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1- La dénutrition : « un état de déséquilibre nutrltlonnefl de Iorganlsme caracteL'lﬁe par un b|I énergétique et/ou protéique négatif
entrainant des effets deleteres sur les tissus, avec modlflcftlons mesurables des fdnctlons corpor?les et/ou de lajcomposition corporelle,

Vsl
AR
el

associées a une aggrav%uon du pronostic de la maladle » L At SRR i
2-taux de prevalence : 30 a 50 % des adultes admis a I hopital, 23 % a 55 % des equ%nnes agee
~ personnes agées dépendantes ne remplissent pas leurs be oins en protelnes2 fia) i he kL

3-Dépistage précoce de la dénutrition : ESPEN, ASPEN, GLI , HAS (2021) et | | L
* 1 Critére etlolog|que « une reduction 250% des apports allmentalres pendant le.|
apports pendant plus de 2 semaines par rapport a la g antlte habltuelle d'éhments consomme

estimeés » | ' _ Tk ._,,

s1'sont des petits mangeurs et 2/3 des

!
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l.l © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential  2- Borkent 2019 J Nutr Sci; Sulmont-Rossé 2019 Cah Nut Diet;

; A

s d'l semaine, ou toute réduction des %/,
A

5 ou les besoins prote|no—energethuesﬁ;‘i‘_"/

1- Schroll 1996 Eur J Clin Nutr; Corréa-Leite 2003 Eur J Clin Nutr; Samieri 2008 J Am Diet Assoc; Gazan 2016 Brit J Nutr; Thortpe 2016 Int J Behav Nutr Phy;
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4- Développements d appllcatlons IA, encore peu de vallthlon par rapport aun Go

* Keenoa (Jletal 2020), AR A L B j@:f

*PIQNIQ (Blanchard et al., 2021), (i l 4, |
*Eat and Traqk (Wellard-Cole et al., 2019), i A S L
E*BrldgeZU (Lemacks et al., 2019), Bl | ey e
*Snap-n-Eat (Zhang et al., 2015), A Gt b BT s
*MyFoodRepo (Zupplnger et aI 2022) i Sl Sheay i
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Pour qui est concu ce pl’Ojet ?

Pour et par les professionnels de !{erram AS ASH dletet cléhs afin de I ur proposer un outil adapté a leur

pratique {
5 :

dlagnostlc de la dénutrition et lutte contre cette pathologle

-> Pour proposer un parcours de sdins hospltallers afln d’antmper Ia denu1 rition et améliorer la prise en charge

des patlents en proposant un suivi ystematlse et contéxtuallse de la prise dlimentaire

\
E it e o
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-> Pour les établissements hospltalljers et medlco -soaaux p bllc/ prlve, CH/ EHPAD...) afin d’avoir une aide au
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‘ Pourquol ce projet ? I e
foodintech —— T | iqj' Eﬁw
Le cas d’étude des fiches alimentaires au CHU — L]
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Processus des fiches alimentaires

y

Distribution
e G uit: 999903 o [ECOLOGIE CH1
'NORMAL . R R
OIGNON

00000000
DEJEUNER

EEEEE

Débarrassage
Annotation ASH

y

Transmission AS
puis IDE

Mme ENTRANTE G
NORMAL

00000000
mmmmmm

Transfert des
données de
conso dans
DXcare

Récupération
dans Dxcare des
informations
par la
diététicienne

////////

Analyses des données existantes



O}

Pourquol ce projet ?

foodintech ——

Le cas d’étude des fiches alimentaires au CHU : Retour
d’enquéte 12/22 diététiciennes sur les fiches alimentaires

e Combien sont remplies intégralement
pour les 3 jours ?

e Quelles sont les erreurs
principalement constatées ?

e Vous arrive-t-il de compléter les repas
manguants pour pouvoir les calculer ?

o Estimation du temps d’analyse d’une
fiche alimentaire

‘I © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential
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Retour d’enquéte 12/22 diététiciennes sur les fiches alimentaires

* Combien sont remplies intégralement sur 3 jours : jamais, <10%, rarement

* Quelles sont les erreurs? Repas pain manquant, interpretation individuelle,
pas d’'intitule de plats, quantification tres approximative et pratiques tres
difféerentes par service

