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PRESENTAZIONE

La CKD (Chronic Kidney Disease) rappresenta una delle principali condizioni
croniche ad elevato impatto clinico ed economico, con progressivo incremento
della prevalenza anche nel contesto regionale lombardo. Secondo le linee guida
internazionali KDIGO, la CKD e definita dalla presenza di alterazioni strutturali

o funzionali renali persistenti per almeno tre mesi, con potenziale evoluzione
verso l'insufficienza renale terminale e di conseguenza verso la necessita

di trapianto renale o dialisi (peritoneale o extracorporea) o di supporto
conservativo nei pazienti non candidabili a terapia sostitutiva.

La gestione nutrizionale costituisce un intervento cardine in tutte le fasi della
malattia renale, con obiettivi differenti in relazione allo stadio, alla presenza o
meno di proteinuria e alla previsione o meno di avvio al trattamento sostitutivo,
oltre che alle comorbidita. Nelle fasi conservative, I'intervento dietetico
contribuisce al rallentamento della progressione della malattia e al controllo
delle complicanze metaboliche. Nei pazienti sottoposti a dialisi, il supporto
nutrizionale assume caratteristiche specifiche, con incremento del fabbisogno
proteico e particolare attenzione al bilancio idro-elettrolitico. Una condizione
critica per frequenza e gravita nel dializzato e rappresentato dalla deplezione
proteico-energetica (Protein Energy Wasting, PEW), una sindrome caratterizzata
da una progressiva perdita di massa muscolare e massa grassa causata da
malnutrizione, inflammazione e ipercatabolismo. Il riconoscimento precoce

del rischio di malnutrizione e il monitoraggio sistematico dei parametri clinici

e antropometrici rientrano nelle competenze assistenziali infermieristiche e
incidono in modo determinante sulla qualita e sugli obiettivi delle cure, essendo
la PEW associata ad aumento di ospedalizzazioni, complicanze cardiovascolari
e, infine, mortalita. Ancora piu complesso I'approccio nutrizionale al soggetto
trapiantato di rene, anche per via della terapia immunosoppressiva in atto.

In questo impegnativo contesto, gravato dalla (nota) scarsa compliance
dietetica (prevalentemente a causa della pauci sintomaticita della malattia
renale), I'infermiere riveste un ruolo chiave a tutti gli stadi di CKD, non solo
promuovendo I'aderenza alle prescrizioni dietetiche e monitorando lo

stato nutrizionale, ma anche mediante educazione terapeutica e counseling
alimentare, in collaborazione stretta multiprofessionale con nefrologo, dietista
e psicologo.

Il presente evento formativo si propone di colmare le disomogeneita di forma-
zione infermieristiche e rafforzarne le competenze, proponendo un approc-

cio basato su evidenze scientifiche aggiornate nella gestione nutrizionale del
paziente con CKD,

casi clinici e indicazioni pratiche, con l'obiettivo di migliorare la tempestivita e la
qualita dell’assistenza, ridurre le complicanze correlate a errori dietetici ed evi-
tare variabilita assistenziale fra ospedale e territorio.

PROGRAMMA

8.00

8.45

Registrazione partecipanti

Introduzione al corso
R. Tiboldo

PARTE | - ITINERARIO ATTRAVERSO GLI STADI DELLA MALATTIA RENALE

9.00

9.20

9.40

10.00

10.20

10.40

(DALL'IPERFILTRAZIONE ALLA PREDIALISI)
Moderatori: M. D’Amico, S. Vettoretti

Proteinuria: impatto sulla funzione renale nel soggetto con glomerulopatia
e con sindrome metabolica

D. Bertoni

Dieta nel paziente con sindrome nefrosica

L. Mantratzi

Insufficienza renale cronica: patogenesi e conseguenze sul metabolismo
M. Limardo

Paziente in terapia conservativa: come cambia la proposta dietetica al
ridursi del filtrato glomerulare

E. Mandelli

Composizione vs peso corporeo: quali novita e quali strumenti?

A. Mascheroni

Discussione

11.00 Coffee break

PARTE Il - IL PAZIENTE IN TERAPIA SOSTITUTIVA CRONICA
Moderatori: L. Del Vecchio, M. Vischi

11.30

11.50

Paziente in terapia sostitutiva cronica: differenze fra trapianto renale,
dialisi peritoneale e dialisi extracorporea

A. De Mauri

Dalla dieta alla nutrizione parenterale per pazienti in terapia sostitutiva
renale

E. Cereda



12.10 Ruolo dei prodotti aproteici e dei chetoanaloghi
B. Moreschi
12.30 Discussione

13.15 Lunch

PARTE Ill - IL PAZIENTE COMPLESSO
Moderatori: A. Ambrosini, G. Fasoli

14.10 Dove la dieta non arriva: I'importanza dei farmaci nell’iperfosforemia,
iperpotassiema e sovraccarico idrosalino
E. Casiraghi

14.30 |l paziente non candidato alla terapia sostitutiva
M.C. Pinerolo de Septis

14.540 Supporto nutrizionale territoriale nell’'uremico idoneo alla sola terapia
conservativa
M. Avino

15.10 Discussione

PARTE IV - IL RUOLO DEI PROFESSIONISTI NON MEDICI
Moderatori: M. R. Caruso, T. Siclari

15.30 Monitoraggio infermieristico dello stato nutrizionale e oltre: strumenti e

dati nella pratica clinica.
E. Anzani
15.50 Comunicazione al paziente in ambulatorio e in dialisi.
C. Rossoni Zampori
16.10 Approccio pratico alla composizione della dieta (esempi): consigli e
strategie per migliorare compliance ed errori.
C. Rusconi
16.30 Discussione

17.10 Chiusura lavori e compilazione questionario ECM
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Mantratzi Laura, dietista, ASST Spedali Civili, Brescia

Mascheroni Annalisa, dietologo, ASST Melegnano e della Martesana, Ospedale
Vizzolo Predabissi, Ml

Moreschi Benedetta, dietista, ASST Santi Paolo e Carlo, Ospedale San Carlo, Milano
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Rossoni Zampori Carlotta, psicologo, libera professionista, Brescia

Rusconi Chiara, biologo nutrizionista, ASST Valtellina e alto Lario, Osp. di Sondrio
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Vettoretti Simone, nefrologo, Fondazione IRCCS Ca Granda, Ospedale Maggiore
Policlinico, Milano
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