a

I'Entrenament Esportiu

A causa de la bona acollida pels professionals, es va celebrar aquesta Il edicid, en la qual es van presentar
13 poneéncies, amés de dos tallers practics d'un gran dinamisme i utilitat. Aquest Il Simposi es va desenvolupar
dins del marc del postgrau de Nutricio i Dietética Aplicada a I'Activitat Fisica i 'Esport. També es va dur a terme
la Il edicio del postgrau de Nutricid Humana i Dietética Aplicada a I'Activitat Fisica i a I'Esport.

IV Jornades Anuals del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya

Amb el lema “Avancem junts”, el 26 de novembre, al Campus Torre dels Frares de la Universitat de Vic es van
celebrar les Jornades, les quals es van centrar en tres pilars clau per a la nostra professid: la nutricié clinica,
la recerca relacionada amb I'alimentacio i la nutrici6 comunitaria.

Era el tercer any que s’atorgaven els distintius de formacié continuada, que van correspondre a Maria Casanova
Fernandez i Caterina Bosch Pallares.

» 2017:Els riscos i perills dels tractaments sense base cientifica

Conferéncia magistral “La nutricié als mitjans de comunicacié”

A la Facultat de Farmacia de la Universitat de Barcelona, el 27 de gener es va celebrar la Trobada amb I'Expert:
La nutricié en els mitjans de comunicacio, clau per comunicar amb eficacia. Una de les frases de I'expert va
ser “El resultat de la comunicacio no és el que dius, siné el que entenen”. Una trobada que va ser l'inici perque
el CoDiNuCat comenci a invertir en comunicacid i tenir una gran visibilitat als mitjans.
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Jornada: Riscos i perills dels tractaments sense base cientifica PNI i DAO

Una jornada “front comu” sobre les terapies nutricionals alternatives no provades i no reconegudes per les
autoritats sanitaries, en la qual van intervenir Nancy Babio, docent i investigadora en dietética i nutricié; Roberto
Belvis, neurdleg; Gemma Castillejo, gastroenterdloga pediatrica; Andreu Nubiola, endocrindleg, i Eduard
Baladia, dietista-nutricionista. Aquesta jornada va ser moderada per Maria Manera i hi van assistir importants
professionals representants de 'ASPCAT i 'Associaci6 de Celiacs de Catalunya, aixi com alguns mitjans de
comunicacio, com La Vanguardia. Lobjectiu va ser informar I'opinié piblica sobre els perills de les dietes i
els consells miraculosos, que s'emparen en la PNIE o en el déficit d'amino-oxidasa (DAO), recomanades per
pseudoespecialistes que intervenen en els mitjans de comunicacio. Es va celebrar a '’Académia de Ciencies
Mediques i de la Salut de Catalunya i de Balears el 2 de juny de 2017.

Il Edicié del Simposi Catala de Dietetica i Nutricid per a I'Activitat Fisica i I'Esport

El 3 de juny, a 'Hotel Campus de la Universitat Autonoma de Barcelona (UAB) es va celebrar, amb 'assisténcia
de membres del CoDiNAnN, el CoDiNMa i la SEDYN. Hi van intervenir tres esportistes convidats: Keith Seiji
Morino, ballari; Anna Ramirez Bauxell, corredora de I'equip Lointek; Ragna Debats, tercera del mén en cursa de
muntanya i primera del mén en raquetes de neu.

V Jornades del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya i Il Congrés de
Ia Societat Catalana d'Alimentacid i
Dietetica Clinica

Amb aquest motiu es va celebrar la | Jornada
del Professorat del Grau en Nutrici6 Humana i
Dietética, en la qual es va poder reflexionar sobre
la incorporacié dels graduats al sistema de salut,
treballant juntament amb els col-legis professionals.
La Jornada del dia 18 es va centrar en la nutricié
infantil, aixi com en altres temes que han generat
alarma social.

Amb 450 inscrits, el programa es va desenvolupar a
través de 19 sessions, entre conferencies breus, taules
rodones, a més de dues conferéncies paral-leles. Hi

van participar 34 ponents i 19 moderadors. S0 okt rroresomao ot
La Jornada va comptar amb la preséncia de S HUMANA ¥ DIETETICA
representants del Ministeri de Sanitat de la
Subsecretaria de Salut de 'ASPCAT i de representants
de I'EFAD.

V JORNADAS DEL COL-LEGI DE
DIETISTES-NUTRICIONISTES
DE CATALUNYA

Il CONGRESO DE LA SOCIETAT
CATALANA D'ALIMENTACIO
| DIETETICA CLINICA

» 2018: Menys formacio pero no de menys qualitat

VI Jornades Anuals del CoDiNuCat

El tema central d'aquestes jornades va ser la importancia de la nutricié durant la vellesa. A la taula inaugural hi
va assistir Sebastia Santaeugeénia, director del Programa de Prevenci6 i Atenci6 a la Cronicitat i del Pla Director
Sociosanitari al Departament de Salut, i el president de la Societat Catalana de Geriatria, Marco Inzitari.

Es va atorgar el distintiu de formacioé continua a Susana Cdnovas Sanmartin el 10 de novembre a Barcelona.

IV Edicié del postgrau de Nutricié i Dietéetica Aplicada a I'Activitat Fisica i I'Esport
Durant el curs, coordinat per Miguel Reverte, es va abordar la dieta nutricional per a diferents disciplines
esportives, com el futbol i els esports d'equip, el fisioculturisme, els esports de combat o el ciclisme, entre
altres esports, sense oblidar el popular running, el ballet i la gimnastica.

La formacié va comptar amb els D-N Sergio Mateo, expert en I'abordatge dietétic dels esports d'equip;
Anna Grifols, experta universitaria en nutricié i dietética aplicada a I'esport, que es va referir a I'abordatge
dieteticonutricional en natacid, i Oriol Garcia, que va parlar de les necessitats nutricionals dels practicants de
crossfit, entre altres temes.
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La nova regulacio europea en materia de privacitat i proteccio de dades
Aquesta formacié va tenir lloc el 25 de juny i va ser impartida per Maria Bilbao, assessora de proteccié de
dades del nostre Col‘legi, la qual va tractar sobre la nova LOPD.

Guia d'alimentacio saludable a I'etapa escolar
El 28 de setembre, el Departament de Salut va presentar la guia als D-N.

» 2019: Intensa i variada agenda Formativa

Primera edicid del Curs d'actualitzacié en nutricié i diabetis
Esta dividit en dos cursos: basic (de maig a juny) i avancat (de setembre a novembre), sota la direccié de
Serafin Murillo, i la coordinacié de Marta Planas, vicepresidenta del CoDiNuCat. Esta acreditat pel CCFCPS.

Jornada sobre el nou etiquetatge frontal dels aliments Nutri-Score

Es va celebrar a '’ASPCAT i hi van participar Pilar Galan i Serge Hercberg, creadors del sistema Nutri-Score, i
també de Carmen Cabezas, subdirectora general de Promocié de la Salut; el professor Jordi Salas, i Nancy
Babio.

Xerrada sobre intrusisme professional
Es va celebrar el 24 de gener per resoldre els dubtes dels col-legiats i va anar a carrec dels membres de la
Junta del CoDiNuCat (Miguel Reverte, Roser Marti i Sonia Vallés).

Jornada de sortides professionals del dietista-nutricionista - 1| Congrés ADINU

Barcelona

El 15 de marg el CoDiNuCat, juntament amb ADINU Barcelona (Associacié de Dietistes-Nutricionistes
Universitaris de Barcelona), es va celebrar aquesta jornada, amb 230 assistents i en la qual van participar
representants de les cinc universitats, on s'imparteix el grau de Nutrici6 Humana i Dietética.

Curs de tractament de l'obesitat infantil

El 2019, el CoDiNuCat es va plantejar la realitzacié de cursos fora de la provincia de Barcelona. Gracies a la
subvencié rebuda de la Diputacié de Girona es va impartir el Curs de tractament de I'obesitat infantil, una
tematica amb molta demanda. Aquest curs va ser gratuit pels col-legiats i, gracies a I'exit de I'acollida, es
va fer en dues edicions. Es va fer el mes d'octubre a I'Hotel Carlemany de Girona i és acreditat pel CCFCPS.

Curs“Living Lab Kitchen 4 Healthy Life"
El curs, molt innovador, va ser impartit per Patricia Casas, dietista-nutricionista, i Pere Jlarez, professor de la
UAB. Va ser una experiéncia molt enriquidora, amb una metodologia participativa.

VIl Jornades del CoDiNuCat i lll Congrés de la SCADC

Els dies 22 i 23 de novembre, es van celebrar les VII Jornades a Barcelona. Les Jornades van tenir com a
lema “Evidéncia cientifica: la base de la professionalitat” i es van centrar en la importancia d'una bona base
cientifica per donar qualitat a la professié. Hi van participar 280 professionals i un total de 25 ponents. A I'acte
inaugural hi va intervenir la presidenta del Comité Organitzador, Roser Marti; el president del Comité Cientific,
Joan Trabal, el vicepresident de la SCADC, Miguel Reverte; la presidenta del CoDiNuCat, Nancy Babio, i Gemma
Salvador, de 'ASPCAT.

S’hi van abordar diversos temes, com ara dejunis, obesitat i cancer i I'aplicabilitat del nou consens global (els
criteris Glin) per al diagnostic de la desnutricié en I'ambit clinic; politiques publiques saludables en nutricio
i objectius de desenvolupament sostenible (ODS); I'impacte de les taxes a les begudes ensucrades, i la
sostenibilitat alimentaria, alimentacio i canvi climatic.

A més, es van lliurar els distintius de la formacié continuada a Sonia Vallés, Nuria Pigrau i Laura Girona.

En el marc del sopar de germanor, el CoDiNuCat va lliurar tres distincions a les entitats que han estat donant
suport a I'entitat des de la seva constitucié: 'ASPCAT, 'Associaci6 de Celiacs de Catalunya i el Servei d'apats
ARCASAS.L.
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VIl Jornades del CoDiNuCat i lll Congrés de la SCADC. Barcelona, novembre de 2019.

» 2020:La pandémia imposa la Formacio a distancia

A causa de la crisi sanitaria, les sessions formatives es van haver d'adaptar a les circumstancies i no es van
poder acreditar.

D'aquest any 2020, destaqguem que només s’ha pogut fer una sessié formativa presencial, que va ser la
xerrada “Gestio de politiques publiques en prevencié de l'obesitat i dret alimentari”, que va tenir lloc a I'URV.
Posteriorment, les circumstancies van provocar que la resta de les formacions passessin al format virtual.
Es va posposar la Il edicié del Curs “Actualitzacio en nutricié i diabetis” que tant d'exit d'acolliment i participacio
va tenir en la primera edicid. Es va fer la formacié a distancia “Com gestionar en la situacié actual un debut en
diabetis de tipus 2 i en diabetis gestacional”, amb Serafin Murillo.

La nova regulacid europea en materia de seguretat
Es va oferir aquest curs, atés que una de les consultes més recurrents del col-legiat va ser sobre la gestié de
les dades dels pacients i el tractament de dades en general.

Curs sobre com confeccionar infografies

En el marc d’una societat com la d'avui dia on la imatge és un dels reclams principals per fer arribar informacio,
es va celebrar aquest curs els dies 14 i 24 d'abril, gracies a Elena Maestre, membre de la Junta del CoDiNuCat
i experta en noves tecnologies.

Seminari web sobre nutricié i COVID-19
Aquest seminari web tan oportu i necessari es va coorganitzar amb la SEDYN i va ser util més enlla de les
fronteres de Catalunya, ja que va ser d'interés per 70 professionals de tot I'Estat espanyol i d’América Llatina.

Assaona la teva marca personal
A carrec de Lucia Horvilleur (4 i 9 de juny).

VIl Jornades del CoDiNuCat

Amb el lema “Dietista-nutricionista: pec¢a clau de I'abordatge clinic interdisciplinari”, es van celebrar dues taules
rodones: la primera, a carrec de Montserrat Guarda, psicologa; Maria Garcia Traverso, medica; Agnes Peris,
medica i Ferran Vila, dietista-nutricionista, tots ells treballadors de ITA, salut mental, amb el titol “Abordatge
interdisciplinari dels trastorns de la conducta alimentaria”. Va ser moderada per la col-legiada Natalia Alimbau.
Alasegonataularodona hiva participar Joan Bartra, al-lergoleg de 'Hospital Clinic,amb la ponéncia “Sindromes
LTP (proteines transportadores de lipids): llums i ombres en el seu maneig”, i Joan Trabal, dietista-nutricionista
de I'Hospital Clinic de Barcelona, amb la ponéncia “Trastorns nutricionals i maneig dietetic en I'al-lérgia a la
LTP”, amb la moderacié de la col-legiada Susana Canovas. Hi van assistir un centenar de persones.
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® Els grups de treball

Els grups de treball han creat doctrinai estats d'opinio
a través de nombrosos estudis de posici6 i revisid
permanent d'articles en matéries tan importants com
la nutricié clinica; I'alimentacié en la gestacio i la
infancia, la nutricié esportiva; la recerca en nutricio,
I'envelliment saludable; la continuitat assistencial, —_— :
les recomanacions dietetiques, de nomenclatures de e meuwwﬂmw
dietes, entre d'altres.
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Presentacié dels grups de treball durant les Il Jornades Anuals,
Cristina Lobaco Valls, com a moderadora de la taula, Roser Marti
Cid, Mar Sorli Aguilar, Clara Sistac Sorigué, Jose Manuel Sanchez
Migallén, com a coordinadors i coordinador dels grups de treball.

» 2014: Es constitueixen cinc grups de treball

Es van crear cinc grups de treball, presentats durant les Il Jornades Anuals del CoDiNuCat:

Grup de Treball de Nutricié Clinica.

Grup de Treball d’Alimentacié en la Gestacié i la Infancia.
Grup de Treball de Nutricié Esportiva.

Grup de Treball de Recerca en Nutricié (RecerNut).

Grup de Treball d’Envelliment Saludable.

vvVvyyvyy

» 2015: Revisio d'articles cientifics per a la practica clinica

Grup de treball de nutricid clinica

El Grup de Treball va ser format pels especialistes seglients: Mireia Badia, Vanessa Cabrejo, Imma Jiménez,
Mariona Martin, Jéssica Martinez, Isabel Megias, Inma Molins, Celia Puig, Neus Salleras, Jose Manuel
Sanchez-Migallén, Maria José Sendrés, Gemma Simats i Sonia Vallés.

Coordinadora del grup: Neus Salleras.

Agquest grup de treball va publicar mensualment una revisié d’articles cientifics de temes rellevants per a la
practica clinica diaria:

Gener: “Tractaments contra el cancer”.

Febrer: “Counselling patients on cancer diets”.

Marg: “FOODMAP i intesti irritable”.

Abril: “Recommendations on perioperative fasting”.

Maig: “Guies sobre ingesta de sucres en adults i infants”.

Juny: “Patologies relacionades amb la ingesta de gluten”.

Juliol: “Fibra en diferents patologies”.

Setembre: “El consum de productes lactis i el risc de desenvolupar sindrome metabolica”.
Octubre: “L'avaluacio sistematica de l'eficacia del consum de iogurt en el tractament de la GEA en
infants”.

Novembre: “Carcinogenicitat del consum de carn vermella i processada”.

» Desembre: “Diet and inflammatory bowel disease: review of patient-targeted recommendations”.

VVVVVVYVYYVYY

v

Grup de Treball d'Alimentacio en la Gestacid i la Infancia

Durant el 2015 destaca la seva col-laboracio en la segona edicié de la Fira Tastet de Ciencia, celebrada el 18
d’abril a Reus. Durant la jornada, la coordinadora del grup de treball, Roser Cid, juntament amb la integrant del
grup Leo Miralles, van aportar coneixements sobre alimentacié saludable mitjangant estratégies divertides,
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com el Memory Food, un joc d’aliments de temporada i un altre d'aliments energétics, massa energétics,
estructurals, etc. A més, també van difondre i van explicar els sucres als aliments i informacioé sobre la nostra
professié mitjancant els fullets del Dia Nacional de la Nutricié i del CoDiNuCat.

Grup de Treball de Recerca en Nutricié (RecerNut)
Agquest grup de treball va fer una valuosa aportacié sobre mites alimentaris i cancer per mitja d'un document
que es va difondre a través de les xarxes socials juntament amb la FECEC.

4 °

» 2016: La nutricio clinica, 1a gran protagonista

Resums d'articles cientifics centrats en la practica diaria del dietista-nutricionista, elaborats pel Grup de Treball
de Nutrici6 Clinica.

>
>

>

Gener: “Nutrients i radioterapia”.

Febrer: “Lobesitat infantil a conseqliéncia de la interaccié entre firmicutes i el consum d’aliments
amb un alt contingut energétic”.

Marg: “Dietoterapia en malalties inflamatories intestinals”.

Abril: “Ending childhood obesity”.

Maig: “Millorar la presentacié del menjar augmenta la ingesta d’aliments i redueix la taxa de
reingressos en pacients hospitalitzats”.

Juny: “Dieta sense gluten i deficiencies nutricionals”.

Juliol: “Low bacterial diet versus control diet to prevent infection in cancer patients treated with
chemotherapy causing episodes of neutropenia”.

Setembre: “Diagnostic criteria for malnutrition - An ESPEN consensus statement”.

Octubre: “Importancia dels aspectes nutricionals en el procés inflamatori de pacients amb artritis
reumatoide”.

Novembre: “Nutrients review protein consumption and the elderly: what is the optimal level of intake?”

» 2017: Informe d’alta hospitalaria i recomanacions dietétiques

Grup de Treball de Nutricié Clinica
L'activitat desenvolupada durant el 2017 per part del Grup de Treball de Nutricié Clinica es va estructurar en
tres blocs:

1. Programa de revisid d'articles

v vvyVvyy

v

vvyVvyy

Gener: “NUTRI-SCORE: A new nutritional screening tool for oncological outpatients”.

Febrer: “Abordatge de la disfagia en malalts d’Alzheimer”.

Marg: “La mesura del residu gastric en nutricio enteral”.

Abril: “Nomenclature and diagnosis of gluten-related disorders: a position statement by the Italian
Association of Hospital Gastroenterologists and Endoscopists (AIGO)".

Maig: “ESPEN guideline: Clinical nutrition in surgery”.

Juny: “Use of health resources and healthcare costs associated with nutritional risk: the Fradea
study”.

Juliol: “Complementary Feeding: a Position Paper by the European Society for Paediatric
Gastroenterology, Hepatology, and Nutrition (ESPGHAN) Committee on Nutrition”.

Setembre: “Obesity and kidney disease: hidden consequences of the epidemic”.

Octubre: “Clinical implications of sarcopenic obesity in cancer”.

Novembre: “Intervencions nutricionals per a reduir la morbiditat i mortalitat en pacients VIH".

Els participants en el Programa d’enguany son Mireia Badia, Jéssica Martinez, Isabel Megias, Inma
Molins, Celia Puig, Neus Salleras, Maria José Sendrés, Gemma Simats, Rita Simorra (s'incorpora al
Grup) i Sonia Vallés (coordinadora).

2. Programa de continuitat assistencial

Durant I'any 2017, es va elaborar la versi6 definitiva del document Informe d‘alta hospitalaria del dietista-
nutricionista, aixi com el document Guia per emplenar I'Informe d’alta hospitalaria del dietista-nutricionista,
que pretén facilitar-ne la comprensi6 i oferir un suport a I'hora d'emplenar-lo. També se’'n va dur a terme una
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prova pilot amb alguns hospitals de Catalunya (hospitals de Calella, de Mollet, de Sant Joan Despi-Broggi, Vall
d’Hebron i Arnau de Vilanova) per comprovar-ne el funcionament.

Les persones que integren el Programa de continuitat assistencial sén Gemma Simats, Jéssica Martinez
(responsable del programa), Mireia Badia, Imma Jiménez, Vanessa Cabrejo, Isabel Megias, Jose Manuel
Sanchez-Migallén, Sonia Vallés, Celia Puig, Mariona Martin, Neus Salleras i M. José Sendrés.