* Vous arrive t’il de completer pour faire les calculs? Calcul a la louche a 250
kcal prét, questions aupres du patient, éventuellement personnel mais
turnover important, complément avec les repas observes

e Estimation du temps: de 5a 15 min pour calculer 1 FA par journée de
remplissage quand enquéte aupres du patient OU pas plus de 10 min car
grosse estimation, tres dépendant de la qualité de remplissage, 30 min
pour 3 jours avec un tableur

-> |le plus long c’est d’aller rechercher les infos dans le service
-> demander des jours supplémentaires pour avoir une vraie évaluation
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. . . Taux de prescription a I'admission 31,8%
food'intech FA en Sltuatlon de prathue Tau>F()de reEwpIissage déjeuner :
courante 34% (3]) (138/402 plateaux)
~—~——— Taux de remplissage diners :
49,7% (3j) (200/402 plateaux)
Relevé de fiches alimentaires de 134/220 patients admis
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Objectif de ce projet ? i
foodintech - Tk
Objectif : | ] f g ;! | |
Améliorer la mesure de la prise allmentalre riu patlent par comparalsldn de deux photos avant et apres le

mnovante pour ‘revaIUer auf(omathuement les apports
rs des patlents qudntlflér le gasjmllage allmentalre et son codt

f I
il !“'-_..I { ‘

repas en développant une technologle
nutrltlonnels identifier Ies profils de mangelj

1 1 1‘ A i 'I:L L ¥ A | -
1- Schroll 1996 EurTCIin Nutr; Corréa-Leite 2003 Eur J Clin Nutr; Samieri 2008 J Am Diet Assoc; Gazan 2016 Brit J Nutr;
Thortpe 2016 Int J Behav Nutr Phy;
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#Le process nutrltlon foodlntech

Menu Menu

speécifique | standard

“(@
Aliments adaptés
enrichissement

quantités adaptées PATI E N T

[ ®
w ﬁ Optimisation

Industrialisation
du systéme

Images du repas

« Personnalisation »
nutritionnelle

données

‘" I contextualisées

Besoins du patient

foodintech et/ou malnutris

Quantités ingérées

& restes
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e Une implication multidisciplinaire
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#Fonctionnement de la solution

Un mobile Android reconnait la

présence du plateau = prise de photos
automatisée sur le chariot. C'est le QR Code qui fait le lien

entre les 2 photos: avant et aprés
consommation. La carte plateau
présente également sur le plateau
fait le lien avec le patient, le menu
servi, les quantités & valeurs
nutritionnelles de la recette

Les données du SI (resto,
diet, DPI) sont agrégées
aux valeurs de
consommation du repas
par la requéte de I'ID resto
du repas servi.

En fin de tournée, les photos
sont transmises a I'lA (du type
deep learning) qui identifie
précisément chaque ingrédient
et compare leurs volumes

Le suivi de l'ingesta et des apports nutritionnels dans la
durée est alors affiché: par patient, service,... L'évolution
est visible et des actions peuvent étre prises.

Un écran “gaspillage” permet aussi de mesurer la
qualité, la satisfaction, la pertinence des portions...

Un moteur de surveillance de la prise foodintECh

alimentaire est paramétrable pour prévenir les
diets d'un potentiel besoin de suivi.

‘I © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential




Processus Foodintech

Récupération d’un repas complet
lorsqu’il manque une ou plusieurs
composantes plats et que les deux
photos sont présentes: moins de 30
secondes



Les etudes pour valider FOODINTECH
Etude de Maniére de quantifier la fiabilité des mesures c’est-a dire a quel point un méme aliment est reconnu sous différentes
REPRODUCTIBILITE conditions d’exposition

Etude (2021) expérimentale en laboratoire sur la banque d'images contituées depuis le debut
du développement
supérieur a 0,70

Etude comparative de trois méthodes :
Le gold standard (GS) : la pésée

La photo (FIT/IA)

La fiche alimentaire (FA/VISIO)

Etude de VALIDITE

Etude (2021-2022) dans 2 unités de soin sur le plateau complet, en fonction de I'AP, de I'AC, des familles d’aliments et des
services de soins étudiés

Pour évaluer la concordance entre les trois méthodes, une analyse par la méthode de Bland-Atman a été effectuée pour les
estimations de I'énergie et des macronutriments (lipides, glucides, protéines) avec l'intervalle de confiance a 95% associé.
Sensibilité : proportion de cas positifs qui sont bien détectés par le test. C'est-a-dire des ingesta < 50% de consommation

