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Los aspectos económicos no deben ser soslayados cuando se trate de evaluar el impacto de 

la Nutrición clínica en la atención de los enfermos.1 En consecuencia, entre otras dimensiones del 

cuidado nutricional, se deben incorporar la satisfacción de las necesidades nutricionales de las 

personas, la atención integral de la salud con base en el valor del cuidado nutricional, y el 

establecimiento de una relación óptima entre los costos de los cuidados provistos y los resultados 

obtenidos.2-3  

En consecuencia, en todo análisis econométrico del cuidado nutricional se ha de identificar 

al financiador (que pueden asumir diversas personalidades como las organizaciones hospitalarias, 

las aseguradoras, instituciones de beneficencia y socorro, e incluso organismos del Estado), el 

paciente (que se puede generalizar para incluir a la sociedad como un todo), los resultados, los 

costos, y en qué medida el resultado obtenido se corresponde con el costo incurrido en lograrlo.4-5 

Concluyendo, la persona enferma tiene el derecho a recibir atención nutricional segura y de 

calidad, y ello se hace posible mediante la asignación de recursos para promover, prevenir, 

intervenir y mejorar la calidad de vida de los enfermos; junto con la implementación de 

programas de intervención nutricional de calidad. 
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