3. Programa de recomanacions dietétiques

El Programa de recomanacions dietetiques ofereix als col-legiats recomanacions dietétiques actualitzades
sobre diversos trastorns i patologies, segons les indicacions de les ultimes guies publicades. Durant I'any
2017, es va consensuar la dieta de facil digestio i esta en procés de consensuar-se la dieta controlada en
residus.

Les persones que integren el Programa de recomanacions dietetiques: Jose Manuel Sadnchez Migallén, Isabel
Megias, Sonia Vallés, Neus Salleras, Maria José Sendrés, Mireia Badia, Mariona Martin.

» 2018: Consens sobre |a nomenclatura de les dietes hospitalaries

Grup de Treball de Nutricié Clinica

Coordinacio del Grup durant I'any 2018: Gemma Simats.
Participants: Mireia Badia, Imma Jiménez, Mariona Martin, Isabel
Megias, Inma Molins, Celia Puig, Neus Salleras, Jose Manuel
Sanchez-Migallon, Maria José Sendrés, Gemma Simats, Sonia Vallés,
Rita Simorra, Laura Girona (s'incorpora al Grup).

Programes: continuitat assistencial, recomanacions dietéetiques.
S'inicia el relatiu a nomenclatura de dietes hospitalaries.

Altres tasques dutes a terme: revisié de la documentacio elaborada
per un grup expert col-laborador del Departament de Salut de la
Generalitat sobre les recomanacions dietéetiques per al pacient cronic
complex, tenint en compte I'estat nutricional i la deglucio (disfagia).

Programa de revisié d'articles

» Gener: “Valoraci6 de [I'estat nutricional en geriatria:
declaracid de consens del Grup de Nutricié de la Societat
Espanyola de Geriatria i Gerontologia”.

» Febrer: “Abordatge de la disfagia en malalts d’Alzheimer”.

» Marg: “Lefecte d'una dieta baixa en greixos vs. una dieta baixa en carbohidrats en la pérdua de pes
durant 12 mesos en adults amb sobrepés i 'associacié segons el perfil de genotip o la secrecio
d’insulina DIETFITS (assaig clinic aleatoritzat)”.

» Abril: “Guies ESPEN: nutricié clinica en malaltia inflamatoria intestinal”.

Programa de continuitat assistencial

Coordinadora: Jessica Martinez.

Integrants del programa de continuitat assistencial: Gemma Simats, Jéssica Martinez, Mireia Badia, Imma
Jiménez, Isabel Megias, Jose Manuel Sanchez-Migallén, Sonia Vallés, Celia Puig, Mariona Martin, Neus
Salleras i Maria José Sendros.

Es van plantejar com a objectius anuals: valorar els resultats de la prova pilot de I'informe d‘alta; presentar
el document a la Junta del CoDiNuCat, traduir-lo al castella, fer difusié des del Col-legi perqué cada centre
pugui utilitzar i elaborar una comunicacié que plasmi el procés d’elaboracié de I'informe d'alta i presentar-lo
al congrés SENPE 2019.

Programa de recomanacions dietetiques
Coordinadora: Laura Girona.
Integrants del programa de recomanacions dietétiques: Celia Puig, José Sendrés, Jose M. Sanchez-Migallén,
Neus Salleras, Mariona Martin, Sonia Vallés, Rita Simorra, Laura Girona.
Es plantegen com a objectius anuals: seguir amb I'elaboracié de recomanacions dietéetiques, donar-li un
format estandard, traduir-les al castella i penjar els documents en la web del CoDiNuCat d'us public, tal com es
consensua entre els membres del GTNC. Durant I'any s’han elaborat i consensuat les segiients recomanacions:
» Baixaen sal.
» Hipercolesterolémia.
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» Hipertrigliceridémia.
» Hipercolesterolémia i hipertrigliceridémia astringent.
» Ricaen fibra.

» 2019-2021: Continuitat dels treballs iniciats

Es va decidir prioritzar el Programa de nomenclatura i fer una revisié de les recomanacions fetes fins ara per
definir una metodologia, llenguatge i estructura comuna en totes les recomanacions elaborades.

Durant I'any 2020 s’ha unificat les diferents parts del document i s’ha anat donant forma al consens en les
diferents reunions fins a obtenir la versio final, que s’ha enviat a la Junta del CoDiNuCat i a tres D-N cliniques
externes al GTNC.

També s’ha publicat el document de consens per a I'abordatge comunitari de la desnutricié relacionada amb
la malaltia cronica en persones amb complexitat clinica, que ha estat promogut pel Departament de Salut de
la Generalitat. El GTNC hi va col-laborar revisant les recomanacions dietetiques i I'algorisme de decisi6 per
lliurar les pautes dietétiques, elaborades préviament per un grup d’experts.

Finalment, el document sobre nomenclatures es va publicar el 2020 i I'informe d’alta el 2021. Ambdés
documents han estat molt ben acceptats atesa la necessitat que hi havia.
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® Borsade treball i assessorament juridic

» Borsadetreball

La borsa de treball del CoDiNuCat és una referéncia en I'ambit de la nutricié i I'alimentacié a Catalunya. Les
dades més significatives son les segiients.

Un total de 467 ofertes gestionades des del 2014 fins al 20 de setembre de 2021.

Nre. total d'ofertes laborals Nre. d'ofertes setmanals
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» Assessorament juridic

Es un servei de gran utilitat per als col-legiats que els permet accedir, amb un estalvi considerable de costos,
a un assessorament sobre assumptes que afectin molt directament la seva activitat professional i la seva
economia particular, com sén la manera de donar-se d’alta d'autonoms, la declaracié d'impostos (IVA i IRPF),
assegurances de responsabilitat civil o la utilitzacié de dades de bases de dades de clients.

Un total de 678 consultes del 2014 fins el 20 de setembre de 2021.

Nre. total de consultes
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Les consultes o dubtes més habituals

» Com donar-se d'alta d'autonoms?

» Passos que cal seguir per muntar una
consulta.

» Com tractar les dades dels pacients?

» Les competéncies d'un técnic.

» Sobre [Iobligatorietat d'assegurar la
responsabilitat civil del professional.

» Sobre I'IVA i I'IRPF.

» Sobre contractacié de personal i contractes
en general.

» Ajuts relacionats amb la crisi sanitaria i els
procediments per aconseguir-los.

Es van signar alguns acords amb entitats per al
benefici dels associats, com sén el conveni de
col-laboraci6 amb el Banc Sabadell perqué els
col-legiats disposin de condicions avantatjoses en
els productes bancaris i amb Tandem TM & Associats
SL per a I'assessorament juridic.
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3.LAVEU CIENTIFICADEL
CODINUCAT: DOCUMENTS MES
RELLEVANTS

El CoDiNuCat ha publicat articles sobre determinats temes que han tingut una transcendéencia social. Molts
han servit per crear estats d'opinidé i han servit de revulsiu en nom d’una alimentacié més saludable i del
benestar del ciutada en general i dels pacients en particular.

2016.
Consum de lactis i la incidencia del cancer, elaborat per Rosa M. Valls, Anna Pedret, Maria Pascual i Isabel
Megias i Nancy Babio.

2017.
Terapies nutricionals relacionades amb mecanismes d'accié investigats per la psiconeuroimmunologia,
elaborat per Eduard Baladia.

2018.
Relacion entre la enzima DAO y la migrafa, elaborat per Robert Belvis, Jordi Gonzalez, Isabel Megias, Cristina
Moreno, Miguel Reverte, Marta Planas, Inés Navarro i Nancy Babio.

2019.
Disminucié de la despesa sanitaria associada a la
incorporacié del dietista-nutricionista en I'atencié
primaria de salut, elaborat per Isabel Megias-Rangil,
Patricia Casas-Agustench i Nancy Babio.

2020.
Consens sobre la nomenclatura de les dietes
hospitalaries, elaborat pel GTNC del CoDiNuCat.

2020.
Casas-Agustench P, Megias-Rangil |, Babio N.
Economic benefit of dietetic-nutritional treatment in
the multidisciplinary primary care team. Nutr HOSp.  Liiurament del document cientificotécnic del CoDiNuCat al
2020;37(4):863-874. doi: 10.20960/nh.03025. PMID:  Departament de Salut.
32686448.

2020.
#QuedatacasaMenjaBé davant el coranovirus SARS-CoV-2

2020.
Guia de mesures de prevencio per a la consulta del dietista-nutricionista davant la COVID-19.

2020.
Infografia de les mesures de prevencid per a la consulta del dietista-nutricionista davant la COVID-19.

2021.
Presentacié del Consens sobre la nomenclatura de les dietes hospitalaries.

2021.
Informe d'alta hospitalaria del dietista-nutricionista, elaborat pel GTNC del CoDiNuCat.
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https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/Postura-Lactis-i-cancer.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/Postura-CODINUCAT_cat.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/revista-ilovepdf-compressed.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/04/Catala%CC%80.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/04/Catala%CC%80.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/04/Catala%CC%80.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/04/Catala%CC%80.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/04/Catala%CC%80.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32686448/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32686448/
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/03/quedatacasamenjabeCAT.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/05/GUIA-COVID-D-N-MAIG-2020.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2020/05/INFOGRAFIA-CAT-2020.pdf
https://www.codinucat.cat/consens-sobre-la-nomenclautra-de-les-dietes-hospitalaries/
https://www.codinucat.cat/docu/2021/Altahospitalariacatala.pdf

» DOCUMENTS D’'INTERES EXTERNS EN QUE HA COL-LABORAT EL
CoDiNuCat

2018.

Atenci6 a la disfagia orofaringia en els diversos ambits del sistema
de salut: document de consens. Barcelona: Direcci6 General

d’Ordenacié Professional i Regulacié Sanitaria; 2018.

2018.
Petits canvis per menjar millor. Barcelona: Agéncia de Salut Publica
de Catalunya; 2018.

2019.

Guia per ales families de persones afectades amb un TCA. Generalitat
de Catalunya; 2019.

2020.
L'alimentacié saludable en l'etapa escolar. Barcelona: Agencia de
Salut Publica de Catalunya; 2012.

2020.

Document de consens per a I'abordatge comunitari de la desnutricié

relacionada amb la malaltia cronica en persones amb complexitat
clinica. Barcelona: Generalitat de Catalunya; 2020.

2021.
Pla_estrategic de l'alimentacid de Catalunya (PEAC) 2021-2026.

Generalitat de Catalunya.

» MATERIAL DIVULGATIU: VIDEOS | RECEPTES

2016.
Perd pes amb un dietista-nutricionistal

2016.
Alimentacid i cancer

2018.
Decaleg Alimentacid i estil de vida saludable
mediterrani

2020.

#QuedatacasaMenjaBé

2020.

CoDiNuCat: Pautes per cuidar |a teva salut a través

de l'alimentacié

2020.

CoDiNuCat: Acudeix al teu dietista-nutricionista per

millorar els teus habits alimentaris

1 #QuedatacasaMenjaBé

Davant @ Caronavlrus SARS-Cov-2
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https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/06/atencio-disfagia-orofaringia-clave.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/06/atencio-disfagia-orofaringia-clave.pdf
http://Petits canvis per menjar millor. 
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/06/Guia-per-a-familiars-duna-persona-afectada-per-un-TCA.-Taula-de-Dia%CC%80leg-per-a-la-Prevencio%CC%81-dels-TCA.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/01/guia_alimentacio_etapa_escolar_compressed.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/01/desnutricio-gent-gran_compressed.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/01/desnutricio-gent-gran_compressed.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/01/desnutricio-gent-gran_compressed.pdf
https://www.codinucat.cat/wp-content/uploads/2021/01/Pla-Estrate%CC%80gic-de-lAlimentacio%CC%81-de-Catalunya-2021-2026_Doc.Ext_Final_compressed.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=7sYMikevRnc
https://www.youtube.com/watch?v=Lb0x1I_PI7A&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=guuJ-y-7Yn4&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=PJRplmjiRnw&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=PJRplmjiRnw&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=efxu1WieH9E
https://www.youtube.com/watch?v=Xeh_GmhFZqk&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=Xeh_GmhFZqk&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=weuLUZ7NpDU
https://www.youtube.com/watch?v=weuLUZ7NpDU
https://www.youtube.com/watch?v=weuLUZ7NpDU

2020.
Un estiu saludable, receptes per un estiu amb salut

2021.
100 receptes d’'hivern
HMENIRTLAINERN
Decaleg de d'Alimentacié i Estil de Vida Saludable i Mediterrani- 4 100 L
CoDiNuCat 2021 B RECEPTES D‘HNERN\

RECEPTES PER UN WIVERM MWE SELUT

Fot par o, del Yeu profesdonal
Tistista Hutricrarinia
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4. DE L'ACDN AL CoDiNuCat:‘
ELS PILARS DE LA TRANSICIO
(2002-2013)

Es molt important conéixer la historia i no oblidar qui ha posat els
fonaments...

La historia del nostre Col-legi comenca després del Congrés de la Societat Europea de Nutricié Enteral i
Parenteral (ESPEN), que es va celebrar I'any 1987 a Barcelona, on un grup de dones catalanes amb molta
empenta (C. Bezio, M. Candela, P. Cervera, C. Colomer, A. Fernandez Bustos, C. Pérez Portabella, R. Rigolfas,
N. Schinca i C. Vilarasau), animades per col-legues europees, van decidir crear I'Associacié de Professionals
Pro Associacié Espanyola de Dietistes-Nutricionistes, la qual es va constituir el 5 de marg de 1988. Tot i que
aquesta associacio va néixer a Catalunya, es va anomenar espanyola per poder assistir a la reunié bianual de
I'EFAD, on només podia assistir una uUnica associacio per pais representant al col-lectiu de D-N. El 1989 ja va
ser membre de I'EFAD.

Una década després, i una vegada la titulacio va ser oficial a tot I'Estat espanyol, el 1998, el nom de 'associacio
es va modificar a Associacié Espanyola de Dietistes-Nutricionistes (AEDN). Uns dels objectius de I'AEDN va
ser promoure la creacié d’associacions autonomiques i, finalment, el Consell de Col-legis Oficials de Dietistes-
Nutricionistes espanyols.

A Catalunya, el 8 de marg del 2001 es va constituir I'’Associacié Catalana de Nutricionistes (ACN). Lobjectiu
de I'ACN era el de demanar la constitucié del col-legi professional.

» Constitucio de I'Associacio Catalana de Nutricionistes (ACN)

Primera Junta Directiva, amb Montserrat Morante i Schiaffino com a presidenta

La primera Assemblea Constituent de 'ACN es fa amb l'assisténcia de Marta Encuentra, Martina Miserachs,
Montserrat Morante, Neus Moragues, Pilar Cervera, Yolanda Sala i Jordi Salvany. En aquesta s’escull la primera
Junta Directiva per unanimitat, la qual es componia per: Montserrat Morante (presidenta), Marta Encuentra
(secretaria), Neus Moragues (vocal), Inma Bolinaga (vocal), Martina Miserachs (vocal), Rosa Gel (vocal). El 31
d’agostdel 2001, Montserrat Morante inscriu al Registre d'associacions I'’Associacid Catalana de Nutricionistes
(ACN). La resolucid positiva va ser el dia 28 de juny del 2002.

LACN es va crear sense socis propis, sense seu i sense cobrar quota, ja que no va tenir NIF fins al maig de
I'any 2006, per la qual cosa no hi havia gestid de socis i malauradament, a la seu actual, no hi ha constancia
de cap acta fins a I'any 2005.

La nova presidenta, Martina Miserachs i Blasco

Havent rebut la dimissié de la primera presidenta, el dia 24 de febrer de 2004, la Junta Directiva va designar
Martina Miserachs i Blasco segona presidenta de '’ACN. Sota la seva administracié es va fer la primera peticié
formal del Col-legi professional, perd en aquell moment la Llei de col-legis professionals va ser derogada i,
per tant, el tramit va quedar aturat. LACN va continuar amb un periode de poca activitat en el marc de 'AEDN.

Pacte de Barcelona

El 20 d'octubre del 2005, les associacions o col-legis autonomics de D-N creats i 'AEDN es reuneixen a Palma
de Mallorca per celebrar el | Forum de 'AEDN amb l'objectiu de debatre el futur de la professio i de 'AEDN. Es
va signar el Pacte de Barcelona entre totes les associacions o col-legis de dietistes-nutricionistes i 'AEDN, pel
qual es va acordar treballar units pel benefici de la professié del D-N i els drets dels ciutadans en matéria de
nutricid, dietética i alimentacié.
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La nova Junta Directiva, amb Eduard Baladia com a president

A finals de I'any 2005 amb I'entusiasme del recent Pacte de Barcelona entra una nova Junta, la qual va voler
reactivar I'ACN. Fou liderada per Eduard Baladia i composta pels membres segiients: Yolanda Sala, Sandra
Sumalla, Irma Dominguez, Marta Sanz, Graciel-la Porta, Ménica Chamorro, Eva Martin, Oriol Francoli, Miriam
Rondoén, Cristina Lafuente i Ifiaki Elio.

La primera feina d’'aquesta nova Junta va ser posar ordre a la part administrativailes tasques més burocratiques
de 'Associacio. A posteriori va desenvolupar els serveis necessaris per donar resposta a les necessitats
existents del col-lectiu. La Junta va quedar ratificada a 'Assemblea ordinaria del 21 de juny de 2006.

La Junta va comengar a parlar de fer tots els tramits burocratics amb l'objectiu de gestionar-se com a
Associacié i gestionar els socis catalans després de 'assemblea general de 'AEDN, per tal de poder demanar
un NIF i funcionar realment com a Associacié propia. La Junta de 'ACN es va comprometre a tenir tota la
documentacié burocratica feta i a fer tots els passos legals per tenir en ple funcionament 'ACN. Faltaven
encara les cartes de les persones dimissionaries de la primera Junta Directiva. Aixi doncs, es va passar a
posar ordre a la part més administrativa.

» Constitucio de I'Associacio Catalana de Dietistes-Nutricionistes
(ACDN)

La nova presidenta, Eva Martin Quesada

El 26 de setembre de 2006 dimiteix Eduard Baladia i la Junta escull Eva Martin com a nova presidenta.

L1 de gener de 2007 I'ACN rep la documentacio per tal de funcionar independentment com a Associacio.
LAEDN cedeix els 588 socis de la Comunitat Autonoma de Catalunya perque formessin part de I'ACN. A tots
aquests socis s€'ls va enviar una carta notificant que es faria aquest traspas, sempre que no manifestessin la
voluntat de no pertanyer a I’ACN.

D'aquest any se'n desprén la ferma voluntat de treballar per la professié pero els problemes derivats de la
derogacié de la Llei de col-legis professionals i el fet que 'ACN era en aquell moment una associacié nova i
incipient, pero poc coneguda pels D-N va fer que la Junta canviés successivament de membres.

Lany 2006 es va aprovar la nova llei de creacié de col-legis professionals, la Llei 7/2006, de 31 de maig, de
I'exercici de professions titulades i dels col-legis professionals. Aleshores, sota la presidéncia d’'Eva Martin
Quesada, es va tornar a presentar la documentacio pertinent per a la peticié del Col-legi professional.

El 7 de maig de 2008 es va fer una actualitzacio dels Estatuts. Una de les conseqiiéncies d'aquesta va ser el
canvi de denominacié de I'Associacié. Aquesta va passar de ser I'’Associacié Catalana de Nutricionistes (ACN)
per convertir-se en I'Associacié Catalana de Dietistes-Nutricionistes (ACDN).

La nova presidenta, Irma Dominguez

Al setembre del 2008 Eva Martin Quesada no pot continuar assumint les tasques de la presidéncia i la Junta
Directiva proposa Irma Dominguez, perqué assumeixi el carrec de presidenta en funcions fins a ser ratificada
en 'Assemblea General segiient, la qual va tenir lloc I'any 2009.

Una fitaimportant en aquest periode va ser l'organitzacio de les | Jornades Anuals de Dietistes-Nutricionistes,
la qual va ser coordinada per Nancy Babio i co-coordinada per Joan Trabal. Aquesta Jornada es va fer a la Sala
del Mar i va tenir un aforament complet, amb una llista d’espera de més de 40 persones.

