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Unités concernées : Tous les services de SOINS 
 
 
Le patient diagnostiqué COVID 19 est à risque de dénutrition. 
 
 
Afin de prévenir la dénutrition et répondre au mieux aux prescriptions médicales durant la pandémie 
liée au COVID-19 : 
 
Chaque UF a la possibilité de commander, en dotation spécifique, des aliments riches en protéines et en 
calories :  

 Laitages (yaourts, fromage blanc…) 

 Sachets de lait en poudre (pour enrichir les laitages, potages, café…) 

 Fromages 
 

 CNO sur prescription médicale à raison de 1 à 3/jour/patient : 
 

- Delical 200ml avec lactose (300 kcal/flacon et 20g protéines) 
- Fortimel 125ml sans lactose (300 kcal/flacon et 18g protéines) 
- Compotes enrichies en protéines 125g (160 kcal/pot et 8.75g protéines) 

 
 
 

L’Unité Diététique reste à votre disposition du lundi au vendredi de 8h à 16h au poste 24047. 
En dehors de ces horaires, veuillez laisser un message sur le répondeur au poste 24055. 
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La prise en charge nutritionnelle est adaptée de façon graduée et personnalisée en fonction de la 
sévérité de la dénutrition, en accord avec l’arbre décisionnel du soin nutritionnel (Figure 1, page 4) : 
 

 alimentation enrichie, compléments nutritionnels oraux (cf. page 1). 

 nutrition entérale, le tube digestif des patients Covid-19 étant généralement fonctionnel. 

 le recours à la nutrition parentérale doit être limité à des cas rares et particuliers (ex : patient 
traité par nutrition parentérale à domicile et infecté) et à certaines situations de réanimation. 

 
Les objectifs quotidiens d’apports énergétiques totaux peuvent être estimés à : 
30 kcal/kg poids actuel/jour et 1,3 g/kg poids actuel/j de protéines  
 

 en cas d’obésité, les objectifs pourront être évalués à partir du poids ajusté (Figure 2). 
 ces objectifs seront atteints progressivement en 48-72h selon la tolérance. 
 la prévention du syndrome de renutrition sera systématique, avec une supplémentation adaptée 

en électrolytes, phosphore, vitamines, oligoéléments et une surveillance rapprochée clinique et 
biologique. D 

 
 
 
 
Traitement nutritionnel des malades Covid-19 hospitalisés hors réanimation 
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Traitement nutritionnel chez les malades Covid-19 hospitalisés en réanimation 
 

 
 
 
 
Prévention du syndrome de renutrition inappropriée 

 Dosage iono phosphore magnésium tous les jours les 3 premiers jours  
 Correction hypophosphorémie et des troubles électrolytiques avant démarrage de la nutrition 
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