["PASION POR EDUCAR |

Nombre del alumno: Diego Quifiones Garcia
Nombre del profesor: LN. Nefi Rlejandre Sanchez Gordillo
Nombre del trabajo: Cuadro Sinéptico

Tema: Nutricion clinica en pediatria

Materia: Nutricion y Actividades Pedriaticas

. mo
Cuatrimestre: T TAPACHULA CHIAPAS, 10 DE NOVIEMBRE DEL 2020



"El crecimiento y el desarrollo constituyen s La edad escolar se’caracteriza por un crecimiento intfenso, increr’nfanto Exiztentestudio_s _de tcrecimiento celn nlilﬁos que Sehhanl hecho ﬁ _ _ § Es un método que se suele usar
un factor importante para el buen estado & en.e.l esqueleto “6seo del tepo}o muscu'lar, camb1o§ metabdlicos, 31e| lan edsegélrplen Ota dgrupos e'te' 0S e? muc fOS 'u,gargs @ | Estatura que es medida 5 para conocer la composicion
fisico y mental del nifio, tan es asi que 8 actividad de.1.os sistemas endocr1no§: nerviosos y card1’ox(ascu1ares, lo e'f.mun O-t Stos ?3 u |0|S perm]! Ie'rl(')tn Ia Conl eccion del =] como longitud. B o apIrOXImada de un cuerpo y_este
diversos trastornos que afectan al adulto 3 — cual se rp,amﬁesta en una aseveracion del desarrollo fisico y en una _ gra 'CSS. antropometricos lo CIUde baCI ta fa eva ua(;non el @ |+ Perimetro cefalico que S método se basa en medir la
pueden tener su origen en la infancia, las g mgdur,ac.mn sexual temprana y se somete a importantes tensiones nino urar(;te su CreC'TlenFC} y debe ser'lnte(rjpreta adende E 1 es el Indlcadqr_ de g - resistencia que un cuerpo opone
causas mas frecuentes, entre las _cg ps1colog1c§§ y emoc19na1es propias de sus nuevas act1v1dade§ vy contexto de una €valuacion comprensiva ae eSta'f) € K cr_eC|m|ento e_ncefallco § aJ paso de una corru_ente, esta
responsables de la alteracion del M responsab111d§des. Existen Ev1denc1as de que 91 gstrés psiquico salud y enfermedad, si no se hace una bqena evaluaC|on.§e 8 | Cl_rcunferenc,la del brazo = técnica no es muy precisa ya que
crecimiento, son infecciosas y nutricionales puede producir en algunos nifios retraso en su crecimiento puedg Ilggar a Confund|[ un desnutrido con un nino & N Pliegues cutaneos 9 _descarta muchas varla_bles que
- ' - constitucionalmente pequefio, con un delgado o viceversa B | influyen en el resultado final

desarrollar el maximo potencial en empresa
y trabajadores. Por eso, las empresas ya no
 solo necesitan jefes sino también lideres.

definiria como aquella en la que la densidad
6sea tiene un indice T.

==

Consiste en la habilidad o proceso por E _ . 8

medio del cual el lider de la empresa es B Es el término usado para definir una g |yUna masa 6sea baja que no es lo
capaz de influir en los demas para poder @ | Fuerte dolor de espalda _ densidad 6sea anormal que no llega a ser tan @ | suficientemente baja para ser osteoporosis
conseguir los objetivos y satisfacer las g _| * Perdidade peso alo largo del tiempo baja como la experimentada en la ﬁ_ es conocida como osteopenia. Las causas
“Inecesidades de la empresa y busca .& |*® Unaposturaencorvada —] osteoporosis. Segin la definicion de la + | de baja masa Gsea incluyen la historia
© | . Fracturas de hueso causadas por una lesion leve Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) se @ | familiar, no desarrollar buena masa 6sea

d

O

de nifio y ciertas afecciones o medicinas.