Comissié Directiva de '’ACDN.
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| Jornada Anual de '’ACDN. Casa del Mar, 2007. | Jornada de 'ACDN, coordinada per Nancy Babio i Joan Trabal el
2007.

Al setembre del 2010 'ACDN deixa de pertanyer a 'AEDN. Comenga un periode de conflictes entre alguns
socis i la Junta; neix el grup ACDN-AEDN, el qual comenga a fer una recollida de signatures per tal de convocar
una assemblea i resoldre la situacié entre ambdues entitats.

Ja corresponia renovar-ne la Junta i es va convocar '’Assemblea General ordinaria per al 29 de juny de 2012.
Poc abans de la data de celebracié de 'Assemblea General ordinaria, la presidenta Irma Dominguez i la major
part de la Junta van decidir dimitir. En va assumir la presidencia en funcions M. Betlem Menéndez Moreno, des
de principis de juny fins a 'Assemblea General ordinaria del 29 de juny de 2012.

La nova Junta Directiva, una junta de consens amb la direccié de Jordi Sarola Gassiot,

Nancy Babio Sadnchez i Betlem Menéndez Moreno

En les eleccions del 29 de juny de 2012 es va renovar gairebé tota la Junta de 'ACDN. Es van presentar dues
candidatures: una d'encapgalada per Nancy Babio i I'altra encapgalada per Betlem Menéndez Moreno.

Arran del fet que ambdues candidatures van empatar, a '’Assemblea es va acordar que es formés una junta
de consens formada per dinou persones (les integrants d'ambdues candidatures i tres socies més, que van
ser escollides dins la mateixa Assemblea). Tenint en compte I'empat, Jordi Sarola (secretari) va parlar amb
I'advocat (present a I'’Assemblea) sobre qué calia fer en aquell cas. Ladvocat va dir que o bé s’havia de tornar
a votar o bé s’havia d'arribar a un acord. Les dues candidates a la presidencia ho van parlar i van acordar
d'escollir una tercera persona per tal que presidis la Junta. La seva idea era que es conformés una junta
nova encapcgalada per una direccio (el president i les dues vicepresidentes), uns carrecs de tresorer i tresorer
suplent; secretari i secretari suplent; i 12 vocals.

Al novembre de 2012 el president notifica a les vicepresidentes i la resta de la Junta que no pot continuar
assumint la seva funcié per motius personals de rellevancia i que presenta la dimissié. La Junta Directiva,
reunida I'l de desembre de 2012, designa Nancy Babio com a presidenta en funcions fins a ser ratificada a la
seglient Assemblea General ordinaria del 8 de juny de 2013.
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» Constitucio del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya

(CoDiNuCat)

L'Assemblea constituent del CoDiNuCat,

amb la presidenta Nancy Babio Sanchez

En el marc de les IV Jornades de I'ACDN i les
| Jornades del CoDiNuCat es va celebrar ’Assemblea
constituent del CoDiNuCat, on es va aprovar |'Estatut
del col-legi professional. En aquesta Assemblea
també es va aprovar el pressupost i la quota anual
dels col-legiats i es va escollir la Junta de Govern que
lideraria el Col-legi durant els primers quatre anys.
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La darrera presidenta de 'ACDN, Nancy

Babio Sanchez

La nova Junta s’activa i comenca a fer cursos de
formacié continuada acreditats pel CCFCPS a preus
accessibles.

LACDN va comengar a participar i interaccionar
amb altres institucions, entitats cientifiques,
I’Administracio i els mitjans de comunicacié. Es van
reactivar les gestions per a la creacié del Consell
Técnic de Nutrici6 Humana i Dietéetica del CCFCPS.
Aquest va ser finalment creat el 19 de juny de
2013. En sorgeix el Butlleti d’Informacid trimestral
per als associats, la biblioteca virtual, la bustia de
suggeriments. Es reactiven els grups de treball ja
creats i s'informa que se'n poden crear de nous.
Finalment, s’aconsegueix la maxima fita de 'ACDN, la
constitucié del CoDiNuCat, el qual va ser aprovat per
unanimitat al Parlament de Catalunya el 7 de marg de
2013 i pel Govern el 9 d'abril de 2013.

D'esquerra a dreta: Irma Dominguez, Jordi Sarola, Nancy Babio i
Betlem Menéndez. Parlament de Catalunya, 2013.

Dietistes-nutricionistes donant suport al Decret de creacid del
CoDiNuCat, el dia que es va aprovar.



Montserrat Morante, candidata de la Junta
renovadora per optar a la presidéncia del
CoDiNuCat.

Voluntaris de la | Jornada del CoDiNuCat.

Nancy Babio, candidata de la Junta de consens per optar a la
presidencia del CoDiNuCat.
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En aquestes primeres eleccions al CoDiNuCat s’hi
van presentar dues candidatures: la candidatura
renovadora, encapcalada per Montserrat Morante
Schiaffino, i la candidatura de consens, encapgalada
per Nancy Babio. Ambdues candidatures van exposar
publicament a 'Assemblea les seves propostes de
govern.

Aquesta primera assemblea del CoDiNuCat va ser la
més nombrosa de les assemblees i la primera on es
feia servir el vot per correu, per tercera persona i la
delegacid de vot, amb la qual cosa la participacié va
ser encara més gran. D'aquestes primeres eleccions
en va sortir guanyadora la candidatura de consens,
encapgalada per Nancy Babio.

Aixi doncs, es conforma la primera Junta de Govern
del CoDiNuCat el 15 de novembre de 2013.

Nancy Babio, presidenta electa del CoDiNuCat (2013-2017). Assemblea constituent del CoDiNuCat.

m - - - > . .- __—___—— ] o _
IV Jornades Anuals de Dietistes-Nutricionistes de Caialunya
| Jornada Anual de! Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya (CoDiNuCat)

Tots units per consolidar Ia nostra professio a Gatalunya

Rews, 15 ] 15 de novembre de 2073 Dintuies st

Taula de I'’Assemblea constituent del CoDiNuCat.
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Assistents a l'acte
de constitucié del
CoDiNuCat.

Celebraci6 de la constitucié del CoDiNuCat.

Assemblea constituent del CoDiNuCat: brindis amb la presidenta
electa.

55



La presidenta del CoDiNuCat agraint
la presencia de la Nuria de Gispert,
presidenta del Parlament de Catalunya.
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D’esquerra a dreta: Imma Palma, Nancy Babio, Gemma Salvador, Gemma Miranda i Pilar Cervera.
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Primera Junta de Govern del CoDiNuCat
I'any 2013.

Primera reunié de Junta de Govern del CoDiNuCat.

2

Junta de Govern del CoDiNuCat que va culminar la primera legislatura al costat de la coordinadora de I'administracio.
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Testimonis de les presidentes
des de I'ACDN Fins al
CoDiNuCat

Montserrat Moranteii Schiaffino, primera presidenta

“Queda molt cami per recorrer.”

1. Qué destacaria com a éxits importants durant el seu

mandat?
Vam posar a I'agenda la necessitat de tenir un col-legi professional, i de
fet, constituir-nos com a associacio catalana responia a un dels requisits
que ens van plantejar des del Departament de Justicia.
Pero van ser molts anys de lluita per aconseguir donar llum verda a la
creacio del Col-leqi, per la qual cosa I'’Associacié Catalana va haver de passar
de ser un “pur tramit” a haver de desenvolupar-se en plenitud per donar resposta
a les inquietuds dels professionals.

2.Creu que la societat catalana va sent permeable a la importancia del D-N per ala seva

salut?
Crec que laimportancia de I'alimentacio en la nostra salut és inqliestionable per al conjunt de la societat, pero
de la mateixa manera crec que encara queda molt cami per recérrer quant a la figura del D-N, tant del seu perfil
com de les seves competéncies professionals.

3. Com veu el moviment col-legial del D-N a Catalunya?
El context en que arriba el nostre col-legi professional ha fet que el nostre moviment col-legial tingui plantejats
des dels seus inicis uns reptes que van més enlla de la nostra professio.
Sens dubte el fet d’estar col-legiats ha suposat un aveng significatiu per al D-N, pero encara hi ha molt cami
a recorrer i, a més, en un context amb altres reptes compartits com el paper dels col-legis professionals a
I'Europa del segle XXI, o les competencies propies del moviment col-legial catala, independent al moviment
col-legial espanyol.
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Martina Miserachs i Blasco (24 de Febrer de 2004
- 20 d'octubre de 2005)

“La societat és cada cop més conscient que
existim.”

1. Qué destacaria com a éxits importants durant el seu

mandat?
Especialment estic contenta d’haver participat en el que varem anomenar
Pacte de Barcelona. Estem parlant aproximadament de fa uns quinze anys (o
algun més) i, en aquell moment, crec que només hi havia el Col-legi de Dietistes-
Nutricionistes de Navarra. Tot i aixi, a gairebé totes les autonomies s’havien anat
creant associacions de D-N (pas previ per a la creacié de cadascun dels col-legis professionals). | el que varem
decidir va ser fer pinya. Com que I'aprovacié dels col-legis recau en els governs de les autonomies, a mesura
que s’aconseguia un col-legi professional en una comunitat, doncs aixo ens ajudava a la resta a fer pressié al
nostre Govern corresponent.
Aixi mateix, com que peridodicament ens reuniem tots, en estar en contacte amb associacions en situacions
similars, ens ajudava a tirar endavant coneixent diferents estratégies, compartint qualsevol aveng, alegries, etc.
Eren moments molt dificils, semblava que el reconeixement de la necessitat de crear un col-legi professional
de D-N estava lluny i sabiem que el cami no seria facil. Perd anavem avangant i, en qualsevol cas, entre
nosaltres, no ens posavem pals a les rodes.
| per exemple, en aquest acord que varem signar entre les diferents associacions, vam aprovar, entre altres
aspectes, que tots els estatuts dels futurs col-legis professionals es regirien per uns mateixos criteris.

2.Creu que la societat catalana va sent permeable a la importancia del D-N per a la seva

salut?

Cada cop més, la societat és més conscient que existim. També que els habits alimentaris poden condicionar
la nostra salut d'ara i la del nostre futur.

Estaclar que queda molt camiperrecérrerifan falta molts mitjans. Per exemple, que en els centres d'assisténcia
primaria hi hagi D-N. | en aquest sentit, el Govern hi té una gran responsabilitat (i oportunitat). També fa falta
una gran labor d'educacid als mitjans de comunicacié perque, per exemple, sempre busquin com a experts en
la materia els nostres professionals (i no a altres tipus de professionals o pseudocientifics).

Pero, en qualsevol cas, si mirem enrere s’ha avangat molt. Jo vaig acabar la carrera, la gent em preguntava
si muntaria un centre d’'estética o una herboristeria... | ara crec que la societat ja ens té bastant més ubicats.

3. Com veu el moviment col-legial del D-N a Catalunya?

Malauradament no acabo d’entendre la linia que ha escollit el CoDiNuCat de fa anys. Com tampoc la d’altres
col-legis. Per exemple, no entenc per que I'aprovacié dels Estatuts definitius del CGCODN s’esta endarrerint per
culpa d'impugnacions a l'organisme que necessitem per funcionar i regular-nos, com qualsevol altra professio
d’interés public. Fa anys pensavem que podriem tenir obstacles a I'hora d’aconseguir les infraestructures.
Pero pensavem que les dificultats vindrien des de fora del col-lectiu. Pero mai se’'ns va acudir que vindrien des
de dins. | com a catalana i que ha viscut I'aveng de la professié de primera ma, m'entristeix molt la situacié
actual. Aixi mateix, m'entristeix que el CoDiNuCat, degut a la situacié actual amb la resta de col-legis, hagi
optat, com a conseqiiéncia de tot plegat, per no estar representat ni a I'EFAD ni a '’AIBAN ni a la ICDA.
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Eduard Baladia (20 d'octubre de 2005 - 26 de
setembre de 2006)

“Vam aconseguir |a independéncia dels D-N.”

1. Qué destacaria com a éxits importants durant el seu

mandat?

Quan jo vaig arribar a la presidencia de 'ACDN, aquella gaudia de molt
poca independéncia i capacitat per desenvolupar les seves funcions.
D’una banda, cal recordar que als seus inicis, 'AEDN havia estat fundada per
D-N catalans i que durant molt de temps els esforgos dels D-N catalans van ser

dirigits a fer avangar 'AEDN, i eren cridats a formar part de I'’AEDN, atés que 'ACDN
no existia o no es coneixia. Tant era aixi, que inclis bastants anys després de firmar-se el Pacte de Barcelona,
en que es va acordar que la Junta Directiva de 'AEDN quedaria formada pels presidents de les associacions (i
col-legis quan existissin), i després de la creaci6 de 'ACDN encara un percentatge molt alt de socis de 'AEDN
eren D-N catalans. De fet, TACDN no comptava amb socis propis, ja que tots anaven a parar a 'AEDN, una
entitat amb molta més forga.
Recordo que una de les primeres coses que vaig fer va ser comengar a negociar una cessié de socis entre
I’AEDN i 'ACDN. El principal problema i resisténcia que va sorgir va ser poder sostenir 'AEDN en el cas que tots
els socis catalans fossin transferits a TACDN. Cal pensar que el mateix estava succeint en altres comunitats,
perd potser amb menys repercussié econdmica degut al fet que realment érem molts catalans a 'AEDN.
Aquestes negociacions es varen dur a terme amb Giuseppe Russolillo, que era el president de 'AEDN en aquell
moment. Al final es va trobar una solucié: se cedien els D-N a '’ACDN, pero es pagava un canon a 'AEDN per
assegurar que entre totes les associacions autonomiques es mantenia I'estatal (és a dir totes les associacions
autonomiques pagaven aquest canon en funcié del nombre de socis).
Crec que va ser un moment moltimportant per als D-N catalans; va ser el moment en qué va néixer la possibilitat
de comengcar a caminar cap a objectius propis amb recursos suficients. El meu mandat el vaig fer acabar quan
vaig veure que existia una Junta Directiva que funcionava bé; tothom sabia que jo mai havia volgut el carrec
de president.

2.Creu que la societat catalana va sent permeable a la importancia del D-N per ala seva
salut?
No tinc molt a aportar. He estat catorze anys fora de Catalunya, i estic especialment desconnectat dels
moviments com a professid. Tanmateix, estic segur que molta poblacié i, per descomptat, altres professionals
ens coneixen molt millor que temps enrere.

3. Com veu el moviment col-legial del D-N a Catalunya?
De nou, no tinc molt a dir. Tinc pendent donar-me d'alta al Col-leqi, i la veritat és que estic molt lluny de coneixer
la deriva col-legial a Catalunya.
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Eva Martin Quesada (26 de setembre de 2006 -
setembre de 2008)

“El nostre moviment és molt actiu.”

1. Qué destacaria com a éxits importants durant el seu

mandat?
Durant el temps que jo vaig estar a la Junta de 'ACDN (primer com a
vocal i després com a presidenta) es va treballar molt per posar en ordre
la base de dades i actualitzar-la, per apropar-nos a tots els socis amb una
comunicacio més directa i propera dins de les possibilitats que teniem en aquell
moment (tant economiques com técniques i de personal).
No sé si ho podriem qualificar d“éxit”, pero una de les tasques en qué més vam treballar i hi vam posar més
empenta i decisio va ser en la gestid de la borsa de treball. Les persones que en aquell moment n'integravem
la Junta, creiem que era molt important canalitzar les ofertes laborals que ens podien arribar i fer que
aquella possibilitat de feina arribés als maxim nombre d’associats. Per comengar, necessitavem tenir les
dades actualitzades, sobretot una adrega de correu electronic per mantenir contacte amb els socis. Diverses
persones de la Junta van crear la primera pagina web de 'ACDN, forga basica ja que no eren professionals del
tema, pero importantissima per publicar ’Associacié i donar-la a coneixer tant a professionals com al public
en general.

2.Creu que la societat catalana va sent permeable a la importancia del D-N per ala seva

salut?
Crec que cada vegada més la societat és conscient de la importancia de 'alimentacioé en la salut i, per sort,
cada vegada se sap més qui son els professionals formats per donar consell alimentari. Fa uns quants anys,
quan deies que eres D-N, la segiient pregunta era quina era exactament la teva feina...

3. Com veu el moviment col-legial del D-N a Catalunya?
Doncs crec que actualment el moviment col-legial és molt actiu, i en relativament pocs anys s’ha creat una
estructura molt solida i s’ha aconseguit col-locar el nostre col-legi professional al costat d'altres de molt més
consolidats en tots els aspectes. Penso que s’ha treballat moltissim per donar a conéixer la professié i els
professionals i guanyar el respecte de la societat i d'altres professionals.
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Irma Dominguez (setembre de 2008 - 29 de juny
de 2012)

“La societat ens coneix molt més.”

1. Qué destacaria com a éxits importants durant el seu

mandat?
Es I'any 2005 quan vaig comencar a ’ACDN com a vocal. En aquell moment
ens vam trobar una associacié sense activitat propia, la seva existéncia
només es justificava per tal de cursar la sol-licitud del col-legi oficial.

Aixi que vam comengar a treballar molt activament persones noves que voliem
una associacié més accessible per a tothom, per donar a conéixer la professié a la societat en general i per
afavorir el corporativisme professional. Durant aquest temps, les presidéncies van durar poc temps, en el meu
cas, vaig assumir-ne la presidencia en funcions I'any 2008 (ratificada després) fins al 2012.

Alguns treballs i fites aconseguides van ser els segiients:
1. Vam donar-nos a coneixer i vam assolir aliances politiques per tal d'aconseguir I'aprovacio del desitjat
col-legi oficial.
2. Vam contactar amb les universitats de Catalunya per tal d'anar a presentar I'Associacio a tots els nous
titulats en Nutricié Humana i Dietetica, i aixi afavorir I'agrupament de tots nosaltres.
3. Vam desenvolupar —amb els nostres coneixements limitats— una primera pagina web molt senzilla que
ens va ajudar a tenir preséncia a Internet. També vam publicar a la web les consultes privades de D-N que
volguessin sortir amb els seus serveis i localitzacio.
4. Vam millorar el funcionament de la borsa de treball per facilitar I'accés a ofertes laborals a tots els socis.
5. Vam treballar per aconseguir ofertes i descomptes diversos per als socis, aixi com una assegurancga de
responsabilitat civil a un preu raonable.
6. Es va aconseguir la incorporacié de la figura del D-N a la borsa de treball de I'Institut Catala de la Salut,
malgrat que sdn poques les places que trobem a la sanitat publica.
7. Vam aplicar la legislacié pertinent per tal de fer un registre correcte de les dades personals i bancaries
dels socis.
8. Vam iniciar les primeres jornades de D-N de Catalunya i es van posar en marxa activitats formatives
adregades a socis.

9. Es van crear grups de treball per a diversos temes d'interés de la professio i els socis.

Laveng de I'Associacié va ser molt important i cada any vam veure com s'incrementava el nombre de socis
d’'una manera espectacular. Va ser un exit realment aclaparador i vam gaudir molt d’aquesta eépoca. LACDN era
una associacioé molt activa i lamés gran d’'Espanya. També vam trobar suport i sinergies constructives amb les
associacions de Madrid i Andalusia, segona i tercera associacions per nombre d'associats. Les associacions
més grans som les que vam patir processos més complicats per aconseguir el col-legi professional.

D’una altra banda, ens vam trobar amb una crisi important dins de I'AEDN, atés que es volia aprovar una
reforma estatutaria que els serveis juridics de 'ACDN ens van desaconsellar. Des de TACDN vam demanar
tractar aquests punts a 'AEDN i consultar els socis, pero la resposta no va ser gaire assertiva. LAEDN va
establir una data i va procedir a la nostra expulsié abans de poder tractar la situacié com ens hagués agradat.
Alhora, sabiem que I'aprovacio del Decret de creacié del Col-legi era imminent, perd malgrat aquesta propera
i molt treballada situacio, vaig haver de presentar la meva dimissio de la presidencia. Aviat es va aprovar el
Decret per a la constitucié del Col-legi. En realitat, m'alegro que s’encarreguessin d’aquesta feina persones
amb més forces i amb il-lusié pel projecte.