‘I © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential Va nwymelbeke-DeIannoy et al Nutrients 2022



#Résultats de I’'étude de validité

étude menée au CHU de Dijon dans deux
unités de soins

ll © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential

3 méthodes comparées =
état de I’art (fiche alimentaire = FA) /
foodintech = IA / pesée réelle (gold
standard)

-

Plateaux de patients inclus =
- sur prescription de fiches alimentaires
- comparaison pour chaque repas/ 3 jours

~

/




#Résultats de I'étude de validité

3 méthodes comparées = Plateaux de patients inclus =
étude menée au CHU de Dijon dans deux état de l'art (fiche alimentaire = FA) / - sur prescription de fiches alimentaires
unités de soins foodintech = |A/ pesée réelle (gold standard) - comparaison pour chaque repas/ 3 jours
o I T s 233
Identification des Plateaux Gold Standard , .
n 3g3  Plateaux analysés quelque soit le contenu 211 (66%) 210 (66%)
Oui 383 (100%)
IC95% (Oui) [99.0%;100%]  Plateaux analysés complets 107 (28%) 59 (19%)
Données manquantes 0
dentification des Plateaux FIT Plateaux récupérables complets par un professionnel 104* 0
n 383 o
Non 65(17.0%) SN VIsIO
Oui 318 (83.0% ., )
|Cl;5% (Oui) [78_9%(;86_5%} Plateaux récupérables incomplets 57 0
Données manquantes 0 ; ; e .
Identification des Plateaux VISIO Plateaux non récupérables définitivement 8 324
n 383
Non 135(35.2%)  Plateaux analysés complétement 318 (83%) (375 incomplets) 59 (19%) (248 incomplets)
Oui 248 (64.8%)
IC95% (Oui 59.8%:69.4% . . fe st 44 . .
o95% (¢ ,‘r’,';nquames [(598%654%] 839% des plateaux proposés aux patients ont été détectés par FIT et analysés [78.9%;86.5%]

/19% pour Visio en complet (66% en partiel)

Non récupération = images floues ou images partielles ou une image absente ne permettant pas d’identifier les aliments du plateau
Erreurs identifiées sur les photos sur les lignes corrigées

Erreurs techniques (détection IA et QRc) 73%

Erreurs humains (position plateau, couverts, déchets, mem

ll © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential



#Résultats de I’étude de validité Sensibilité et Spécifité

Tous les Plateaux Identifiés selon la Méthode

Dans ce cas, Visio n’a pas une tres
bonne sensibilité (<50%) mais a une
trés bonne spécificité(96%). FIT a une
sensibilité et une spécificité
équivalente. De ce fait on peut dire
gue Fit est meilleur que Visio pour
identifier les personnes en insuffisance
d’apports et/ou a risque de dénutrition
(71%/49%) mais en détecte moins que
Visio (68%/96%).

‘I © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential

Type de Plateau

Energie - Plateau détecté
quelque soit son contenu

VISIO

Energie - Plateau complet FIT

VISIO

Proteines - Plateau
détecté quelque soit son  FIT
conte

VISIO

Proteines - Plateau

FIT
complet

VISIO

Méthode

Sensibilité IC95% Spécificité 1C95%

R
]
il
(

M

71.2
[ 66.2-76.2]

48.9
[42.7-55.2]
71.4

[ 64.4- 78.5]

66.7
[55.8- 77.6]
71.2

[ 66.2- 76.2]

48.9
[42.7-55.2]
71.4
[ 64.4-78.5]
66.7
[ 55.8-77.6]

68.3
[63.2-73.4]

96.5
[94.2-98.8]
70.1

[63.0-77.2]

93.3
[87.6-99.1]
68.3

[ 63.2- 73.4]

96.5
[94.2-98.8]
70.1
[ 63.0-77.2]
93.3
[87.6-99.1]




Récupeération de lignes FIT et sans correction des erreurs de
détection FIT

Calculs des calories et des macronutriments pour lignes communes entre GS et FIT

500,0
480,0
460,0
440,0
420,0
400,0
380,0
360,0
340,0
3200
300,0
280,0
260,0
240,0
2200
200,0
180,0
160,0
140,0
120,0
100,0
80,0
60,0
40,0 231 20,5 15,2 14,1 16,0 14,8
20,0 “ “
0,0

