
E N Q U E T E N AT I O N A L E  
D E S  C L A N  :

Q U E L L E  E V O L U T I O N E N  
2 0  A N S ?

L I S E  J O LY, D I E T E T I C I E N N E C L A N  C H U G A



• Améliorer la détection et la prise en 
charge des maladies nutritionnelles 

• Outil d'évaluation clinique de l'état 
nutritionnel

• Recommandations pour la pratique 
clinique : prévention, diagnostic et 
traitement des maladies liées à la nutrition

• Accès à des consultations nutrition

• Structures d’évaluation de 
l’alimentation hospitalière

2001 : 
Création du PNNS

1997 : 
Rapport Guy-Grand

2002 : 
Officialisation 

création CLAN

Structure consultative 
/ pilotage transversal 

de la politique 
nutritionnelle

Sous commission 
CME

À L’ORIGINE …

• Patient au centre
• Démarche Qualité
• Création recommandée 

des CLAN  
• Structure transversale 

organique ayant 
compétence sur 
l’ensemble de 
l’alimentation-nutrition

• Notion de CLAN 
régional



Enquête exhaustive via DHOS aux 
DDASS  établissements de santé

Diffusion enquête par la 
SFNCM, partenaires, 

réseaux sociaux

En ligne
de mi-février à fin mars 2024

Etat des lieux de 2004

Enquête 2024
Etat des lieux de 2008

Enquête exhaustive via DHOS aux 
Etablissements de santé

ET EN 20 ANS ?
QU’EN EST-IL SUR NOTRE

TERRITOIRE ?
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Qui sont les 270 Etablissements ?

Pays Nb ES 
=273

Belgique 18

France 252

Tunisie 1

Suisse 1

Argentine 1

N=270



Pays Nb ES 
=270

CLAN 
=241

Pas de 
CLAN 

=23

En 
projet

=6

Belgique 18 13 3 2

France 252 228 20 4

228 en France 13 en Belgique 
francophone

9%

Analyses sur 241 CLAN
(nb ES = 270)

Localisation des CLAN

Région AURA !
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« L’ARGENT : LE NERF DE LA LUTTE »

38
16%

200
83%

3
1%

Ne sais pas Non Oui
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Budget de fonctionnement CLAN 
(hors Ressources Humaines) Nb ES=241

Nb Etablissements avec temps dédié 
CLAN (n=241)

79%



PARMI LES FORCES VIVES : LES DIÉTÉTICIEN·NES
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Diététiciens dans les 
Etablissements de Santé 

(nb ES=270)

Equivalent 
Temps 
Plein

Moyenne 
± Ecart-

type

Médiane Non 
réponse

Total 
diets

(n=680)

2,4 ±
13,2 

0,8

Diet de 
resto 

(n=245)

0,8 
±1,1

0,4 25

Diet en 
unités de 

soins 
(n=255)

7,3 
±9,7

3,2 13

(Clinique et EHPAD)

20
24

97%

20
04



TEMPS MÉDICAL DÉDIÉ AUX PRISES 
EN CHARGE (NB ES=270)
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VISIBILITÉ DES CLAN

102
43%

85
35%

52
22%

Mention du CLAN dans le livret 
d'accueil (n=239)

Ne sais pas

Non

Oui

 142 (60%) des ES ont un plan annuel d’actions

 140 (60%) font un rapport d’activité auprès de

la Direction/CME

 106 (45%) ont pu être sollicités pour la

certification de leur établissement

 73 (31%) font une Journée annuelle

CLAN/interCLANs
« mon CLAN est-il actif ? » (n=242) : 

Moyenne = 5,6 ± 2,2 / 10



UNITÉS TRANSVERSALE DE NUTRITION
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Temps dédié 
UTN

ETP moyen 
± écart type

ETP 
médiane

Médecins
(nb ES=42)

1,1 ± 0,9 1

IDE (nb ES=43) 0,5 ± 0,7 0,2

Diet (nb ES=41) 6,3 ± 7,5 3

« mon UTN est-elle active ? » (n=44) : 
Moyenne = 7,9 ± 1,8 / 10

Mais aussi entre autres acteurs essentiels :  Aides-
soignants

Existence d'une UTN 
(n=232)

20%



+ DE 400 ACTIONS RÉFÉRENCÉES DANS L’ENQUETE !

• Collaboration restauration
• Recommandations alimentations thérapeutiquesALIMENTATION

• Dénutrition
• Promotion / sensibilisationNUTRITION

• Communication
• CollaborationLIAISON

• Interne
• Externe FORMATION



ALIMENTATION / RESTAURATION
Restauration Autogérée 68%
Liaison froide 60%
Gestion informatisée 88%

Offre alimentaire :
- IDDSI
- Enrichissement 
Durabilité : gaspillage 
alimentaire / 
plastique
Commission menus / 
satisfaction usagers



DENUTRITION
D

EP
IS

TA
G

E • Mise à dispo / 
création d’outils

• Audit pour légitimer 
les démarches / auto 
évaluation

• CLAN = diffusion 
recommandations & 
codage

PR
IS

E 
EN

 C
H

A
R

G
E • Protocoles (SRI, NE, 

NP, troubles 
déglutition)

• Parcours de soins 
complexes

• Prescription 
nutritionnelle (repas, 
NE, NP, APA)

• Bon usage et bonnes 
pratiques CNO



FORMATION
• Plan interne
• E-learning 
• Référents nutrition
• Universités 
• Etudiants médecine
• Ateliers 
• Journées régionales



MAIS AUSSI… 

RECHERCHE EN NUTRITION

Étude internationale

• 72 pays, 300 000 patients

• Photographie 1 jour donné :

– Prise en charge nutritionnelle / établissement

– Statut nutritionnel des patients 

• Devenir à 30 jours

Participation française relancée

• 20 étab ~ (CLCC et CH)

(N=270)

ACTIVITÉ DE RECHERCHE 
NUTRITION

Sans temps dédié (1 ES / 3)

Avec temps dédié 

CLAN ou UTN



HARMONISATION PRATIQUES 
PROFESIONNELLES

MISE EN APPLICATION

(NB ES = 270) 
RECOMMANDATIONS BONNES 
PRATIQUES

• Groupe de travail

https://doi.org/10.1016/j.nupar.2019.09.002
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SOUTIEN

 FAVORISER DYNAMIQUE DES CLAN
 RELAYER LES ACTIONS EN REGION
 PROMOTION DE LA NUTRITION 

CLINIQUE



UNE BELLE EVOLUTION …

2004 2008 2024
Présence d’un 
CLAN

30,3% (n=763) 72,6% (n=1250) 90% (n=252)

Budget de 
fonctionnement

4,9% (n=220) 6,5% (n=905) 1% (n=241)

Nb ETP Diet 2,4 ± 13,2 1,9 ± 4,7 7,3 ± 9,7

Dépistage de la 
dénutrition

35% 51% 93%

Le dépistage de la dénutrition 
est plus important dans les ES 

qui ont des CLAN



• Manque de temps de travail dédié…

• Et de budgets !

• Reconnaissance institutionnelle insuffisante

• Collaboration pas toujours fluide entre tous les acteurs

Motivation et implication des équipes

Projets et actions mené.es

…MALGRÉ LES CONTRAINTES 
NOMBREUSES



ETRE 
CREATIF

PARTIR DE 
L’EXISTANT

OCCUPER 
LE 

TERRAIN

FORMER 
SENSIBILISER

TRAVAILLER 
EN RESEAU