2.Creu que la societat catalana va sent permeable a la importancia del D-N per a la seva

salut?
Crec que avui en dia la figura de D-N té un doble reconeixement que abans no tenia. D'una banda, el
reconeixement de la nostra figura i funcions per part de les altres professions sanitaries i de les institucions
en general; i d'una altra, la societat ens coneix molt més.
Avui dia podem parlar entre iguals amb altres sanitaris, ens coneixen i ens valoren. Cada vegada hi ha més
persones que reconeixen la importancia d'una bona alimentacio o nutricio i els darrers anys s’han implementat
accions importants de salut publica i politiques en aquest sentit: menus infantils a les escoles supervisats,
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aquest any Barcelona és la capital mundial de I'alimentacié sostenible, etc.

Actualment, crec que Internet ha democratitzat la comunicacid i molts companys han aprofitat molt bé les
xarxes. S’han convertit en grans referents amb molts seguidors. Es tracta d'una demostracié clara sobre quina
és la professio millor formada per fer-ho.

Les institucions que volen contractar un professional de la nutricié pensen directament en D-N. També trobem
moltes empreses liderades per D-N que han afavorit aquest desenvolupament. No ha estat gaire facil arribar
on som ara.

Pero també crec que, malgrat aquests avencos, a nivell sanitari, la majoria dels D-N actius treballen a I'ambit
privat i aixd fa que els nostres serveis només siguin accessibles principalment a les persones que s’ho poden
permetre i molta part de la societat no té accés a la nostra atencié. Encara és anecdotica la presencia dels D-N
en un lloc tan necessari com I'’AP. | malauradament em sembla que la situacié sanitaria actual per la pandemia
fara molt complicat que es puguin aconseguir millores en aquest sentit.

En resum, sén molts els avengos perd encara hi ha moltes gliestions que no ens agraden i un cami molt llarg
per davant.

3. Com veu el moviment col-legial del D-N a Catalunya?
En general, crec que la feina desenvolupada pels D-N parla per si sola. Tenim molt bons professionals.
Ara, el CoDiNuCat ja és una entitat establerta i crec que comenga una nova época que es dirigeix cap a un
futur incert i canviant. Potser caldria repensar quines sén les necessitats del nostre col-lectiu per definir fites
renovades davant de noves necessitats dels D-N d’aquests temps, i especialment com potenciar la borsa de
treball del Col-legi.

64


https://alimentaciosostenible.barcelona/es

Jordi Sarola Gassiot (29 de juny de 2012 - 8 de
juny de 2013)

“Les xarxes socials ens han donat visibilitat.”

1. Qué destacaria com a éxits importants durant el seu

mandat?

Vaig comencgar amb la vinculacié professional a ’ACDN I'any 2010 com
a vocal. Tenia moltes ganes d’aportar, em feia moltissima il-lusié entrar a
I’ACDN. El meu desig era sumar i treballar per créixer, ajudar a fer formacié
de qualitat (en aquell moment parlavem de I'aprenentatge permanent i donar

suport perque un dia es pogués crear el col-legi professional. Durant els ultims
anys de I'’ACDN, la creaci6 del CoDiNuCat i el meu mandat de 2012 vaig seguir treballant per al col-lectiu. En
cap moment vaig presentar-me a la presidéncia, va ser la casualitat de 'empat entre les dues candidates
encapcalades per Nancy Babio i Maria Betlem Menéndez el qué m'hi va portar; per tant, la meva presidéncia va
ser transitoria i de pocs mesos —jo en diria un formalisme-, no m’he sentit mai president. Parlar d’exits seria
molt pretensids i jo no ho soc gens. Vaig treballar molt com a vocal i més tard com a vicepresident, des de
tots els punts de vista, i vaig aportar sempre el millor de mi mateix, amb més o menys exit, segurament en els
anys més convulsos de la professié.

2.Creu que la societat catalana va sent permeable a la importancia del D-N per ala seva

salut?

Absolutament. No té res a veure la concepcié del D-N del periode 2008 o 2015 a la d'ara. S’ha fet molta
promocié de la professié, perd sobretot penso que el pool de professionals ha augmentat moltissim i s’han
omplert tots aquells espais ocupats per professionals no qualificats o procedents d’altres ambits. Aixo ens ha
donat a coneixer. Penso que actualment ja tothom a Catalunya coneix la professié i bona part s’ha visitat amb
un professional qualificat o directament col-legiat. Crec que han estat molt importants les xarxes socials, que
han donat visibilitat a aquest conjunt de professionals que ens hem anat desenvolupant cada un en un ambit
diferent de la nutricié i I'alimentacio.

3. Com veu el moviment col-legial del D-N a Catalunya?
Catalunya ha liderat aquest moviment professional des dels inicis. Aqui, des d’abans de I'any 2008, hi ha
hagut sempre gent disposada a sacrificar temps personal a canvi de res pel bé de la professio, per crear un
moviment pioner a I'Estat espanyol per reclamar les seves competéncies professionals i el seu lloc a I'ambit
de la salut publica i privada. Amb les xarxes socials s’ha expandit i ara li toca seguir pujant esglaons en les
administracions publiques. El moviment és jove i té salut; per tant, en els propers anys només podem tenir
exits.
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Entrevista a Nancy Babio. Balang del 2013-2021

oo o

“Hi ha molt d’atur a la professio i hauriem de
reduir l'oferta universitaria.”

Parlem amb la doctora Nancy Babio gairebé finalitzant el
seu mandat.

Ha fet i impulsat tants projectes que és dificil fins i tot reflectir-los en una
memoria com aquesta. Ha tingut la delicadesa de subratllar, als qui escrivim
aquest relat, que no oblidem destacar que

“tot el Fruit collit ha estat possible gracies a I'entrega dels membres de la
Junta Directiva, dels membres del Consell Assessor, dels col-laboradors i
de tots els col-legiats que han brindat, amb generositat, |a seva obstinacid

i les seves hores d’oci, per construir i fer gran aquesta institucio, que
és reconeguda a Catalunya, a I'Estat espanyol, i a tota Europa i Ameérica
Llatina.”

S6n nombrosissims els treballs de recerca i de posicié que han deixat una petjada indeleble en la societat i
que han estat reconeguts per les autoritats, les universitats, la comunitat cientifica, les societats de pacients,
les organitzacions dels professionals sanitaris i dels mitjans de comunicacio, entre d'altres. Durant el seu
mandat, ha tingut alguns dies que desdejunar amb malestar degut principalment als comentaris d'alguns
influenciadors i intrusos que pul-lulen per les xarxes socials recomanant formules magiques per aprimar-se o
curar-se d'una malaltia greu, amb tot el que implica confondre i enganyar la gent. La fa sortir de polleguera quan
llegeix o escolta tuits, memes i bestieses de molt diversa indole de gurus de la pseudociéencia. “El problema
és que la gent pot emmalaltir o empitjorar si segueixen aquests dictats”, diu la doctora Nancy Babio amb aire
de preocupacié.

També ha suportat directament critiques sobre que esta al servei de tal o tal altra tendéncia o empresa, una
gliestio radicalment falsa que aclareix més a baix en aquesta entrevista. La veritat és que no s’ha ocultat mai
davant les critiques i s’ha comportat com un parallamps que rep la descarrega i es manté incolume perque
és una persona integra. Recordo aquella resposta que va donar Beethoven quan li van dir que hi havia critics
musicals que l'injuriaven i ell contestava: “Quina pertorbacié produeixen unes mosques en la cara d’'un cavall
en una fogosa carrera?”

Dialoguem amb ella. Vosté canvia la denominacié d’ACDN per CoDiNuCat, per qué van
canviar la denominacié?

No va ser un canvi de denominacio, siné un canvi d'entitat juridica. LACDN era I'Associacié Catalana de
Dietistes-Nutricionistes i tenia com a objectiu la creacioé del col-legi professional i una vegada creat el
Col'legi, estava dins dels seus objectius la dissolucié d'aquesta associacio i la cessié de tot I'actiu al col-legi
professional.

Vaig tenir la sort de ser I'Ultima presidenta de TACDN, a més qui va liderar la Junta Gestora del CoDiNuCat i de
la Junta que en va dissoldre I'Associacié el 31 de maig de 2014, atés que finalment el dia 15 de novembre de
2013 constituim el CoDiNuCat.

Van ser molts anys de lluita per aconseguir aquesta fita historica, ja que durant molt de temps la Llei de
col-legis professionals va estar derogada i no es constituien col-legis, i després durant molts anys va faltar
voluntat politica.

L'ACDN va néixer el Dia Internacional de la Dona, el dia 8 de marg de 2001, i el Parlament de Catalunya va
aprovar la constitucié del CoDiNuCat el dia 7 de marg de 2013, gairebé també el mateix Dia Internacional de
la Dona; de fet, el col-lectiu esta format per més del 90% de dones. El CoDiNuCat va ser aprovat el 9 d’abril pel
Govern i, finalment, es va constituir el 15 de novembre de 2013.

Més de dotze anys lluitant per aconseguir la corporacié de dret public que representés a tot el col-lectiu
professional de dietetica i nutricié de Catalunya.
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Diversos membres de 'ACDN al Parlament de Catalunya el 7 de marg de 2013, dia de I'aprovacié del Decret de creacié del CoDiNuCat.

Van ser molts anys, pero finalment van donar els seus fruits aconseguint uns fruits molt bons, com l'clivera.
Metaforicament ho vaig plasmar en el discurs inaugural que vaig fer en les Jornades dins de les quals es
constituia el CoDiNuCat. (A l'apartat 6, “Discursos i articles notoris de la presidenta del CoDiNuCat” es recull
un extracte d'aquest discurs).

L'hi preguntem. El seu mandat és prolific, son vuit anys d’intensa activitat. Es 1a primera
presidenta que lidona toi sentit al Col-legi. Els anteriors presidents son efimers perqué
en el periode 2001-2012 hi ha ni més ni menys que set presidents. Es vosté la primera
que no només exhaureix el seu mandat, sind que a més repeteix. Han estat vuit anys,
sense tenir en compte |3 presidéncia de 'ACDN. A qué s’ha degut la seva permanéncia?
Destaqui els éxits del seu mandat com a presidenta del CoDiNuCat durant aquests vuit
anys.

Quan va néixer 'ACDN, depenia de I'AEDN, no tenia control dels seus socis. Va ser I'any 2006 quan es va
comengar a administrar autonomament. En aquell moment, hi havia molt pocs D-N a les juntes, molt joves, amb
moltes ganes de fer coses, perd la necessitat de donar a coneixer la professio, inserir-se professionalment,
sumat a la poca experiencia del moén associatiu i sent una activitat altruista, va ser la causa —crec— que la
Junta durés poc temps.

En el meu cas, puc dir que, com que vaig ser fFormada a I'’Argentina, on I3
carrera té noranta anys d’existéncia i el mon associatiu té molt de pes, el
meu altruisme i |13 meva entrega a la professio em van portar a aquest lloc.
Ho porto a |a sang.

Per qué he estat tants anys? D’'una banda, perqué soc una apassionada del que faig, perqué m’agrada
I'excel-lencia en tot el que faig, perque no m'agrada deixar les coses a mig fer, i quan assumeixo un repte,
soc consequent i compleixo amb excel-léncia la responsabilitat que assumeixo. Perd, probablement el fet
de tenir una feina estable i no ser autbnoma ha permés que pugui compaginar el meu temps lliure intentant
obrir camins i consolidar la professié. Com a professora tinc a la meva esquena moltes promocions de D-N i
crec que és una obligacié obrir camins, i més, si ho puc fer, perque al cap i a la fi algd ho ha de fer, i aix0 a mi
m’enorgulleix. Pero, la rad principal és que el meu altruisme per la meva professié ho porto a la sang, fruit de
la passié que m’han inculcat els qui em van formar.
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D’esquerra a dreta: Marta Planas, Inés
Navarro, Miguel Reverte i Nancy Babio.

The best, we still alive!

Durant aquests anys hem fet moltes coses, no només jo, siné també la Junta que em va acompanyar i em
va donar suport, especialment els quatre que estem junts fa més de vuit anys: Marta Planas, Miguel Reverte
i Inés Navarro. Tots quatre som com nosaltres ens diem “The best, we still alive!” (Riu.) També vull destacar
I'assessorament de Gemma Salvador, que sempre ens ha estat donant suport.

Agquest quartet de persones vam coincidir el 2012, no ens coneixiem molt, pero a tots quatre ens unia les
ganes d’activar '’ACDN, aconseguir el col-legi professional i no repetir els errors que veiem a 'AEDN.

Arran del conflicte entre 'AEDN i 'ACDN, 'ACDN estava una miqueta estancada i em van suggerir que em
presentés a la presidéencia de '’ACDN. Vam formar una junta molt potent, persones amb molta trajectoria
professional i experiéncia. Amb un objectiu clar: treballar i fer créixer la professié. Vam crear el col-legi
professional; hem aconseguit constituir el Consell Técnic de Dietetica i Nutricid dins del Consell Catala de les
Professions Sanitaries; hem treballat intensament i estretament amb '’ASPCAT, amb diversos estaments del
Departament de Salut, participant en diversos projectes i consensos. Hem aconseguit entrar en el projecte
de la recepta electronica i tenir el nostre propi perfil en els programes de gestié per pautar la nutricié enteral
domiciliaria. Som I'inica autonomia que els D-N podem pautar la NED!

Participem en totes les guies d'alimentacié de 'ASPCAT; hem creat consensos amb el Departament de Salut;
constituim diverses comissions al Forum de Dialeg Professional, on vam poder fer molt per reivindicar la
nostra professid, perque es tingués en compte com a prioritaria per ser incorporada a I'AP.

Formem part de la Comissié Assessora en Terapies Complementaries en el Marc del tractament del cancer i
d’altres malalties greus; de la Taula de dialeg de trastorns de la conducta alimentaria.

Gracies a la compareixenga en la qual vaig reivindicar la necessitat de la nostra figura a I'atencio primaria, el
Parlament de Catalunya ens va oferir esdevenir grup d'interes i ja estem inscrits com a tals.

Per qué deixa ja la presidéncia? Li ho imposen els Estatuts?

Deixo la presidéncia perqué mai va ser l1a meva intencio ser reelegida ni
eternitzar-me al carrec.

Quan vam fer els Estatuts al CoDiNuCat voliem limitar el mandat perqué I'experiéncia ens diu que el fet de
romandre-hi molts anys impedeix que hi hagi aire fresc perqué avancin els projectes. La Llei de col-legis
estableix que la presideéncia es pot mantenir en el carrec un maxim de tres periodes, és a dir, fins a dotze anys.
No obstant aix0, quan estavem debatent els Estatuts amb la Junta Gestora del CoDiNuCat, vaig proposar
que no es pogués repetir en el carrec. El motiu n'era la mala experiéncia viscuda en altres col-legis i sobretot
I'experiencia viscuda a '’AEDN, on hi va haver un enquistament al poder, i aix0 no és gens bo. Després de molt
de debat, no es va acceptar la meva proposta, perd vam optar per una opcié intermedia: vam fer constar als
Estatuts la possibilitat que només es pogués ocupar el carrec durant vuit anys consecutius. No obstant aixo, la
Junta va considerar que hi havia d’haver almenys una reeleccié. Quan vaig fer el discurs inaugural, vaig dir que
el CoDiNuCat hauria de tenir I'esperit que tenen els castellers, de tenir un cap de la colla que es vagi renovant.
En aix0 hi he cregut sempre.

Després del meu primer mandat de quatre anys (més un com a ultima presidenta de 'ACDN) i després de
superar un recurs contencios que va durar els nostres tres primers anys, I'any 2018 em van demanar que seguis.
Recordo que, en una reunio, una molt respectada D-N, Anna Pibernat, que té una alta trajectoria professional,
em va dir que no podia deixar el CoDiNuCat, que era una irresponsabilitat si no renovava perqué hi havia
moltes coses fetes i per fer, i que la cara visible davant I'’Administracié era jo. El sentit de la responsabilitat és
una cosa que a casa meva em van inculcar molt, ho porto molt arrelat a la sang. En el moment que vaig sentir
la paraula responsabilitat, vaig acceptar assumir-la, amb la condicié que ella estigués a la Junta i que m’'ajudés
a conformar la nova Junta. Per tant, el segon periode per a mi va ser una cosa que no era per desig, sind per
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De dreta a esquerra: la vicepresidenta del CoDiNuCat; el representant del Departament d’Agricultura, Ramaderia i Pesca; el conseller de
Justicia; el director de I'’Agencia Catalana del Consum; un representant del Govern de la Generalitat de Catalunya; I'alcalde de Reus; la
presidenta del Parlament de Catalunya; la presidenta del CoDiNuCat; vocal de la Junta del CoDiNuCat, i la vicerectora de la Universitat
Rovira i Virgili.

sentit de la responsabilitat. Actualment, els Estatuts estableixen dos periodes consecutius, per la qual cosa
compleixo el que s’estableix i vam acordar.

Com han estat les relacions amb els politics? Ha tractat amb tots els grups politics,
quin d’ells ha estat ha estat el més sensible a les propostes del CoDiNuCat?

Som apolitics, perdo hem mantingut una relacié correcta amb tots ells, perd mantenint la nostra independéncia.
Des d’un inici vam tenir molt bona acollida entre els representants del Govern. De fet, malgrat que I'acte de
constitucioé es va fer a Reus un 15 de novembre a les 20 hores, hi van assistir representants del Govern de la
Generalitat de Catalunya molt importants com l'alcalde de Reus i diversos consellers, fins i tot la presidenta
del Parlament, Nuria de Gispert, els consellers de Justicia i d’Agricultura, Ramaderia i Pesca, el director de
I’Agéncia Catalana del Consum, entre moltes altres persones destacades.

Durant el nostre mandat vam fer una compareixenga en el moment previ al finiment de la legislatura, el 2017, i
va ser fantastica perque tots els grups parlamentaris ens van tractar molt bé. Cap d’ells hi va dir res en contra.
Ens vam sentir molt ben acollits en la reivindicacié que féiem que els D-N estiguéssim a I'AP.

Amb les empreses d'alimentacié i de restauracié col-lectiva ha aconseguit éxits
capdavanters? Els han donat suport?

Respecte a les empreses d'alimentacid, el CoDiNuCat, de la mateixa manera que ha estat apolitic, ha volgut
sempre ser independent de les empreses i no tenir-hi conflictes d'interés. Com a col-legi, tenim clar els
diferents ambits en els quals un D-N pot desenvolupar la seva professio i el codi deontologic ens dicta que
com a professionals sanitaris hem de promoure una alimentacié saludable per a la poblacié. Ara bé, només
permetem la col-laboracié a les jornades de les empreses que tenen un departament d’'R+D i els productes
de les quals tenen un perfil saludable. S6n les que han pogut participar en els congressos i les jornades que
organitzem, sense immiscir-se mai en el nostre programa cientific. Si hi havia alguna taula patrocinada per
alguna empresa, aquesta taula estava clarament definida com a tal i era aliena i paral-lela al programa cientific.
D’altra banda, hi ha molts D-N que treballen en empreses de restauracié. En concret, ARCASA aposta molt
pel D-N i per projectes d'educacié nutricional. Cada any, ha col-laborat en les jornades del CoDiNuCat, ja sigui
aportant un estipendi o bé a través de la formacié dels D-N que formen part de la seva plantilla. Es una de les
empreses que va mereixer un reconeixement per part del CoDiNuCat pel seu suport als D-N.
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Hi ha hagut molta controvérsia amb la creacié del Consell General de Col-legis OFicials
de Dietistes-Nutricionistes. Al Final, com han quedat les relacions del CoDiNuCat amb
aquesta entitat?

Pel que fa al CGCODN, la controvérsia s’ha plantejat perqué cinc col-legis, sense promulgar-se la Llei que
empara la constitucié del Consell, s’havien constituit en una associacié civil de col-legis que funcionaven
com un fals Consell Oficial. El dia 1 de marg de 2019 constituim el CGCODN, el qual actualment té la seva
entitat juridica; tenim relacié amb I'Institut Nacional d’Estadistica, amb els diferents estaments estatals, pero
és cert que hi ha aquesta divisié de col-legis. Set col-legis que conformen el 80% dels col-legiats de tot I'Estat
espanyol estem a favor del CGCODN, i ara esta en mans dels tribunals perque dirimeixin aquest conflicte.