Moyenne_V_Glucides Moyenne_V_Lipides Moyenne_V_Proteines Moyenne_V_energie_ue_kcal

mGS
mFIT

'analyse des lignes d’aliments communs entre GS et FIT récupérées manuellement permet de montrer des quantités
de calories et de macronutriments consommeés qui sont légerement inférieurs pour FIT d’environ 7%



#Corrélations des données communes GS et FIT sur 375 plateaux

Quantités en grammes de Protéines GS et FIT Quantités d'énergie en calories GS et FIT
60 1200
[ J
50 e 1000 S
o .
800 ° O
T SR S R S Sl .
60 800 1000 1200
GS
Quantités en grammes de Glucides GS et FIT
160
140 )
120
100
E 80
60
w8 A0 @B
§ i e e
_______ SN |
= Wio
7am “Guo
Corrélations pour échantillons appariés GS
M Corrélation Sig.
Paire 1 GGGS & GFIT 375 867 ,aon
Paire2 LGS&LFIT 375 827 Jooo
) . ) , Paire 3 PGS &PFIT 375 812 Jooo
ll © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential Paire 4 NEIGS & NEIET 375 839 000




L'avis du personnel : une solution composée de plusieurs
outils pour un suivi adapté de la prise alimentaire

ll © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential



#Analyse de 'enquéte de satisfaction sur la présentation de I’application

Concept ., . . L
14 diététiciennes formées Nombre de réponses sur l'intérét de I'lA
; retour de 10 .
Lean diététiciennes
Software e 8
Development 7
.:: ) . I. 6
/‘\‘ 5
4
I\ \j
3
Nombre de réponses : comparaison IA/FA 2
12 !
0
2 & o \s o
10 & & &5 ¢ & \ef@ be;( \\ée’z
& & N N N Q s RS
¥ & 2 5 & N & &
8 & 3 & ® N e s ©
P 5 S & ¢ S ¢
¢ 'z}'& & & o& & Qf(’Q
6 R & S el & ,z,\\\(7
& © ® N & S
& Q & R N &
4 ® & & § &
& & QSQ ] ‘?‘A
N o8 e
2 ' ¥ _J?
/b°0e VSJ('QI
0 —_— v‘&é\
Performance> Gain de temps  Nbre de données > Précisions > Identifier la
dénutrition

fa e
4
- s g Lk . y
_— -} : \ i |

I CRAVIR Y
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#Un dispositif simple et
leger - adaptable a tous
materiels

m e 1téléphone mobile Android =
' ' disponible pour plusieurs autres usages
numérigues innovants
e 2 bras/ dispositifs de fixation

alarie]l® adaptables rapidement aux types de
chariots (distribution et débarrassage)

E F*' E e 1 QR code sur chaque plateau du CHU
= étiguette durable, tres peu de
ir b dégradation/ remplacement en 1 an/
EI.'H e La pancarte plateau a la distribution

MME RENOUX M rae: AR105C  uwo: Créché bellerive
Normal

Paté de campagne
Boeuf bourguignon
Mé&lange champétre
Yaourt
Tropézienne

Pain

pos: 10 =ow arperzz # 50740431 # MME RENOUX M . RER D KR
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#Une application de prise de photos automatisée

tenant compte de la pratique des agents

e [|'application scanne en continue
pendant le service de repas en
attente de voir un QR code =
déclencheur

e Elle émet un son quand il est vu

E'-" ' E A = ne bougez plus !

b*. e Unson de chrono (réglable)
= R permet de se positionner

e Unson d’obturateur photo &

EL\ indique que la photo est prise !

e en quelques secondes la photo
est prise - en cas d’échec le
systeme ne blogue pas pour
permettre de continuer le service

