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NUTRICION __
ENTERAL

Es la técnica de soporte nutricional mediante la cual
se aportan sustancias nutritivas directamente al

DEF'NIC'ON aparato digestivo, por medio de sondas

implantadas por via nasal o enterostomica.

1.- Mantenimiento o consecucién de un correcto estado nutricional.

O‘BJE"‘IOS 2.- Mantener una correcta funcién intestinal gracias al efecto tréfico
derivado de la presencia de nutrimentos en la luz intestinal.

Pacientes que no pueden satisfacer sus necesidades nutricionales con

'ND'CACION‘ES la ingesta oral habitual, pero que no presentan contraindicaciones para

la utilizacién de la via digestiva.

CAUSAS QUE
CONDUCEN A LAz CLASIFICACION —
SITUACION

1.- Imposibilidad de ingesta o alteraciones
en la capacidad de ingesta.

{_A_\

.- Aumento de las necesidades nutritivas.

3.- Alteraciones en la absorcion de nutrimentos.

Naps

.- Necesidad relativa de reposo intestinal.
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gum—
*Obstruccion intestinal completa
Fistulas enterocutaneas

CONTRAINDICACIONES  — -ileo prolongado

OBJETIVOS

VIAS DE ACCESO
E INDICACIONES

MATERIAL

*Hemorragia digestiva alta
Enfermedades inflamatorias del colon

—

1.- Mantenimiento o consecucién de un correcto estado nutricional.

2.- Mantener una correcta funcién intestinal gracias al efecto tréfico
derivado de la presencia de nutrimentos en la luz intestinal.

A corto plazo (menos de 6-8 semanas) en pacientes

NASOGASTRICA/OROGASTRICA _ ) _
conscientes con estomago funuonal.

Alimentacidn enteral a corto plazo, en la que se

NASODUODENAL/ORODUODENAL . ,
requiere pasar el piloro.

NASOYEYUNAL/OROYEYUNAL PerrT1|teIIa alllm(.antauon en el post y preoperatorio
H de cirugia gastrica.

GASTROSTOMIA %:’-\Iimentacién enteral a largo plazo (mds de 6-8 semanas).

YEUNOSTOMIA A largo plazo en pacientes con alto riesgo de aspiracién o con el
tracto gastrointestinal comprometido por encima del yeyuno.

—

Contenedor de la féormula
Linea de administracion
Sonda

Fiador o guia

Lastre
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Aparato que funciona conectado a la red o mediante pilas, controla
autométicamente el volumen de férmula que se pasa por la sonda.

BOMBA DE N“TR'C'ON Se utiliza cuando un paciente requiere un control de goteo muy

ADMINISTRACION —

CRITERIOS DE SELECCION
Y DE CLASIFICACION DE
LAS FORMULAS

exacto y un flujo muy lento.

Es lo méas parecida a la alimentacion habitual, sélo debe
utilizarse en pacientes con tracto digestivo sano y tiempo
de vaciado gastrico normal. Consiste en administrar 300-

INTERMITENTE 500 ml de férmula, de 5 a 8 veces al dia, en funcién del
volumen total que se precise administrar y de la
tolerancia del paciente

Administracion de férmula por goteo continuo durante las 24 h,
aunque también puede infundirse durante menos horas (12-16
CONTINUA == h), diurnas o nocturnas en _funmon de las ne(EeS|dades y
bienestar del paciente y esta indicada cuando estan alterados
los procesos de digestion y absorcion, y en la alimentacion a

— través de sondas colocadas en duodeno o yeyuno.

—Aporte completo o no de nutrimentos, Tipo y cantidad de
MAYORES =4 proteinas, Densidad cal6rica, Osmolalidad, Via de
administracion (oral/sonda).

[ Alimentos naturales homogeneizados o dieta a base de
MENORES nutrimentos aislados, Bajo residuo o aporte de fibra, Tipo y

—o cantidad de grasas, Ausencia o presencia de lactosa, Fuente
de hidratos de carbono, Forma liquida, polvo o semisdlida,
__Presentacion.

S—

*POLIMERICAS » Proteinas completas
« OLIGOMERICAS/PEPTIDICAS 3 Proteinas predigeridas, hidrolizados o péptidos

TIPOS — « ELEMENTALES 3 Aminoacidos libres

—

. ARTESANAL» Mezcla de alimentos caseros, cuyos nutrimentos se encuentran
como polimeros