Quins son ara els temes pendents que cal abordar a curt termini?

La incorporacié del D-N a I'AP, després del consens sobre la proposta que vam fer, que esta avalada per
I'Associaci6 de Metges de Catalunya i 'Associacié d’'Infermeria Familiar i Comunitaria d'atencié primaria i per
I'ASPCAT. Es un document en el qual vam demostrar la disminucié de la despesa sanitaria en medicaments,
ingressos hospitalaris i visites mediques gracies a la incorporacié del D-N a I'AP. Aquesta és una assignatura
que creiem que el Govern esta convencgut d’assumir. De fet, hi ha una promesa i una partida pressupostaria
destinada a incorporar 150 D-N a I'AP i esperem que aix0 sigui un fet. El problema politic de Catalunya ha fet
que tot aixo s’endarrereixi.

Un altre problema que cal abordar a curt termini és el limitar el nombre d’universitats que imparteixen la
titulacid. Actualment, hi ha 33 universitats en tot I'Estat espanyol, cinc a Catalunya. Sabem que, actualment,
hi ha una proposta d’'una universitat en linia que considerem fermament que no és necessaria perque la taxa
d’atur al nostre col-lectiu és bastant alta. A més, tenim més del 35% de D-N que cobren menys de 18.000 euros
I'any, aix0 significa que sén mileuristes. Hem de buscar-hi una solucié.

Crida I'atencidé que com a argentina arribés a Reus I'any 2003 i que en poc temps
s'integrés a l1a URV i que parli el catala molt bé i que gaudeixi de tant de prestigi al mon
académic, en el qual li han concedit tres premis el darrer any. Es una carrera brillant.
Digui'ns com ho ha aconseguit.

El meu curriculum va arribar de casualitat a la universitat, i des de la URV em van contactar estant-me jo a
I’Argentina. Per aquestes coses de la vida al final vaig decidir emigrar i vaig arribar de I'inica manera que em
van ensenyar els meus pares, treballant, i per la meva manera de ser que busca I'excel-léncia en tot el que faig,
sumat a la meva perseveranga, tenacitat, a la meva capacitat de treball i a la meva passié per la professié crec
gue qualsevol cosa s'aconsegueix a la vida.

Volia realment Fer recerca i vaig venir atreta per Fer el doctorat. La meva
intencio era tornar al meu pais, pero es van donar les circumstancies
propicies per continuar, de Ia qual cosa estic molt satisfeta.

Respecte al premi que m’han concedit, és una de les coses que realment em reconforten perque després
de vint-i-cinc anys de carrera professional el fet que reconeguin la teva qualitat docent és una cosa molt
encoratjadora. Perd per sobre dels premis el que més satisfaccié em produeix és I'agraiment dels alumnes
o que em diguin que “gracies al teu consell de seguir en aquesta linia i buscar el meu somni avui puc dir
gue vaig aconseguir aquesta meta” o el fet de demanar-me una carta de recomanacié i després agrair-m’'ho
perqué han aconseguit una feina. Per descomptat, ajudar donant una empenteta a algi que s’ho mereix i té
meérits per obrir-se cami per si mateix i capacitat, tenacitat i passié per la professio, aixo és realment el que em
reconforta, ajudar la gent en tots els ambits en qué ho pugui fer.
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5. ENTREVISTA A DIVERSOS
MEMBRES DEL CoDiNuCat

1. Quin Fet destacaria com el més important o transcendental en aquests vuit anys de
mandat?

2. Qué creu que és el més urgent abordar en el futur més immediat?

3. Qué aconsellaria a un estudiant, a part de col-legiar-se, quan acabi?

4. Creu que la societat percep la importancia de la Figura del D-N? En |a seva opinid,
queé s’hauria de Fer per destacar-ne la figura, en cas que contesti que no esta prou
reconeguda?

S. De totes les seves reivindicacions en aquests anys, quina és la més necessaria i
urgent?

6. Com esta la professio en la branca que voste exerceix (restauracid col-lectiva, privat,
clinica, etc.)

Imma Palma, membre assessor del CoDiNuCat

“El més important és que siguem reconeguts a
I'atencid primaria.”

1. Destacaria el paper que ha desenvolupat el Col-legi per visibilitzar el
D-N en tots els ambits professionals en els quals pot actuar i també davant
els estaments governamentals, perqué ens tinguin en compte i ens vagin
incorporant al sistema nacional de salut.

2. Aconseguir que el D-N ocupi un lloc important i pugui desenvolupar la seva professié a I'atencié primaria i
també en la nutricié comunitaria.

3. Que continui formant-se per desenvolupar adequadament la seva activitat professional i col-laborar amb
altres sanitaris de la salut demostrant que és coneixedor de I'alimentacié i com un factor decisiu de la salut i
la prevenci6 de la malaltia.

4. La societat percep cada vegada més la importancia d'aquesta figura, pero el que passa és que fins i tot
queda cami per recorrer en el cami d’entendre quin és realment el paper del D-N.

5. Considero que el més important és que el D-N sigui reconegut a I'AP.
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Gemma Salvador, membre del Consell Assessor del
CoDiNuCat

“S’han de crear llocs de treball a I'area de la salut
publica.”

1. Crec que hi ha molts processos i fets importants que cal destacar i
alguns de transcendentals al llarg d’aquests primers vuit anys de vida del
CoDiNuCat. M'agradaria destacar-ne deu:

+La mateixa creacié i dinamitzacié del CoDiNuCat, que no va ser gens facil.

Poder-lo tirar endavant, fer-lo créixer i donar-lo a conéixer ha requerit molt d’esforg i
dedicacid de professionals que hi han invertit temps, fora de les seves jornades laborals, en benefici de tot el
col-lectiu professional.

«Lintens i fructifer treball fet per estrényer les relacions amb les administracions, especialment, el Departament
de Salut, amb diferents grups de treball, i també amb els departaments d'Agricultura, Ramaderia, Pesca i
Alimentacioé; d’'Educacio, i d'Universitats. Un treball molt destacat amb entitats del tercer sector i associacions
de malalts i familiars i amb associacions de consumidors.

+La lluita esgotadora per tenir una representativitat adequada a I'ambit estatal.

+La iniciativa i empenta en la creacié de la SEDYN.

+La defensa legal dels col-legiats.

*La comunicacié i la transparencia.

«La diversitat i la qualitat de I'oferta en formacié continuada, aixi com els documents de posicié i la participacio
en documents de consens interns i externs, vinculats a temes d'alimentacio, nutricié i salut. Per descomptat, la
qualitat i interes de les jornades i congressos que s’han celebrat de forma descentralitzada al llarg d’aquests
anys.

*Destacar el treball dut aterme per reivindicar la presencia del D-N a I'AP, que ha anat acompanyat del document
La disminucid de la despesa sanitaria associada a la incorporacié del dietista-nutricionista a I'atencié primaria.
+La compareixenga del CoDiNuCat davant la Comissié de Salut del Parlament de Catalunya al juliol del 2017.

«La bona salut economica de I'entitat.

2. Continuar amb les linies de treball iniciades. Posar émfasi especial en el procés per a la creacio de llocs de
treball a I'entorn de I'AP i comunitaria de salut. Invertir i vetllar per I'ampliacié d’horitzons professionals dels
D-N.

3. Continuar formant-se en camps de coneixement que els permetin obtenir perfils professionals exclusius i
diferenciats. Identificar el valor i les possibilitats del treball transversal amb altres professionals: de la salut; la
comunicacio; la produccié i distribucio d'aliments; la cooperacid; la gestio, etc.

4. No contesta.

5. Crec que al llarg d'aquests anys s’ha fet una gran labor en aquest sentit: en I'ambit clinic, en el de la
restauracio, els grups de recerca, les empreses d'alimentacid, la salut publicai fins i tot la cooperacié es coneix
i reclama el D-N. Aquesta situacié ha estat resultat, en part, d'un grup de professionals que han liderat en els
diferents entorns estudis i programes, amb grans resultats i creant la necessitat del professional en diferents
camps d’activitat.

6. El meu és I'ambit de la salut publicai la nutricié comunitaria. Detecto la necessitat de més formacié en aquest
ambit en els alumnes que cada any rebem en practiques. Crec que la salut publica, la nutricié comunitaria i la
promocié de la salut en general s6n un gran ambit de treball per a D-N, pero es requereix més formacié tant de
grau com de postgrau en aquest sentit.
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Cristina Moreno, membre de la primera Junta de Govern del
CoDiNuCat

“S’haurien de crear especialitats oficials dins de
I3 nostra activitat.”

1. Aconseguir que els D-N siguin presents a I'AP en els proxims anys.

2. Crear especialitats oficials com tenen altres professions sanitaries.
Aix0 donaria més concrecid i especificitat a la nostra professié. Sembla una
exigencia que hagim de ser experts en tots els ambits.

3. Especialitzar-se en algun dels ambits de la dietética i la nutricié. Tenir clar que no té per qué ser necessari
estar al dia de tot el que es relaciona amb la dietética i la nutricid; ser critic i, sobretot, no veure els altres
professionals sanitaris com a rivals. Quant a I'ambit clinic, recomanaria aliar-se amb altres professionals
sanitaris per crear sinergies.

4. No esta prou reconeguda, perd si mirem enrere, ho esta més que abans. Fins fa relativament poc no
era habitual incloure com a col-laboradors els D-N a la televisid, la radio, llegir articles de premsa o llibres
publicats Unicament i exclusivament per D-N. Quant a I'ambit clinic, crec que es podrien fer aliances amb tots
els col-legis de professionals sanitaris perqué vegin la necessitat de disposar de nosaltres en els seus equips.
Per exemple, a les consultes mediques privades practicament tot metge té un infermer. De la mateixa forma,
crec que hauria de comptar amb un D-N i no nicament derivar-nos pacients amb l'objectiu de disminuir el pes.

5. Destacar la nostra necessitat de ser presents a I'atencio primaria en unes ratios adequades, ja que malgrat
gue aconseguim que en un futur proxim hi siguem, el nombre sera insuficient.

6. A Catalunya, la meva impressio és que les D-N cliniques hospitalaries estem molt ben situades. Practicament
som presents en gairebé tots els hospitals i estem contractades com a tals, tot i que encara som lluny d’estar
en les ratios recomanades. Aixo0 si, falten concursos publics d'oposicid. En altres comunitats malauradament
acostumen a estar en pitjors condicions i no tenen tanta autonomia, siné que sovint depenen de facultatius.

73



Isabel Megias, membre de la primera Junta de Govern del
CoDiNucCat

“La recepta electronica per a |a nutricid enteral
ha estat un gran assoliment.”

1. En primer lloc, destacaria que el col-legi de D-N va provocar la unio
entre tots els professionals i es van comengar a organitzar congressos,
trobades professionals, cursos, etc. Ha contribuit a l'intercanvi entre tots
els D-N de Catalunya.
En segon lloc, el fet que s’inclogués la nutricié enteral domiciliaria a la recepta
electronica ha estat una de les coses mes importants que s’han aconseguit.

2. En el tema de les sortides professionals si que crec que aqui hi ha una gran feina per fer, que passa per obrir
llocs de treball a I'ambit privat; consultes privades d'esport; de clinica, etc. També el fet que el D-N s’integri en
el sistema sanitari.

Som als hospitals, encara que en un nombre molt petit. Hem de treballar més la primaria. Hem d'aconseguir,
en general, més sortides professionals.

3. Evidentment col-legiar-se sens dubte i després també tenir iniciativa i anar treballant en ambits professionals
perque aixi és com tots hem comencat. Fer un master o una tesi i seguir amb els estudis per a mi és una bona
via perque et permet coneixer diferents camps i professionals amb els quals pots treballar. També el fet
d’associar-se amb diferents metges per crear un centre medic, per exemple.

4. Crec que si que ha millorat aquests ultims anys. La veritat és que fa anys la gent no sabia el que era un D-N,
perd ara si, i a aix0 hi han pogut contribuir diversos factors. Pero falta treball perque és veritat que, encara
que es conegui la figura del D-N, no se sap quines funcions té, on trobar-lo. Crec que caldria fer campanyes de
conscienciacié sobre la nutricid i I'alimentacié. Per exemple, sessions, xerrades, cursos en escoles o centres
sanitaris, fins i tot propaganda per part de la Generalitat de Catalunya perqué donar a coneixer les funcions del
D-N. LAP és el que ens donaria més visibilitat per aixi arribar a la poblacié.

5. Per mi una de les més importants és el tema de la nutrici6 enteral domiciliaria. Jo crec que, si aconseguim
aix0 i sembla ser que si, clinicament sera un gran pas perqué ens situara com a agents imprescindibles dins
I'ambit hospitalari i que no sols siguin els metges. | després també una de les reivindicacions és que a la
primaria no siguin les infermeres les que portin tot aquest tema, no sols el de l'obesitat siné el de I'alimentacié
infantil, en I'adolescencia, en diferents patologies com celiaquia o intolerancies que no només s’haurien de
donar en I'ambit hospitalari, sin6 que I'atencio primaria és el lloc adequat per treballar tots aquests temes.

6. Jo treballo en I'ambit clinic i, a més, a Catalunya comparativament parlant amb altres comunitats autbnomes
estem molt desenvolupats i amb una gran labor professional pero, aixi i tot, és cert que estem molt per sota
d’altres paisos. De manera que, en I'ambit clinic, hem progressat pero el nombre de professionals és molt baix.
S’hauria d'augmentar el nombre de professionals, perqué si no, no es pot treballar ni abastar tant.
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Miguel Reverte, tresorer i membre de la Junta de Govern en
les dues legislatures del CoDiNuCat

“Combatre l'intrusisme i la incorporacio del D-N al
Servei Catala de Salut son assumptes prioritaris.”

1. N'hi ha molts. Des del punt de vista de Catalunya, la unié que hem
aconseguit per mitja de la col-legiacié i I'esforg per crear tots els serveis
oferts pel CoDiNuCat (formacid, grups de treball, el postgrau en nutricié
i esport, el curs de diabetis, etc.). Crear des de zero una entitat d'aquesta
envergadura, amb tots els obstacles que hem hagut d'anar sortejant, traient
temps i paciéncia d'on no n’hi havia i deixant de costat, moltissimes vegades, familia,
feina o temps d’esbarjo per dedicar-li'n al CoDiNuCat. Des del punt de vista d’Espanya, la consecucié del
CGCODN.

2. lintrusisme i la incorporacié del D-N al Servei Catala de Salut.

3. Que no deixi mai de formar-se, que busqui suports en altres col-legiats, la vida laboral és dura, sobretot
als inicis. Podem tenir la sensacio d’estar sols o perduts, perd compartir experiéncies i aconseguir ajuda és
essencial.

4. No esta prou reconeguda.

5. L'ingrés dels D-N al Servei Catala de Salut.

6. Jo treballo a la branca de I'assessorament en seguretat alimentaria, i aqui el tema esta complicat, ja que
I'hegemonia la tenen els veterinaris, pero a poc a poc i amb molt d’esforg, es van fent i fidelitzant nous clients.
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Elena Maestre, vicetresorera de I'actual Junta de Govern del
CoDiNucCat

“El D-N ha de tenir esperit emprenedor.”

1. El fet de la relaci6 amb les institucions i de la visibilitzacio del
Col-legi i que ens tinguin en compte com a referéncia a I'hora de tota
una serie d'assumptes que s’han anat treballant o decidint sobre sanitat
en general o sobre professionals de la salut. Formem ja part del col-lectiu
de professionals de la salut als quals ens demanen com a referencia des
d’estaments com la Generalitat.

2. Jo crec que en aquest cas comengaria des de la formacid, que actualment s’esta impartint als D-N i quin és
el seu futur.

3. Que, a més de la formacio basica de D-N, que intentés tenir altres coneixements. Fa un temps es parlava
de pluridisciplinari, jo parlaria ara de transdisciplinari, que és aquella persona que té dues o tres disciplines i
pot veure les coses des d’'una altra perspectiva. En aix0 inclouria I'emprenedoria. No hem d'esperar que ens
contractin en un hospital, siné que hem de reinventar dins de la industria alimentaria, de serveis d’hostaleria,
del turisme. El potencial del D-N resideix en la seva capacitat emprenedora.

4. Aquesta és prou reconeguda, si i no. Jo crec que cada vegada tenim més visibilitat, perd continuem havent
d’esforgar-nos més a demostrar la nostra valua en miultiples camps des d'un col-legi fins a un hotel, promocié
d’'un ajuntament o d’'un museu, cal estar en molts més llocs.

5. No parlaria d'urgéncia sin6 de reinvencié. Som una professié nova pero fins i tot aixi estem fent i ensenyant
les coses com quan jo acabi i potser cal donar-hi una volta perque les necessitats sén diferents. Ara mateix
nosaltres som divulgadors a través de xarxes socials, d’Internet i totes aquestes eines per exemple no se li
faciliten en la formacio. Llavors, la reivindicacio: més reconeixement.

6. En aquest cas, jo faig més docencia. No estem formant els futurs D-N per a dins de deu anys, estem formant
els D-N de fa deu anys, i aix0 és un problema.
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Marta Planas, vicepresidenta de la Junta de Governii
membre de les dues legislatures del CoDiNuCat

“Revaloritzar la figura del D-N en la restauraciod
col-lectiva.”

1. Han estat anys de picar pedra, molta pedra... | ara sembla que els fruits
estan arribant. Ja se sap que els inicis son durs, perd també hi ha hagut
moments molt bonics i de molta unié; de conéixer persones de la professio
que estan en la mateixa lluita; aconseguir que el D-N sigui un professional

sanitari més, formant part de I'equip multidisciplinari de I'AP, dels hospitals, de les
residéncies; que el D-N sigui un referent en la recerca i en la docéncia; que ajudi a les politiques de salut
comunitaries; que sigui clau en I'ambit de la restauracio col-lectiva.
Hem viscut la creacioé del Col-legi des del minut zero fins al col-legi actual que tenim i del qual estem molt
orgullosos.

2. Que la figura del D-N aquest, present en tots els ambits de la professié i de forma cohesionada i combatre
I'intrusisme professional que patim.

3. Que, si estima la seva professié, no dubtés a col-legiar-se i a treballar a favor de la professié, i animar-lo
perqué ho faci des de dins, formant part de la Junta.

4. La nostra figura professional és molt jove en la nostra societat i fins i tot falta poder mostrar a la societat tot
el nostre coneixement cientific i el que podem aportar per a un estat de salut optim; perqué en la restauracio
I'alimentacié sigui la correcta, per a la promocio de la salut en la societat, etc.

S. La incorporacié del D-N en I'’AP com a punt de prevencié de la malaltia i per donar peu a la incorporacié del
D-N als hospitals. Ressaltar la importancia del D-N en la restauracio col-lectiva.

6. En la restauracio col-lectiva, el D-N no ha estat prou valorat. Pero estic segura que aconseguirem més
reconeixement perque som una pega clau en aquest sector.
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Roser Marti, vicesecretaria de l'actual Junta de Govern del
CoDiNucCat

“Podem millorar la salut de |a poblacio i estalviar
en despesa sanitaria.”

1. El primer de tot, la creacié del collegi professional, juntament amb

la visibilitat de la professio en la societat. També la constant activitat
del col-legi quant a formacid, assessorament, gestié i la relacid6 amb
I’Administracid.

2. Treballar la insercié del D-N en diferents ambits, la qual cosa pot reduir la
despesa sanitaria en el mon hospitalari i d'atencié primaria. També seria convenient la incorporacio del D-N a
I'equip escolar i en empreses, no només per fer front a la gran incidéncia d'obesitat actual, sin6 per evitar i/o
millorar altres patologies.

3. Principalment, I'especialitzacié dins de la dietética i la nutricid, i també aplicar I'ética treballant sempre des
de l'evidencia cientifica.

4.Encara que els ultims anys la figura del D-N esta percebuda per la societat, encara falta que aquesta societat
sapiga seleccionar els professionals que treballen sota I'evidéncia cientifica.