‘I © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential

voir en temps réel p>



https://share.atolcd.com/share/s/KQ6Sse26Tv2ChhWi7cVI8g

#Un progiciel adaptée a la demande pour le suivi de la prise alimentaire

ll Tableau de bord TPD Svivi par repas !{:5 Suivi des patients dldl Répartition & gaspillage

foodintech
Tableau de bord
Une application Web é deStination Administrateur © Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential
des professionnels de
I'établissement qui centralise toutes
les analyses de la prise alimentaire -
qes_pa’l’uedntsf dadqstleshserV|ces Bonjour 13 e
équipés de foodintech :
quip Intech Food T PSR
- - Jeudi 2 Juin 2022 S B
1) surveillance nutritionnelle /
pour les diététicien.ne.s,
médecins, aides
soigant.e.s,... Statistiques des derniers repas analysés
2) suivi du gaspillage
a"mentaire et de |a (& Jeu. 02/06/2022 Voir = Voir = (& Mar. 31/05/2022 Voir
satleaCtlon pour Ia ) zlr:]c:zizz Conso. moy. z:?;zi:: Conso. moy. zl:ézcs:: Conso. moy
restauration, les services
économiques les XN Petit Déj. 0 0% L. Petit Déj. 0 0% XN Petit Déj. 0 0%
commissions de menu Q Déjeuner 0 0 % Q Déjeuner 0 0% Q Déjeuner 0 0%

Diner 0 0% Diner 0 0% Diner 0 0%
D D D



#1 I'outil de surveillance nutritionnelle : demande des diététiciennes

|I Tableau de bord nﬂ{ Suivi par repas @ Suivi des patients gﬂnﬂ Répartition & gaspillage
foodintech
Le patient est reconnu par I'ID repas =] Fiche patient
apposé sur la carte plateau et les
données du repas lui sont rattachées. En baisse/,
Tendance o
-> Détail de la prise alimentaire d'un
repa,S pour un suivi precis dans la Le patient Consommation journaliére (%consommo‘tionpurrepos |v)
durée
S e , . :
’reg!e_s d’alertes de,suwl des risques Ble - s i
dénutrition sont paramétrables.

FICTIF 58 FICTIF 58

Ex: Qte mini de Prot/ kg pds de corps SUR x ollall it e @ keiier @t
jours POUR patients > 65 ans IMC < 21 100%-
Intech Food 90%-
-> Photos stockées et visibles pour RefeRE S S .
Y] . . . : : ] iner @ 04,
une vérification/ correction visuelle par ANYRIRC 0 P 1) hwon %
les diets en remplacement de la fiche B Démarrer un relevé alimentaire il I} 3 Colores 268,15 ke
. . * * Protides:7,52g
alimentaire ‘ , ol . upadess:ié.seg
->Couplage a la base de données des e . s | =-sucdsizy
repas pour des valeurs nutritionnelles SEa Données factices 2 o
spécifiques a la recette réalisée en _ .
. Sexe Age Taille Poids IMC % -1
cuisine Femme 101 189 cm 76 kg
10% \
[ # Modifier | [ © Historique ] C] ) o 02/m 03/M 0411 0s/1 o6/
Parcours de soins

© Copyrights - Foodintech 2017 - 2022 - confidential
* 17/07/2022



#2 I'outil de suivi du gaspillage alimentaire

—

Répartition & gaspillage

i

SERVICES OBSERVES :

] €& => 01Janu. 2021-31Déc. 2021 . Vue 1an v ‘OQ Total plateaux ~ Moyen Total

La vision gaspillage/ répartition de la dldl 1682 50% @ 6339@ 51188 K
consommation ne montre pas de -~ Moyenne / jour Petit-déjeuner Déjeuner Diner 2108,93 €
/4 . ’ . ' 100% 1'4Tt S0
données pa_tlents, mais les données de - P
consommation plat par plat : — 0 0% - o ko
70% 0 °
-> quels sont les plats les moins 60%-1 \/\ _ Okg 0
consommeés en % et en g/ plateau, en 50%- Rh e "
. ) . n 1667 60 % 81,57 508,85
kg servis ? Y-a til baisse de la 40% : i ®
consommation d’un plat dans le tps ? i uze
20% g
“vn N 10% QDiners
-> quels sont les volumes gaspillés a o5 _ 15 55% 605¢ 302 k9
1A ’ ; ’ ; ’ "o 02 05 0 05 06 07 08 09 10 1 12 €
IeChe"e d un Sewlce’ d un SIte’ d un J201 J2071 /2021 /2;21 /201 J2021 J2021 /201 /2021 /2020 /21021 J2021 5
établissement ou d’un groupement ? 871kg
-> quelle est la valeur en € et en Co2 C Détail par produitSQ
des aliments gaspillés ? (sur la base de
g p ( , (@ Rechercher un produit ) [ Exporter le rapport ]
valeurs moyennes mesurées par
rADEME) Total Serui Gaspi Moyen Gaspi Moyen Valeur Gapi Impact Gaspi
825,82kg 50- 63,3 ¢ SINRLICEN 2108,93¢  1,47tco:
Produit . Nbd Nb d Portion " Gaspi Gaspillé / Gaospillé Valeur | o
se?uiL| Ration/Type |Jrcpd.e servi plateeaux seruig Tobakservi muosgi Plitstl:'ecn.le torizlf ) Gz:pLi! GFZI::;:
ol etfiles 1 199 16,67 g 3,32 kg 96 % 1595¢ 317kg 13,08 € 9,14 kg CO;
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#Quid des barquettes operculées