8. La incorporacio del D-N a I'AP per millorar la salut de la poblaci6 i disminuir també la despesa sanitaria.

6. Encara que és necessaria la creacio de més places de D-N en diferents camps, sobretot a la clinica. La
professié esta infravalorada economicament, pero aixi i tot hem de conscienciar-nos a treballar amb I'evidéncia
cientifica i I'etica.
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Anna Pibernat, responsable del Departament de Dietéticai
Nutricié de I'Hospital Universitari Josep Trueta de Girona

“Cal treballar sota I'exigéncia de l'evidéncia
cientifica.”

1. Les relacions que s’han establert amb les institucions, sobretot amb

el CatSalut i Salut Publica, per haver pogut demostrar i treballar per la
necessitat del D-N a I'AP, també haver pogut dur a terme el consens de les
nomenclatures.

2. Reafirmar la professid, aprofitant la importancia que la societat concedeix a
I'alimentacid. Crec que és el moment de treballar, tots els professionals, en una linia de coheréncia i cohesio,
per enfortir la professio.
Un punt que crec que és molt important per a la professi6 és aconseguir la formacié de DIR o NIR (dietista
intern resident o nutricionista intern resident) d’'un any o dos de formacié (com infermeria o llevadoria).

3. Per sobre de tot, procurar-se una bona formacié que, encara que no hi vegin un futur immediat, es formin en
allo que els agradi, pero sobretot que siguin molt critics, que treballin amb evidéncia cientifica, que contrastin
allo que els diguin. També que pensin que treballen en una professié que té una responsabilitat social.

4. Crec que una cosa important de cara a la societat és intensificar la visibilitzacié en les xarxes i obrir-nos
més a treballar de manera interdisciplinaria. També crec necessari fer accions informatives cap a la societat
en general.

5. La consolidacié dels professionals, tant als hospitals com en la restauracio; unitats de nutricié i comencar
el desplegament en atencié preventiva.

6. Els professionals que treballen actualment estan molt formats, perd necessiten especialitzar-se en nutricié
artificial (oral, suplements i enteral) i patologia clinica.

També crec que d’'una manera general falta una especialitat o més formacio sobre gestio: certificacio, recursos
humans, acreditacio.
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Inés Navarro, secretaria actual de la Junta de Govern del
CoDiNuCat i membre d'ambdues legislatures

“Hem treballat amb molta il-lusio i esperit
d’equip.”

1. El més destacable és com s’ha anat valorant progressivament la figura
del D-N i com, en molts casos, s'’ha convertit en pega clau de la salut
ciutadana.
S'ha treballat amb il-lusi4, amb moltes hores de dedicacié, amb equips
motivats i units que han estat la clau de I'éxit.

2. Hem de ser presents amb forga en I'AP, |a restauracié col-lectiva, la recerca, la docéncia i en el camp clinic.
També el fet que els governs donin suport a aquesta professié que compta ja amb especialistes molt preparats.

3. Que no se centri d'entrada en una sola especialitzacié. Que provi en diferents sectors i aixi podra gaudir
i enamorar-se d'algun d’ells. Moltes vegades sortim de la universitat amb una idea, resultat d’'unes estades
tutelades, i després resulta que s’acaba treballant i vivint en un altre camp que no haguéssim imaginat.

4.Quan jo vaig acabar I'any 2001, part de la societat no sabia que era un D-N. A poc a poc va anar comengant a
tenir preséncia en cuines hospitalaries i en altres llocs. Es cert que ara esta de moda parlar de dietes, perd en
molts casos l'intrusisme és present en tot aquest boom de l'alimentacid. Tothom opina d'alimentacié i dietes;
la gent s'atreveix a opinar del que és bo i és dolent, i aix0 a vegades pot ser molt perillés.

El que s’ha de potenciar és el D-N col-legiat, identificat amb el codi deontologic de la professio, i estar convengut
que aconsellar i fer dietes és una cosa molt seriosa. Els governs de I'Estat i de les autonomies han de fer
costat al D-N donant-li veu i llocs de treball estables.

S. Poder ser presents en I'AP i escoles. Hem de professionalitzar I'AP i ajudar la societat, fer de filtre a 'AP en
relacié amb les diferents patologies que actualment estan augmentant.

Poder ser presents en assignatures de nutricié a I'escola, en primaria i secundaria perqué els infants aprenguin
la base d’'una bona alimentacio saludable, equilibrada, sostenible... El seu futur ara més que mai és a les seves
mans.

6. Actualment, la meva gran experiencia és en el sector de la restauracio col-lectiva, hi porto vint-i-un anys, pero
també porto tres anys en docéncia a la universitat impartint classes i també tinc consulta privada. M’encanta
estar al dia de tot; no concebo no continuar aprenent, professionalitzant-me i continuar avangant i podent
gaudir d'una professié que m'encanta i de qué gaudeixo cada dia.

La restauracio col-lectiva esta danyada en imatge i en recursos perque hem d'estar moltes vegades sota
una pressio de preus que fa que hagis de fer malabars per poder aconseguir el binomi qualitat-preu, pero és
possible, i és el que ens fa imprescindibles també. El perfil del D-N en el sector de la restauracié col-lectiva
esta també mal retribuit, la pitjor de totes les sortides professionals, ja que es troba en uns dels convenis més
pobres, precaris, etc. | és en una categoria poc reconeguda, tenint en compte el perfil titulat i la polivaléncia
que té.
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6. REFLEXIONS DEL GRUP
DE TREBALL DE NUTRICIO
CLINICA AL VOLTANT DE SIS
PREGUNTES

Grup de Treball de Nutricié Clinica
\ L
\.odinucat
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El Grup de Treball de Nutricid Clinica

“Cal aconseguir que I'lICS convoqui places dels D-N que son interins des de
fa anys.”

1. La constitucio del col-legi professional.

2. Incorporar el D-N a I'AP. Aconseguir convencer el Govern o els politics perqué els fons que es destinin a
combatre la desnutricié hospitalaria s'emprin fonamentalment per al D-N, perqué som el professional sanitari
format especificament per a aixo.

Dialogar, si finalment no es pot aconseguir per la via judicial, per disposar d'un Ginic CGCODN a I'ambit estatal,
per estar en situacio de poder parlar amb el Ministeri amb una veu Unica i poder tractar temes tan importants
com la possibilitat d'un NIR (similar al PIR, FIR...), a més del que s’ha comentat anteriorment.

3. Complementar la formacié universitaria amb formacié continuada. Fer practiques voluntaries.
Provar els diferents camps de la professio per coneixer el vessant que més els agradi.

4. Comenca a percebre-ho. Cada vegada som més presents en els mitjans de comunicacié.

5. Establir una ratio minima de D-N en hospitals de tercer nivell, comarcals i també en els serveis de
restauracio (ratio D-N / técnics en dietética). La ratio ha d’establir que comptin amb la nostra opinid i no basar-
se exclusivament en el que decideixi el col-lectiu médic.

6. Lambit clinic esta millor que fa quinze anys. Se’'ns ha reconegut com a professioé sanitaria. S’han convocat
places. Segueix limitada per altres professionals sanitaris que desenvolupen en molts casos funcions propies
del D-N. Cal reconeixer el treball fet, perd també que ens queda molt per fer. Cal aconseguir que I'lCS convoqui
les places dels D-N que soén interins des de fa anys.
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7. DISCURSOS | ARTICLES
NOTORIS DE LA PRESIDENTA
DEL CoDiNuCat

Extracte d'alguns dels articles i discursos d'una certa significacid presentats en aquest periode per la

presidenta del CoDiNuCat.

» Discurs de Nancy Babio en la presa de possessio com a presidenta

del CoDiNuCat

“Bona nit! Benvingudes i benvinguts! Gracies per ser
aqui amb nosaltres en aquest acte de constitucié del
Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya, un
acte molt esperat!

Soc argentina i porto onze anys vivint i treballant
a Catalunya. Des de l'inici m’he sentit atreta per la
passio castellera que es viu en aquesta terra. La
forma col-laborativa de construir els castells, I'esforg,
la dedicacid, la perseveranga i I'entusiasme. Si em
permeteu, utilitzaré alguns dels valors de la cultura
castellera, com a part de I'esséncia que ha d'orientar
el nostre col-legi professional.

Els castells sén simbol de la cultura catalana, es
construeixen sobre la base de I'esforg i la coordinacid
d’un conjunt de persones que, de manera col-laborativa,
s’agrupen per assolir uns objectius comuns.

El fet casteller propicia la participaci6 directa i activa.
Es un model associatiu participatiu i democratic, que
es fonamenta en la renovacié freqiient dels seus
components i la lliure eleccié dels seus dirigents.

La cultura castellera requereix el suport de tot el
col-lectiu per al desenvolupament de la seva acci6 i
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'assoliment dels seus objectius aixi com l'obertura a
noves idees i maneres de fer per facilitar el creixement
del grup. Potencia una bona entesa i col-laboracid
amb el conjunt d’agrupacions i entitats que treballen
en I'ambit.

TREBALLAREM PER TAL QUE
L'ESSENCIA CASTELLERA SIGUI
TAMBE ESSENCIA ESTRUCTURAL DE
LA NOSTRA MANERA DE FER.

Gracies, gracies a totes i tots els que al llarg d’aquests
anys, des del 1988, en qué es va constituir la primera
Associacié de Dietistes-Nutricionistes a casa nostra,
amb l'entusiasme de dones amb molta empenta... fins
ara, hem fet possible arribar fins a aqui.



» Del'acteinaugural deles IV Jornades de 'ACDN a la | Jornada del
CoDiNuCat de la presidenta de |a Comissio Gestora del CoDiNuCat.
Reus, 14 de novembre de 2013

En representacié de la Junta que presideixo, ens
omple de goig donar-vos la benvinguda a aquestes
jornades cientifiques i de trobada de professionals,
especialment en aquesta ocasié en qué celebrarem
també la constitucié del nostre col-legi professional.
Vull fer public I'orgull que representa treballar amb
molts dels que avui sou aqui, per aconseguir reptes
importants per als dietistes-nutricionistes; en
especial, gracies a l'equip de la comissié cientifica i
organitzadora d’aquestes jornades.

La imatge escollida per a les Jornades és lolivera, i
us n'explicaré el perqué... Com tots sabem, existeixen
robustes evidéncies cientifiques que han demostrat el
benefici de I'oli de oliva sobre la salut cardiovascular,
de fet, amb relacié a aixo tindrem la conferéncia de
cloenda a carrec del professor Jordi Salas-Salvado.
Pero, a més, la imatge representa altres coses per a
nosaltres. Per una banda, com sabeu tots, les nostres
Jornades es fan al novembre, época de la recollida de
I'oliva, la prova d’'aixo és que aquest cap de setmana a
Reus es fa la Fira de I'Oli, a la qual esteu tots convidats.
Pero hi ha altres motius: l'oli doliva és de color verd,
un color que representa “salut i natura”, com és el que
representem nosaltres amb la nostra professio i una
altra cosa encara més important: I'olivera és un arbre
mil-lenari, aixi com ho és I'alimentacié mediterraniaila
seva importancia sobre la salut. Es de creixement lent,
com ha estat la nostra professio, pero, que al voltant
dels vuit-dotze anys comenca a donar els seus fruits,
com ha passat també amb la nostra entitat: després
de dotze anys dACDN hem assolit, per fi, la creacid del
Col-legi de Dietistes-Nutricionistes de Catalunya.

SR. JOSEP MERCADE
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» Resum del discurs pronunciat per la presidenta del CoDiNuCat en
Ia compareixenga davant el Parlament de Catalunya, en el qual va
defensar la importancia del D-N en I'atencio primaria. Parlament de

Catalunya, 20 de juliol

La presidenta del Col-legi de Dietistes-Nutricionistes
de Catalunya, Nancy Babio, va destacar laimportancia
del D-N a 'atencio primaria per prevenir malalties tan
greus com el cancer, la hipertensio arterial, la diabetis
de tipus 2 i l'obesitat, en la seva compareixenca
celebrada avui en el Parlament de Catalunya, en
la Comissié de Salut, davant els representants
dels grups parlamentaris. “Un adequat tractament
dietetic” —va dir— “és essencial per a la prevencio i
tractament d’aquestes malalties croniques.”

En la seva intervencid6 va aportar dades molt
rellevants: a Catalunya, segons un estudi del
Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya,
el 24% de la poblacié té alta la pressi6 arterial; el
20,9%, el colesterol alt; el 49,4% dels adults, excés de
pes; el 7,4%, diabetis i el 10,9%, anémia. Aquests mals
s’agreugen en les persones amb menys recursos.
Segons I'OMS, sis de cada deu malalties estan
relacionades amb l'alimentacié: hipertensié arterial,
consum d'alcohol, colesterol elevat, deficiencia de
ferro, sobrepés i obesitat. Nancy Babio va afegir quela
mateixa OMS destaca que “la prevencio6 de I'obesitat
i de les malalties cardiovasculars han de ser una
prioritat de la salut publica i en recomanen el control
mitjangant un tractament integral i multidisciplinari,
i amb la implicacié de diversos professionals de la
salut”, entre els quals destaca el D-N.

Es va referir també a diversos estudis internacionals
que avalen que el D-N en I'AP, el qual estalvia costos
substancials en medicaments, visites mediques i
atencions hospitalaries. A Nova Zelanda, per cada
dolar invertit en tractament dietétic es produeix
un estalvi de 6,40 dolars en medicaments i en
atencio hospitalaria. Pel que fa als pacients amb
hipercolesterolemia, per cada dolar invertit s’estalvia
5 dolars en estatines i altres intervencions. D’acord
amb Lewin Group (USA), hi ha reduccié del 8,6% en
atencié hospitalaria i un 16,9% en vistes mediques

en malalts cardiovasculars; una reduccié del 9,5% en
atencio hospitalaria i del 23,5 % en visites mediques
en pacients de diabetis.

Va alertar dels mals derivats de les dietes miracle i
dels consells dels pseudocientifics i intrusos en la
professid, entre els quals va destacar Josep Pamies,
que recomana I'ds de plantes per combatre el cancer
i altres malalties o el del cirurgia d'animes, Jorge
Carvajal, que ven un xarop per 95 euros per a curar
el cancer. “Es habitual que en una consulta médica
el professional dediqui una bona part del seu temps
a desmentir aquestes falsedats, que tant de mal fan
a la poblacio.”

Sobre la professio va dir que havia arribat a la seva
majoria d'edat, amb vint-i-cinc anys d'existéncia a
Catalunya, i que cada any es graduen 300 D-N en les
principals universitats catalanes: URV, UVIC, UdL, URL
i UB. A Catalunya hiha 1.300 professionals col-legiats
dels 3.3671 que hi ha en total a Espanya, un 38,6%.
La seva activitat se centra en la consulta privada,
la docéncia i recerca, la restauracié col-lectiva i
els hospitals, “on no hi ha el nombre suficient”, va
concloure.




» Article periodistic “El dietista-nutricionista com a agent de
prevencio de l'obesitat infantil”, publicat el 14 de marg de 2019

L'edat escolar és un periode crucial,
de maxim desenvolupament
intel-lectual i Fisic de la persona.
Resulta essencial oferir pautes
perqueé en aquesta etapa es

consolidin habits alimentaris en
els petits que es mantinguin tota la
vida. Espanya presenta una de les
ratios més elevades de sobrepés
3 Europa. Un de cada tres infants
pateix excés de pes o obesitat.

Segons estadistiques de la European Association
for the Study of Obesity (EASO), i tenint en compte
la definicié de sobrepés i obesitat recomanada per la
IOTF (International Obesity Task Force), la prevalenga
de sobrepes (incloent-hi obesitat) en infants europeus
de 7 a17 anys és de 16-22% i la prevalenga d'obesitat
és de 4-6%.

Diversos estudis duts a terme en infants i
adolescents indiquen I'existéncia d’'un gradient nord-
sud en el desenvolupament de I'excés de pes, amb
una prevalenga superior de sobrepés i obesitat als
paisos del sud d’Europa. Aquest fet confirma que
Espanya presenta una de les ratios més elevades de
sobrepés a Europa. Segons la iniciativa de vigilancia
de l'obesitat infantil (COSI) duta terme per 'OMS en
infants de 6 a 9 anys d'edat, els paisos europeus amb
una prevalenca de sobrepés infantil superior sén
Grecia, Italia, Portugal i Espanya. Es va estimar que la
prevalenca de sobrepés en tots dos sexes utilitzant
els estandards de creixement de 'OMS era del 23,2%
(22,4% en nens i 23,9% en nenes), i la prevalenga
dobesitat era del 18,1% (20,4% en nens i 15,8% en
nenes). També es va observar que la prevalenga de
sobrepés i obesitat era significativament superior a
partir dels 7 anys.

Hi ha una imperiosa necessitat de reduir aquesta alta
prevalenca i res millor que fer-ho en I'ambit escolar
atesa l'edat d'alta prevalenga i que aquest grup
d’aquesta edat gairebé completament escolaritzats,
excepte algunes excepcions. A més, modificar el
patré de consum alimentari en la poblacié infantil
permetria una millora en els habits nutricionals durant
I'adolescencia i persistir durant I'edat adulta. Per tant,
aquest factor escolar permetria ser amplificador en
edats posteriors.

86

Ledat escolar és un periode crucial, de maxim
desenvolupament intel-lectual i fisic. Es distingeix
per una important maduracio i els infants adquireixen
una certa autonomia en diferents aspectes, entre els
quals hi ha I'alimentacié.

Si bé és fonamental que I'infant incorpori uns bons
habits en I'entorn familiar, és important que els
col-legis també promoguin un marc adequat per
transmetre i reforcar aquesta educacio.

Com a professio sanitaria, els dietistes-nutricionistes
s6n fonamentals en els equips interdisciplinaris
sanitaris de Il'ambit escolar, juntament amb
professionals de la infermeria, educacié fisica,
psicolegs i pedagogs, families, personal docent i de
cuines.

Lalta prevalenga dobesitat infantil condiciona a
edats més primerenques l'aparicié d'altres malalties
associades com la diabetis, la hipertensio, etc. La
intervencié d'un D-N —en la seva especialitat de
nutrici6 comunitaria— permetria reduir i prevenir
I'aparici6 d'altres malalties associades a l'obesitat.
Hi ha dos agents fonamentals en I'edat primerenca
de l'infant que so6n l'escola i la familia. En aquests
dos ambits és on cal posar el focus si es desitja
combatre l'obesitat infantil que podem considerar
una pandémia. La creaci6 d'equips interdisciplinaris
en I'ambit escolar, amb la inclusié del D-N al costat
d‘altres professionals sanitaris i agents educatius
permetria a mitja i llarg termini reduir importants
despeses sanitaries.

Hi ha experiéncies a I'escola molt significatives com
I'educacié viaria, que obtenen resultats optims en la
mentalitzacio de I'infant quan es converteixen en una
vivéncia o en un joc. Esta comprovat que als infants
no n’hi ha prou amb alligonar-los amb xerrades, sin6
que el millor metode és el treball en grup, formant
equips, perque l'escolar se submergeixi en un
ambient que li permeti, mitjangant I'accio-reaccio,
aprendre a identificar el que és saludable del que no
és saludable, i com mesurar-se amb alld que tant li
agrada perd no és el més aconsellable. Aquest ultim
aspecte és molt important, perquée justament allo
que no és tan saludable no es pot prohibir o restringir
totalment, atés que la restriccié condueix a I'abus.
Per tant, s’ha d'ensenyar i persuadir a portar una
alimentacié saludable de forma positiva.

Lhora de l'esmorzar, de l'entrepa, sébn moments
propicis en la jornada escolar on linfant es pot
conscienciar amb el que és bo o no és recomanable



per a la seva salut i el seu pes, convidant-lo al fet que,
mitjangant unes sessions ludiques, pugui reflexionar
sobre l'alimentacio. El D-N a I'escola té aquest paper
fonamental no només assessorar sobre la dieta en la
cuina o al servei d'apats del col-legi, siné que pot ser
capag d'entaular un dialeg permanent amb l'infant i
els seus pares per conscienciar-los sobre una dieta
adequada, d'acord amb les caracteristiques de
I'infant i la seva activitat fisica.

Lexperiencia indica que el més adequat és ajudar
al fet que I'escolar sigui responsable i que consideri
I'alimentacié gairebé com a part de la cura. De la
mateixa manera que té cura de pentinar-se i portar
unes sabatilles “fatxendes” de marca deu també ha
de sentir-se orgullés de no menjar qualsevol cosa a
qualsevol hora, i si aix0 es conrea pot ser fins i tot
ell mateix un prescriptor enfront dels seus companys
com succeeix amb I'esporti altres habilitats al'escola.
Lalimentacié de linfant ha de complir diversos
objectius:

1. Cobrir les necessitats energetiques per
permetre un creixement i desenvolupament
normals.

2. Evitar mancances i desequilibris entre els
diferents nutrients.

3. Contribuir a prevenir una serie de malalties
de l'adult relacionades amb la nutricié.
En la seva majoria malalties croniques
com l'obesitat, diabetis,  malalties
cardiovasculars...

4. Prevenir el trastorn de la conducta

alimentaria, que és la tercera malaltia més
freqlient en I'adolescencia.

Tant a I'escola com a la llar s’ha d'insistir no només
en el valor de menjar saludablement, siné també en
els moments de la ingesta d'aliments al llarg del dia
i la importancia de la seva realitzacié en companyia i
sense distraccions de “pantalles”.

Un aspecte molt important que cal treballar a les
escoles és amb relacio al consum de brioixeria
industrial i de begudes ensucrades, aixi com I'escassa
mobilitat de molts infants, que aprofiten fins i tot
per asseure’s en els bancs del pati en el temps de
I'esbarjo. Molts d’aquests habits s’adquireixen pel
consentiment dels pares, perd es pot revertir aquesta
situacio en I'ambit escolar gracies a l'efecte de la
socialitzacié i el “contagi” de la conducta en I'ambit
escolar.

Ates que linfant moltes vegades no aprecia la
conseqgiiencia de la seva mala alimentacié amb
relacié a les possibles malalties que pot generar, és
important, sobretot, fer-li sentir que és el centre de les
seves propies decisions per viure bé, sensibilitzant-lo
amb la idea que I'alimentaci6 evita malalties, el fet de
sentir-se malament i haver de prendre medicament,
i que tot implica perdre vacances, caps de setmana
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i practicar tot el que li agrada com, per exemple, el
gaudi de sortir amb els amics.

Les males practiques de I'alimentacié incideixen en el
baix rendiment escolar i I'infant ha de ser conscient
que, per ser bo en les assignatures i en l'esport, el
fonamental és I'alimentacid i el somni, i aix0 és el que
s’ha d'explicar d'una manera raonable, intel-ligible,
amb exemples concrets a la practica diaria.

Linfant ha de continuar considerant el menjar com
un plaer i no com un fastigueig. Aprenem a assaborir
els llegums, per exemple, molt tard, potser perqué
ningu ens fa notar en la infancia el gust per ells. Fins
i tot s’arriba a I'aberracié de dir: “Si menges aquesta
verdura, et podras menjar les patates amb quétxup”.
Es a dir, aquest tipus de trucs que s'empra a casa
indueixen a error i a males percepcions. Als paisos
nordics els infants mengen verdures sense cap
objeccié perque no estan imbuits que n'hi ha altres
de més plaents, encara que sabem que el greix i el
sucre és el que atreu el gust.

Es bo tenir en compte aquest tipus de recomanacions
senzilles i elementals:

Afavorir el consum d'oli d'oliva i fruita seca
enfront de mantega i greixos vegetals
saturats usats a la brioixeria industrial.
Procurar que [l'aportacié d’hidrats de
carboni es faci preferentment en forma
de carbohidrats complexos, amb bona
aportacié de fibra. Aixd suposa augmentar
el consum de pa i cereals integrals, fruites,
verdures i llegums.

Evitar I'excés de sal i I'abus de les begudes
ensucrades.

Adaptar la dieta en la mesura del possible
als gustos, costums i condicionaments
socials i economics.

Incorporar llegums i fruita seca.
Motivar-los al fet que participin en
I'elaboracié dels menjars.

Si haguéssim d'identificar els mals de
I'alimentacid al'edat escolaril'adolescéncia
a grans trets podriem esgrimir-ne els
seglents:

El menjar rapid (fast food), pel fet de ser
economic i comode, sense necessitat
d’'usar utensilis, és ampliament utilitzat pels
joves. Aquests aliments tenen un elevat
contingut energetic, son pobres en fibra i en
molts nutrients.

Es freqiient el consum excessiu de begudes
ensucrades, la qual cosa comporta un
augment de calories buides i mancances
en micronutrients.

El desdejuni excessivament lleuger o amb
alt contingut en sucres afegits.

Les ingestes entre els menjars principals,
bé sigui al carrer o a casa. Hi ha infants que
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» estan permanentment menjant aliments
superflus.

Per descomptat, els factors culturals i de tradicié
familiar tenen una gran influencia en l'alimentacié
i poden fer apareixer problemes nutricionals o
comportaments alimentaris erronis.

Leducacié nutricional que s'imparteix a les escoles,
en general, es fa d'una manera molt superficial i
insuficient per poder infondre als infants els bons
habits saludables d'alimentacié. Leficacia de les
intervencions d'educacié nutricional duta a terme
per D-N és molt alta i té¢ molt bon acolliment entre els
més petits, que gaudeixen i es diverteixen aprenent
sobre alimentacid. Aixd té lloc perque és un tema
que els incumbeix, amb el qual hi tenen contacte
diariament, cada vegada que mengen i es relacionen
amb els aliments.

Per tant, la incorporaci6 del D-N en projectes
d’educacié nutricional podria reduir costos per a la
sanitat publica.

Hi ha una alta prevalengca d'obesitat infantil, aixo
condicionara una més gran incidéncia de malalties
croniques associades a l'obesitat i que s’avancin
diverses decades. Es gasten milions d'euros
anualment en tots els paisos del mén, especialment
a Occident en el tractament i I'atencio de les malalties
associades a l'alimentacié. No obstant aix0, estudis
diversos avalen que una alimentacié adequada
estalvia costos substancials en medicaments,
visites meédiques i atencié hospitalaria. Per tant,
la incorporacié del D-N en I'ambit escolar és una
inversié en salut.
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» L'alimentacidé davant la COVID-19 (desembre de 2020)

La doctora Nancy Babio: “Els
hospitals necessiten dietistes-
nutricionistes per cuidar
I'alimentacio dels malalts de
COVID-19, especialment els qui

pateixen obesitat, diabetis i
malalties cardiovasculars. Els
experts del Ministeri de Sanitat
reconeixen la importancia dela
nutricio per a les infeccions virals.

“L'alimentacié adequada resulta essencial per evitar
I'agreujament i la mort per COVID- 19, especialment
en persones que pateixen obesitat, diabetis i malalties
cardiovasculars”, assenyala la doctora Nancy Babio,
presidenta del CoDiNuCat (Collegi de Dietistes-
Nutricionistes de Catalunya).

Segons diversos estudis, les persones amb excés
de pes tenen un 46% més risc de contagiar-se de
coronavirus, un 113% més risc d’hospitalitzacio, un
78% més risc d'ingrés en UCI i el risc de mortalitat és
un 48% superior.

“En relacio amb els pacients
hospitalitzats per COVID-19", diu
Ia doctora Babio, “en la seva gran
majoria presenten anoréxia (és a

dir, pérdua de gana), pérdua de pes
i diversos simptomes digestius.
Son gent gran, pero també s’ha
vist en gent més jove, i molts d’ells
solen tenir alguna altra malaltia.
Per prevenir o tractar la desnutricid
es pot incrementar la densitat
energética i proteica de la dieta, en
poc volum d’aliments; Fer un bon
Fraccionament (diversos petits
menjars al llarg del dia) i Fer-la aixi
mateix més atractiva.”

També és important cuidar I'alimentacié i la ingesta
dels pacients que han sortit de I'UCI i tenen grans

dificultats per empassar. Hem de preparar una dieta
amb una textura especial i cuidar molt el valor i
I'equilibri dels aliments en aquests casos.

Linforme dels experts en COVID-19

Babio es fa resso de l'informe elaborat pel Grup de
Treball Multidisciplinari que assessora el Ministeri de
Ciencia i Innovacio, presidit per José Maria Ordovas,
en el qual s’afirma que “la nutricié equilibrada
contribuiria a reduir la infeccié i la progressié de la
malaltia i a millorar la recuperacio per la relacié entre
nutrients i efectes immunitaris”.

La doctora Babio celebra que aquest grup assenyali
clarament “que la comunitat cientifica ha de secundar
i comunicar el paper crucial que compleix la nutricio
per mantenir la salut i reduir el risc de malalties”.
“La nutricié s’ha demostrat”, diu l'informe, “que és
un factor clau en les infeccions virals, a través de
decades de recerca.

Nancy Babio ha defensat des de fa temps el que
posa de manifest I'informe, que és necessari “esforg
multidisciplinari” tant en la recerca com en el
tractament de les malalties, comptant amb els D-N.
Destaca de l'informe que “la pandemia de COVID-19
brinda noves oportunitats per informar el public, en
particular els que pertanyen a grups d'alt risc, sobre
els possibles beneficis d’'una bona nutricié i habits
alimentaris saludables per salvar vides. Encara tenim
temps i hem de plantejar-nos usar-ho per preparar
degudament el nostre sistema immunitari per a les
proximes onades i, a més llarg termini, per a proximes
pandémies infeccioses.

“Proporcionar una bona nutricid, proteines i calories
adequades i suplements de vitamines i minerals
nomeés pot ajudar a enrobustir el sistema immunitari
i la salut en general. La bona nutricio, a més de
contribuir a la salut fisica general, també influeix
sobre la salut mental, que redunda en beneficis
addicionals com l'autocura i I'activitat fisica”.

La majoria dels hospitals els manquen

dietistes-nutricionistes

La doctora Babio considera que “el suport nutricional
per als pacients hospitalitzats afectats per COVID-19
és essencial, i desgraciadament la gran majoria dels
hospitals espanyols no compten en la seva plantilla
amb la figura del D-N i menys encara en atencio
primaria, que és on accedeix el 80% de la poblacid”.
Reivindica la incorporaci6 del D-N en tots els
hospitals d’Espanya, atés que la seva incorporacio és
una inversio en salut.



El coordinador de I'area de nutricié de la Societat
Espanyola d’Endocrinologia i Nutricié, Francisco
Botella admet que “el suport nutricional és vital en les
persones hospitalitzades” i lamenta que “en alguns
hospitals la nutricié sigui una assignatura pendent.
Hi ha un 40% d’hospitals espanyols que no compten
amb equip de nutricié, una especialitat amb un
potencial molt superior a molts farmacs, a la qual es
presta poca atencid.”

La UE Fa temps ha considerat la

importancia de la nutricid

El 2003 divuit paisos membres, inclos Espanya,
es van comprometre en el Consell d’Europa a tenir
en compte l'alimentacié i atencié nutricional en
els hospitals. Reconeix aquesta Resolucié sobre
alimentacié i atencié nutricional en hospitals, entre
altres aspectes:

“Els efectes beneficiosos que un servei d’'alimentacio
i una atencio nutricional hospitalaris adequats tenen
en la recuperacié dels pacients i de la seva qualitat
de vida."

“El nombre inacceptable de pacients hospitalitzats
desnodrits a Europa.”

“La desnutricio dels pacients
hospitalitzats s'associa amb estades
hospitalaries més llargues, una
rehabilitacio prolongada, més
qualitat de vida i costos sanitaris
innecessaris.”

Diu també que “el risc nutricional de tots els pacients
s’ha d’avaluar d’'una manera rutinaria abans de
I'hospitalitzacié. Aquesta avaluacié s’ha de repetir
amb regularitat durant I'hospitalitzacié. S’han de fer
estudis que desenvolupin i validin metodes senzills
de monitoratge, que s'utilitzaran tant en hospitals
com en centres d'atencio primaria. Després de la
identificacié d’'un pacient amb risc nutricional se n’ha
de fer una valoracidé nutricional exhaustiva, un pla
de tractament que inclogui els objectius dietetics, el
monitoratge de laingesta d'aliments i del pes corporal
i 'ajustament del pla de tractament.”

Babio conclou que han passat disset anys i als
hospitals espanyols és una assignatura pendent,
mentre que des de llavors més de 25 universitats
graduen D-N.
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» Laimportancia del dietista-nutricionista en el tractament de les
persones amb celiaquia (6 de juny de 2019)

La malaltia celiaca és una malaltia autoimmunitaria,
de caracter genétic amb una alta prevalengca a
Espanya. S'estima que un de cada 71 nens i un de
cada 357 adults pateixen aquesta malaltia. La seva
manifestacié té caracteristiques molt especials.
Hi ha persones que pateixen simptomes digestius
com a dolor abdominal, diarrea, flatuléencia, etc.,
extradigestius, com anémia, osteoporosi o infertilitat,
o la malaltia pot romandre latent i sense simptomes
fins al diagnostic, la qual cosa la converteix en una
malaltia de dificil identificacié. Una altra peculiaritat
de la celiaquia és que I'Unic tractament que ha
demostrat ser completament efectiu és I'alimentacio,
concretament, I'eliminacié per complet del gluten de
la dieta.

Des del Consell General de Collegis Oficials de
Dietistes-Nutricionistes (CGCODN), conscients de
les nombroses persones que la pateixen al nostre
pais, reclamem la preséncia de D-N en el sistema
sanitari public per atendre la necessitat de persones
amb celiaquia a més de les persones amb malalties
croniques.

Després del diagnostic, és molt important que la
persona amb celiaquia rebi la informacié adequada
perque es pugui adherir correctament a la dieta sense
gluten. No obstant aixd, en una consulta medica
habitual no es disposa del temps suficient per poder-
ho fer i resoldre aixi tots els dubtes del pacient.

Menys de |a meitat de les persones
amb celiaquia Fan bé |a dieta sense
gluten.

Paula Crespo, vicepresidenta del CGCODN i
presidenta del Col-legi de Dietistes i Nutricionistes
de Valéncia (CODINUCOVA), adverteix que només
el 42% de les persones amb celiaquia compleixen
estrictament la dieta sense gluten, és a dir, que
després del diagnostic més de la meitat ingereix
gluten, d'una manera voluntaria o involuntaria. Es
una dada considerable si tenim en compte que el
no compliment de la dieta sense gluten en aquestes
persones implica que hi pot haver complicacions a
llarg termini, com osteoporosi, entre d’altres.

Des del punt de vista dels D-N, la falta de
compliment de la dieta es deu, entre altres factors,
a la falta d'assessorament personalitzat i educacio
dieteticonutricional. Molts estudis apunten al fet que,
quan un D-N especialitzat educa el pacient d’'una
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manera adequada, el compliment de la dieta sense
gluten és més gran. Aix0, al seu torn, comporta
disminuir la persisténcia dels simptomes, millorar
la qualitat de vida, disminuir la freqiiencia de visites
a I'hospital, i per tant la reduccié de la despesa
sanitaria.

L'alimentacid, la base del tractament

d'aquesta malaltia cronica

La malaltia celiaca és una malaltia autoimmunitaria
I'dnic tractament de la qual és eficag, fins avui, és
una dieta exempta de gluten. D'aixd cal esperar
que després del diagnostic de celiaquia, la persona
hagués de rebre informacio suficient i adequada per
part d’'un professional de la dietética i I'alimentacié.

La base de la dieta en celiaquia és consumir aliments
que no continguin gldtens, una proteina present en
cerealscomelblat, l'ordi, el segolialgunes varietats de
civada. El que a priori sembla senzill, que és eliminar
aquests cereals de la dieta, per a aquestes persones
és tot un repte, perque el gluten és una proteina amb
unes caracteristiques molt versatils a la industria
alimentaria i es pot trobar en tota mena d’aliment
envasat, des d'embotits, salses fins a sopes de sobre,
per exemple. Aix0 significa, adverteix Lujan Soler,
presidenta del Collegi de Dietistes-Nutricionistes
de Madrid (CoDiNMa) que fer la compra per a una
persona amb celiaquia suposa llegir les etiquetes
dels productes envasats per assegurar-se que son
adequats. Les persones celiaques no poden ingerir
traces de glutens, per la qual cosa només poden
consumir productes amb l'etiqueta “sense gluten” o
bé aquells que no la porten, pero per naturalesa no
contenen gluten, com a fruites, hortalisses, peix, etc.

Deficiencies nutricionals en la celiaquia
Nancy Babio, presidenta del Col-legi de Dietistes-
Nutricionistes de Catalunya (CoDiNuCat) i
vicepresidenta del CGCODN també alerta que una
dieta sense gluten, encara que es faci de manera
estricta, pot donar lloc a dietes desequilibrades si no
es fa d'una manera adequada i saludable. No només
cal fer una dieta exempta de gluten, siné que, a més,
ha de ser variada i saludable per assegurar que es
cobreixen tots els requeriments nutricionals. En molts
pacients observem que al principi del diagnostic
es fan dietes monotones per por d'ingerir aliments
amb gldtens d’una manera involuntaria. Per aix0, és
molt important I'assessorament correcte d'aquestes
persones no només de com portar la dieta sense
gluten, sin6 de com fer-la d'una manera



saludabile, i limitar, com en qualsevol dieta saludable,
els productes ultraprocessats.

CELIACBASE, la primera base de dades

sobre productes sense gluten

Un estudi dut a terme en infants i adolescents amb
celiaquia comparats amb infants i adolescents sense
aquesta malaltia aparellats segons edat, sexe i index
de massa corporal va posar de manifest que les
persones amb celiaquia consumien més quantitat
de sucres i greixos saturats. Fruit d'aquesta linia
de treball, donada la inexisténcia d’'una taula de
composicié de productes sense glatens, resultava
dificil valorar el consum alimentari d’aquestes
persones, aixi com per dur a terme la planificacio
en aquestes persones. Aixi doncs, es va veure la
necessitat de recopilar la informacié nutricional de
tots els productes sense gluten comercialitzada a
Espanya. Aixi neix CELIACBASE, la primera base de
dades a Espanya sobre la composicio de productes
sense glutens, que abasta 126 marques comercials
i 2.247 aliments, elaborada sota la direccié de la
doctora Nancy Babio i que permet als D-N valorar i
planificar I'alimentacié dels pacients que pateixen
celiaquia. CELIACBASE esta organitzada en catorze
grups daliments ordenats alfabeticament i 36
subgrups, segons la informacié tecnica aportada per
les diferents empreses i per la recollida a través de
I'etiquetatge de I'envas.

Protocol per al diagnostic precog de la

malaltia celiaca

Des del CGCODN es tendeix la ma a I'’Administracio
publica, a les associacions i federacions de pacients
amb malaltia celiaca, amb l'objectiu de conjuminar
forces i aconseguir el compliment del recent Protocol
per al diagnostic precog de la malaltia celiaca.
Aquest Protocol, publicat I'any passat pel Ministeri
de Sanitat, reflecteix la importancia de derivar els
pacients, després del diagnostic, als D-N, atées que
la participacié d'aquests professionals és d'una
gran importancia en I'abordatge de la malaltia a llarg
termini i ajuda al fet que els pacients segueixin una
dieta equilibrada, calibrada i nutricionalment correcta.
Aixi mateix, I'abordatge multidisciplinari de la malaltia
garanteix una assisténcia més individualitzada.

Productes molt cars

Cal no oblidar una de les necessitats principals del
col-lectiu celiac soén les ajudes per fer front al cost
dels productes especifics sense glitens, que arriben
a costar un 259% més que els tradicionals. Segons
un estudi dut a terme per la Federacié d’Associacions
de Celiacs d’Espanya, la cistella basica de la compra
s’encareix 935 euros anuals per persona, indica Irene
Puig de I'Associacio de Celiacs de Catalunya.
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De Fet, aquesta és una de les
peticions de la campanya
reivindicativa #ChangeCeliaquia,
impulsada per I'Associacio de Celiacs
de Catalunya, mitjangant la qual
s'exigeix al Govern de Catalunya
que executi les resolucions 56/XII
i 552/XI1, aprovades per la Comissid
d’Educacio i Ia Comissio de Salut del
Parlament.