* Une solution vous sera proposée
pour photographier les plats
avec un minimum de manipulation.

En
cuisine:
pour
chaque 1020 photos
plat pour 104
barquettes
1+1 Base de données différentes

photo de la barquette désopérculée référentielle
+ photo transvaseée en assiette

Le mobile photographie le plateau
avec les barquettes operculées,
et la carte plateau.

La carte plateau nous
permet d'identifier le
menu servi avec le
connecteur au logiciel
de commande repas.

Nous allons ainsi
chercher la photo de
barquette désoperculée,

Dans la base de données
référentielle des photos de
plats, nous séléctionnons la
photo de barquette
désoperculée que nous
envoyons a 1'TA. Ou si la
barquette est transvasée
dans une assiette, la photo
référence correspondante.

L'IA compare ainsi la
photo réélle du plateau
consommé (apres) avec
la situation référente
la plus proche: en
barquette pleine, en
assiette porcelaine
aprés transfert.
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#Forces et Faiblesses de FOODINTECH

Points faibles de la méthode foodintech :

e le process induit des erreurs de manipulation humaine
(17,5%) : amélioration constatée possible <10% avec
formation et suivi continu des pratiques.

e le process a montré des biais de détection lorsque
plusieurs aliments sont identiques (double ration ou texture
mixée ressemblante) : solution technique ajoutée depuis

I'étude.

o limplication des professionnels dans le projet de recherche
pour la méthode FA a engendré un biais = personnel +
attentif.

e Aliments difficile a identifier comme avec FA ( pot de
yaourt, barquette)
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Points forts de la méthode foodintech :

100% des patients d'un service équipés bénéficient de la
surveillance alimentaire contre 42% sur prescription de suivi des
fiches alimentaires.

Les photos plateaux sont disponibles pour contréle et
correction a posteriori par les diététicien.ne.s = données
optimisées rapidement = human oversight

Application incluse dans la pratique développée par et pour les
professionnels

Evolution des résultats en fonction des apprentissages IA
Accompagnement des équipes et valorisation des
professionnels

Tarif accessible

Données en quantités sur I'alimentation a exploiter




#En conclusion: La (les) données (s)

-% de photos réussies,
-% analyses correctes
-> valorisation du poste

- et des

-% apports sur des repas )
complets déjeuner et diner,
-analyses macronutritionnelles
-> aide au diagnostic de la
dénutrition

-> action plus rapide pour la
PES

-> meilleures
prescriptions

-par service, patient,
-cible petits mangeurs
-> aide au diagnostic
de la dénutrition

-> aide a de nouvelles
propositions culinaires
-> quantification du
gaspillage
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#En conclusion: La (les) données (s)

INDICATEURS
*indicateurs d’'impacts (durée de séjours, codage
DIM....)
*indicateurs gaspillage
*indicateurs bien étre au travail (reconnaissance
du rble des professionnels : cuisiniers, AS, Ash, diét...)

*indicateurs satisfaction/bien étre du patient
(adaptation des menus aux besoins nutritionnels, a la
qualité et diversification nutritionnelles)
*indicateurs qualité de la restauration

hospitaliere : informations des usagers ...
*

O]

foodintech
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Conclusions

Foodintech est efficace :

1-dans la détection des plateaux avec 83% des plateaux
repérés et gain de temps de I'lanalyse

2-dans la détection des patients en insuffisances
d’apports avec une sensibilité a 70%

3-dans I'lanalyse des quantités d’ingesta avec moins de 7%
d’erreurs entre Foodintech et la méthode gold standard
pour les calories, et les macronutriments ingérées

4-dans l'optimisation des données par contrble visuel des
professionnels
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