La Resolucié 56/XIl garanteix que tots els centres
educatius ofereixin un servei de menjador adequat
per als alumnes amb patologies relacionades amb
la ingesta de gluten, perd no s’esta executant ni ho
fara durant el curs 2019-2020, deixant indefensos
els 30.000 alumnes celiacs o sensibles al gluten
gue mengen en els menjadors escolars. LAssociacio
setmanalment gestiona, com a minim, una
reclamacié per intoxicacié per ingesta del gluten
als centres escolars, la qual cosa demostra que els
protocols actuals de seguretat en gestié del gluten
no son suficients.

La Resolucié 552/XI recull les principals peticions del
collectiu, entre les quals destaca crear un sistema
d'ajuts fiscals per a les persones celiaques, entre
altres qiiestions.

Dietes sense gluten per als no celiacs

Des del CGCODN cridem I'atenci6 també del perill de
les dietes sense glutens per a persones no celiaques,
perque hem observat que s’ha posat de moda
identificar “sense gluten” com una cosa saludable, i
aix0 constitueix un error que pot resultar car, adverteix
Nancy Babio. Ho diuen diversos estudis cientifics.
Una persona sense la malaltia que pren aliments
sense glutens sol fer una dieta restrictiva a vegades.
Esta empitjorant la seva alimentacio, sense tenir-ne
cap necessitat. Es tan absurd com adoptar una dieta
concreta d'un diabétic per a una persona que no ho
és, 0 portar una ortopédia si no tenim problemes de
motricitat.


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27128207/
http://www.publicacions.urv.cat/cataleg/altres-titols/4-altres-titols/775-celiacbase-tabla-de-composici%C3%B3n-de-productos-sin-gluten

» De com els dietistes-nutricionistes podem estalviar recursos a 13
sanitat publica, 27 de novembre de 2019

Doctora Nancy Babio, dietista-

nutricionista i presidenta del CoDiNuCat
El dietista-nutricionista és un professional, amb
titulacié universitaria, especialitzat en l'alimentacié
de les persones per a la cura de la seva salut (accid
preventiva) i per contribuir al tractament de les
malalties, a través de les dietes adequades. La seva
aportacié a la salut publica s’ha de considerar dins
de l'atencié primaria, tal com passa als paisos més
avangats del mon, per aconseguir la prevencio de la
malaltia, que té com a efecte immediat el benestar
de la poblacié i un aspecte en el qual no es repara
habitualmenti és 'estalvi en els costos del tractament
de les malalties.

Actualment la prevalenga de les malalties
croniques (diabetis mellitus de tipus 2, obesitat,
hipertensio, etc.) costa milions d’euros a l'erari de
la sanitat nacional, per pagar tractaments, farmacs,
intervencions quirurgiques, hospitalitzacions i, a
més, absentisme laboral, un altre assumpte que
repercuteix seriosament en les empreses i en la
riguesa d’un pais. El tema no és futil. Es té certesa
cientifica que aquestes malalties es poden evitar o
reduir amb una adequada alimentacio.

Actualment no hi ha una atenciod
especialitzada per prevenir i
tractar els problemes derivats de
I'alimentacid en I'ambit de I'atencid
primaria (al qual acudeix el 80%
de |3 poblacio) i les classes més
desfFavorides, que son aquelles que
més el necessiten, no tenen accés a
I'3mbit privat.

Paisos com els Paisos Baixos, els Estats Units, el
Canada, el Brasil, 'Argentina i altres de més allunyats,
perd molt avangats, com Nova Zelanda, on el D-N
esta incorporat al sistema de salut, s’ha comprovat
que per cada euro invertit en dietetica-prevencio

s'aconsegueix estalviar aproximadament 6 euros en
el tractament de les malalties esmentades.

El CoDiNuCat ha elaborat un estudi cientific dels
costos que suposa per a la sanitat publica la falta
d’'una assisténcia adequada als ciutadans per prevenir
aquestes malalties que causen una alta mortalitat en
la poblacio, sobretot en les classes més desfavorides.
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Hi hal'evidencia cientifica d'estudis internacionals, de
I'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) i de diverses
societats cientifiques que l'obesitat (especialment
la infantil) i les malalties cardiovasculars han de ser
una prioritat per a la salut publica perquée soén les
causes principals de mort al mén i per tant, sén les
que provoquen una despesa sanitaria elevada per a
les arques de I'Estat. En ra6 d'aquesta evidencia es
conclou que la participacio del D-N és una inversio
de primer ordre en la salut per prevenir aquestes
malalties i evitar el cost elevadissim que impliquen.

Hi ha nombrosos estudis a Europa que posen en
relacio I'esperanca de vida amb el cost efectiu que
procura el tractament dietetic en termes d'estalvi
per al sistema sanitari. Aixi als Paisos Baixos el
cost-benefici del tractament nutricional en persones
amb obesitat generava uns beneficis de 0,4 a 1,9 mil
milions d'euros en un periode de cinc anys. Per cada
euro invertit en consell dietetic, la societat rep a canvi
entre 14 i 63€: 56€ en termes de millora de la salut
mesurada: en qualitat i esperanca de vida; 3€, per
estalvis en costos sanitaris (en medicacid, ingressos
hospitalaris) i 4€ en guanys de productivitat, menys
absentisme laboral i millora de la productivitat.

En conclusio, laincorporacié del D-N en I'AP permetria
la prevencid de les malalties més costoses i lesives
per a la poblacid. Es podria millorar I'esperanca i
qualitat de vida dels ciutadans i reduir el risc de
totes les patologies relacionades amb I'alimentacid
(obesitat, diabetis mellitus de tipus 2, hipertensio,
etc.) i estalviar costos a I'Estat.



» El Nutri-Score, I'etiquetatge d'aliments més avangat per identificar
el més saludable, 21 d'octubre de 2019

Nancy Babio, presidenta del Col-legi de Dietistes-
nutricionistes de Catalunya (CoDiNuCat) i
vicepresidenta de la Societat Espanyola de Dietetica
i Nutricié (SEDYN)

El Nutri-Score és el nou etiquetatge d’aliments que va
aprovar recentment el Ministeri de Sanitat de I'Estat
espanyol. Té l'objectiu que el consumidor pugui
identificar, d'una manera senzilla, la composici6 del
producte més saludable en I'acte de la compra.

Aguest model, també denominat dels “cinc colors”,
esta validat per la Comissié Europea i per nombrosos
informes cientifics i ja I'han adoptat paisos com
Francga, Bélgica, Espanya i recentment Alemanya i
algunes empreses de distribucié. Aquest etiquetatge
permet comparar la qualitat nutricional de productes
d’'una mateixa categoria i qualificar-los en cinc graus,
de la A a la E, és a dir, del més favorable al menys
favorable nutricionalment, amb una finalitat triple:
1. Comparar la qualitat nutricional relativa
d’aliments pertanyents a la mateixa familia.
Per exemple: si es tracta de cereals de
'esmorzar, la comparacié s'estableix
entre els flocs de civada amb cereals amb
xocolata o farciment (segons el tipus de
cereals, el Nutri-Score pot anar de la A a
la E); o comparar les galetes maria amb
galetes amb confitures o amb galetes amb
xocolata; o les lasanyes amb carn, peix,
espinacs; o els diversos plats preparats
a base de pasta; o begudes (begudes
ensucrades en comparacié a les begudes
amb edulcorants, als sucs de fruites, a
l'aigua, al te fred, etc.).

Comparar la qualitat nutricional dels
aliments pertanyents a families diferents,
perd que tenen una pertinéncia respecte a
l'ocasié de consum o Us —i que sovint se
situen proxims en la mateixa prestatgeria
del supermercat. Per exemple, comparar
diferents families d’aliments que es poden
menjar com a postres (iogurts comparats
amb postres lacties, arros amb llet, etc.,
0 bé comparar productes que es puguin
menjar com a plat principal d’'un apat (plats
preparats industrials a base de carns,
peix, xarcuteria, verdures, sopes, etc.); o
presos en un mateix menjar per exemple
a l'esmorzar (cereals de l'esmorzar en
comparacio de galetes, brioixeria industrial,
0 pans industrials amb farina blanca o
completa, etc.).
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| finalment, comparar la qualitat nutricional
d'un mateix tipus d'aliment proposat per
marques diferents. El que no té sentit —i és
molt important tenir-ho en compte a I'hora
d’interpretar el Nutri-Score— és comparar
aliments dispars com la cola zero amb oli
d'oliva, perque ningl es planteja amanir
I'amanida amb el refresc de cola ni beure
una llauna d’oli d'oliva quan té set.

La finalitat d'un etiquetatge nutricional com Nutri-
Score no és classificar els aliments de manera
binaria, en aliment sa o no sa. Seria totalment
discutible, ja que aquesta caracteristica depen de
la quantitat d’aliment consumida, de la freqiiéncia
del consum i del context de patré dietetic que faci
la persona. A més, l'equilibri alimentari global de
les persones no s'obté gracies al consum en una
presa alimentaria, ni d’'un menijar, ni d'un dia. | resulta
evident que aquestes nocions complexes no les pot
resumir un logotip nutricional atribuit a un producte
especific d'una marca donada. Esta acceptat que cap
logotip nutricional pot cobrir, per ell mateix, totes les
dimensions de salut dels aliments envasats.

Nutri-Score, com la resta de logotips nutricionals,
no integra informacio sobre els additius ni la nocio
d’ultratransformacid. Pero si, en canvi, adverteix dels
elements més importants que permeten orientar
els consumidors cap a aliments de millor qualitat
nutricional, que reporten beneficis per a la salut.
Segons el parer dels especialistes, “la implementacio
ha d'anar acompanyada d’altres missatges de salut
publica que prioritzin sempre aliments naturals
i/o amb poca transformacié —fruita fresca, fruita
seca, hortalisses, llegums, cereals integrals, iogurt,
peixos, etc. —, estacionals i de proximitat, prioritzant
sistemes de produccié sostenibles i que garanteixin
més respecte pel medi ambient i la vida animal.

Un altre element fonamental de Nutri-Score i del
calcul del seu algorisme és el fet que esta basat en
100 grams d'aliment. Tots les instancies nacionals i
internacionals —entre elles, 'OMS- i les associacions
de consumidors —sobretot el BEUC europeu i 'OCU a
Espanya— recomanen calcular el logotip nutricional
per 100 grams d’aliment per permetre al consumidor
comparar la qualitat nutricional dels productes amb
el mateix criteri i no per porcio.

El calcul per porcio definit
pels industrials pot Fer que els
consumidors enganyosament



minimitzin la contribucio real de la
quantitat de nutrients considerats
desFavorables de I'aliment (sucre,
greixos saturats, sal). Nutri-Score
compleix la seva Funcid per ala gran
majoria dels productes alimentaris.

Ara bé, com qualsevol etiquetatge té les seves
limitacions, que s’han de compensar amb campanyes
informatives dirigides al consumidor, amb l'objectiu
de conscienciar-lo i orientar-lo cap a la seleccio
alimentaria més saludable.

LAgencia Espanyola de Seguretat Alimentaria i
Nutrici6 (AESAN) ha recomanat aquest tipus de
campanyes educatives especifiques. Crec que la
comunicaci6 i educacié al consumidor associada al
Nutri-Score ha d’estar orientada a promoure la dieta
mediterrania, la qual es compon d’'una alimentacio
rica en aliments frescos, naturals i no processats i,
preferentment, aliments vegetals —fruites, verdures,
oli d'oliva, llegums, cereals integrals i fruita seca-,
completant en menys mesura amb carns blanques,
ous i lactis, limitant el consum de carns vermelles
i embotits aixi com les begudes ensucrades i els
productes ultraprocessats.

Per descomptat, I'algorisme de calcul de Nutri-Score
evolucionara en funcié dels coneixements cientifics
i de la legislacié europea. De fet, recentment hi ha
hagut una modificacié del calcul del perfil nutricional
en el qual es basa Nutri-Score, perque estigui en
una coherencia perfecta amb les recomanacions
nutricionals dietétiques. Aquesta modificacié ha
permés que l'oli d'oliva es classifiqui com oli amb la
millor puntuaci6, juntament amb els olis de colza i de
nou (els tres classificats com a C), mentre que els olis
de blat de moro, gira-sol i cacauet continuen en D, i
I'oli de palma i la mantega en E. Es preveu actualitzar
periodicament Nutri-Score amb els cientifics dels
paisos europeus que s’han adherit a Nutri-Score, la
proxima esta programada per al 2021.

Perd, perqué Nutri-Score sigui realment eficag, és
evident que és necessari que s'incorpori al conjunt
dels productes alimentaris posats en el mercat
a disposiciéd dels consumidors. Actualment, la
col-locacié de Nutri-Score depén totalment de la
voluntat dels industrials que es poden negar a exhibir-
ho en els seus productes a causa de la normativa
europea sobre la informacié dels consumidors
(INCO) adoptada el 2011 pel Parlament Europeu i que
va entrar en vigor al desembre del 2014.

Aixi doncs, els estats membres no tenen la possibilitat
deferobligatorial’adopcid d'un etiquetatge nutricional
com és Nutri-Score, tret que s'aconsegueixi modificar
el reglament INCO. Aquest és el sentit de la iniciativa
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ciutadana europea (ICE), denominada “PRO-
NUTRISCORE", llangada gracies a la iniciativa de set
associacions de consumidors membres de |'Oficina
Europea d’Associacions de Consumidors, l'objectiu
dels quals és demanar a la Comissié Europea que
imposi l'etiquetatge simplificat Nutri-Score sobre els
productes alimentosos, per garantir una informacio
nutricional de qualitat als consumidors europeus
i protegir la seva salut. No obstant aixd, grans
multinacionals es continuen negant a afegir-lo en
els seus productes, i impedeixen als consumidors
tenir una transparéncia veritable sobre la qualitat
nutricional d'aquests productes.

Perqué aquesta iniciativa arribi a bon terme s’ha
de reunir en menys d'un any, un milié de signatures
repartides en almenys set paisos europeus.



>

“Si es graven les begudes ensucrades caldria rebaixar I'lVA de l'oli

d’oliva”, 28 de gener de 2021

La fiscalitat hauria de ser un instrument eficag per
reduir el consum d’aliments perjudicials i també per
fomentar el consum d’aliments saludables, tret que
es busqui tan sols un afany recaptatori. Es totalment
incongruent que es gravin impostos a les begudes
ensucrades i no es rebaixi I'lVA de l'oli d'oliva, que
hauria de passar de I'impost reduit del 10% a I'impost
superreduit del 4%).

Si entenem que la fiscalitat és un instrument eficag
per reduir el consum d’'uns certs aliments perjudicials,
ho hauria de ser d’'una manera inversa, disminuir I'lVA
dels aliments més saludables i fer més assequibles
els aliments basics de la dieta mediterrania, a
un nombre més gran de persones, especialment
en la conjuntura actual. Creiem sincerament que
abaratir els aliments basics saludables és una accio
eficient tant en termes de salut de la ciutadania
com d'estalvi en despesa sanitaria, medicaments i
hospitalitzacions.

A més, considero que els ingressos que generen
aquests impostos s’haurien de destinar a subsidis per
rebaixar I'lVA d’aliments saludables i per al sistema
sanitari, exercint, conjuntament la informaci6 de
I'etiquetatge frontal i la regulacié de la publicitat
destinada al public infantil una pressio selectiva sobre
les opcions de compra; tot aixo sota el monitoratge i
informacid institucional.

Davant 'alta prevalenca de sobrepés i obesitat infantil
hi ha una necessitat clara d'implementar politiques
per promoure la salut i prevenir les malalties, posant
I'emfasi en l'obesitat infantil i tenint en compte un
enfocament integral, intersectorial i d’equitat en salut.
Estem totalment d’acord que és urgent I'establiment
de politiques de salut publica amb I'objectiu de reduir
el consum de sucre afegit. De fet, la recent guia
alimentaria americana 2020-2025 aconsella limitar-
lo a menys del 6% del total de les calories, xifra molt
allunyada al consum actual al nostre pais.

Els professionals compromesos amb la salut publica
rebem amb alegria la noticia que al Ministeri es
pretengués considerar d'una vegada I'establiment de
mesures impositives que intentin reduir el consum
de sucre afegit en forma de begudes. En gran
manera les begudes refrescants sén la font més
important de sucre afegit. Hi ha una gran evidéncia
que el consum excessiu de begudes ensucrades
s'associa a més risc d'augment de pes, diabetis i
altres alteracions metaboliques. Les experiéncies
d’increment d’'impostos en altres paisos per a aquest
tipus de begudes han estat en general reeixides. De
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fet, 'American Heart Association (AHA) recomana
que els infants i adolescents han de limitar la ingesta
de begudes ensucrades a una o menys racions de
8 0z (240 cc) per setmana (classe I; nivell d’evidencia
A).

Es important destacar que igual que Nutri-Score és
un sistema que ha nascut des de I'ambit acadéemic,
i independentment de qualsevol tipus de conflicte
d’interes amb la inddstria alimentaria, esperem
que aquest impost tingui en consideracio també
I'evidéncia cientifica i que no sigui merament
recaptatori, sind que beneficii la salut de la
ciutadania. La ciéncia ha de ser I'tinic argument que
cal esgrimir per seleccionar el model d'impostos a
aliments, aixi com qualsevol altra politica de salut
publica per establir. Per aixd resulta incongruent que
no s’incloguin aliments amb alta densitat energética i
baixa densitat nutricional i/o amb clars components
de nutrients critics com sucre, greixos i sal. També és
incongruent que no es redueixi I'lVA a I'oli d'oliva que
hi ha robusta evidencia dels seus beneficis sobre la
salut. De la mateixa manera, hi ha altres aliments als
quals es podria aplicar aquesta reduccio i incentivar-
ne el consum, per exemple, fruita seca torrada (els
crus ja el tenen), llegums cuits, pasta integral, entre
altres aliments.

Com a professionals sanitaris i cientifics, donem
suport a les mesures de fiscalitat tenint en compte
que, en una extensa revisid sobre la implantacio
de I'impost a les begudes ensucrades a tot el mon,
Eykelenboom et al. arriben a la conclusié que el
42% del public en general el secunda, que el 39% el
secunda com a estratégia per combatre l'obesitat i el
66% ho fa si els ingressos generats son utilitzats per
a iniciatives de salut.

Aixi doncs, la preocupacié que té actualment el
sector olivarer respecte a la qualificacié que té l'oli
d’oliva no és per preocupar-se. La poblacié no deixara
de consumir oli d’oliva; el que s’ha d’aconseguir és
reduir I'VA d'aquest oli tan beneficiés per a la nostra
salut per promoure’n el consum. D’altra banda,
I'etiquetatge, en ser voluntari, els industrials poden
no incloure’l o fins i tot, el Govern també pot deixar-lo
fora del Decret de I'etiquetatge Nutri-Score com una
excepcio.



97



{:qdinucat

- Nutricioni de Cataluny

Codinucat 2021

Q ViaLaietana, 38, 1r 1a 08003 - BARCELONA

L 930106248 ) @Codinucat
= administracio@codinucat.cat @CoDiNuCat

@& www.codinucat.cat y @coinucat



	PRÒLEG
	1. INTRODUCCIÓ GENERAL
	2. RESUM DE LES ACTIVITATS DURANT EL PERÍODE 2013-2021
	3. LA VEU CIENTÍFICA DEL CODINUCAT: DOCUMENTS MÉS RELLEVANTS
	4. DE L’ACDN AL CoDiNuCat: ELS PILARS DE LA TRANSICIÓ (2002-2013)
	Testimonis de les presidentes des de l’ACDN fins al CoDiNuCat
	5. ENTREVISTA A DIVERSOS MEMBRES DEL CoDiNuCat
	6. REFLEXIONS DEL GRUP DE TREBALL DE NUTRICIÓ CLÍNICA AL VOLTANT DE SIS PREGUNTES
	7. DISCURSOS I ARTICLES NOTORIS DE LA PRESIDENTA DEL CoDiNuCat