==

Sonda orogastrica, es la mas utilizada para los
primeros dias, es de facil colocacion y no interfiere con
la respiracion nasal. Tienen la desventaja que tienden
a desplazarse con facilidad, aumentando el riesgo de

Nutricion enteral continua o Gastroclisis continua
Administracién de volumenes por sonda orogastrica
0 nasogastrica con bomba de infusion, en periodos

Se define como nutricibn enteral minima o r

trofica (NEM) a la administracion de leche Por bolos o intermitente 0

Es una técnica de soporte nutricional que - L,
gavage Administracion  de

consiste en administrar los nutrientes @ humana o férmula artificial entera, en , . o g
. ) -8 ) : . volimenes fraccionados cada 2 |de 4 a 5 horas con una 1 hora de descanso w |aspiracion, por lo que debe evaluarse su posicion
directamente en el tracto gastrointestinal @ & |cantidades que no tienen con - secuencia " _ 0 tes de cada ali tacic
~| mediante sonda no se acepta & ‘& |nutricional y es mantenida por varios dias -0 3 horas por una jeringa a - - . - B 2"e° f¢ cada alimentacion.
o [ o : y esm P ' través de la sonda por caida |Puede ser util en nifios con mala tolerancia al gavage, H

conceptualmente como nutricion enteral la _. & |mientras la nutricion parenteral es la fuente . : . ue presentan residuos post alimentacién. Las e L .
administracion oral de férmulas artificiales & principal de nutrientes, comenzando desde el sin cjercer presion, Jus P P : Sonda nasogastrica, es 1a fijacion preferida
B fimer dia de vida. manteniendo la jeringa elevada |jeringas y tubuladuras se deben reemplazar con cada cuando los nifilos comienzan a probar

P : - ciclo de alimentacién y no mas alla de las 4 horas succién. No interfiere con la suficiencia

B respiratoria en pacientes estables.

—

_ Este tipo de nutricion puede ser parcial o total Todo paciente hospitalizado tiene derecho a recibir el soporte nutricional mas adecuado a P : . fyi
seqgln acompafie o no a la alimentacién enteral . g . . . . . Depende del tipo de alteracion hepatica y de la edad del
Consi dmini : | w g Y w | su situacidn clinica. La NP nos permite en la actualidad aportar los nutrientes requeridos en o - . PSR £y
onsiste en administrar nutrientes al @ se suele usar en alaunos casos especificos con @ i . . . nifio, pero los pacientes con insuficiencia hepatica,
i 1 di i Enla B 9 P cualquier patologia, Por ello debemos ser estrictos en sus indicaciones y valorar en todo g : - L
organismo por via extradigestiva. En la .5 bebés prematuros. pacientes onerados del tracto & . . ) ) g especialmente en situacion de retrasplante y con
lidad tidad : da @ p P Y O | momento los beneficios, riesgos y costes que se derivan de la misma. Como premisa o & . " :
Calldad y cantdad necesaria para cada a _J .o-ctvo o personas con el sindrome de ‘© . ) o +«= Y |hepatopatia colestética, son los que precisan soporte con
= individ Si b Acni P g p - fundamental hay que tener presente que siempre que sea posible por existir un tracto & = . . I .
Individuo. SIin embargo, es una tecnica 9 intestino corto. Cuando una persona es incapaz 8 ) ; ; - = . o0 \®@—<mas frecuencia, la desnutricion es un indicador de mal
d licaci 3] ' P P .U | digestivo funcionante, debe utilizarse la nutricién enteral. La razén que sustenta el uso de § & - . : . PR
no exenta de complicaciones, que g de alimentarse por si sola debe recurrir a g . . . ,_‘,"’ @ |prondstico en relacion con la supervivencia y, asi mismo,
' ial = P la NP en los pacientes cancerosos se basa en asumir que, aunque la evolucién final de ] . - . ..
supone una carga asistencial y con un @ métodos alternativos aue le permitan recibir los & : . o . . o = la imposibilidad de mejorar el estado nutricional antes del
coste econémico elevado S q P = | estos pacientes refleja principalmente el pronédstico del tipo de tumor y sus posibilidades de : S
. nutrientes necesarios para poder vivir ] . . . . . ) trasplante aumenta el riesgo de complicaciones
- Y p : terapia oncolégica, la desnutricidn concomitante puede afectar negativamente a la . I l
_ - . . . to de 1 licaci derivadas de 1 gt . postoperatorias y la mortalidad
El valor 6ptimo o deseado de suministro de un  supervivencia por un incremento de las complicaciones derivadas de la propia terapia C
nutriente determinado siempre se encuentra por — o )
encima de su requerimiento real mientras que el o A esta vitamina se le considera como un o . Equilibrar la cantidad de agua en su cuerpo
establecimiento  de  los  requerimientos g & |El aporte nutricional “ antioxidante que previene la propagacion B | + Equilibrar el nivel de 4cido/base (pH) de su cuerpo
nutricionales ha sido obtenido mediante la 8 @ |recomendado (ARN) es la | Ereerviersecomeridpnmnodnines g |de la  peroxidacion  lipidica, La g . 8
L S B 2 ° ., " * 1.1 g proteina/kg peso corporal/d para nifios de | a 3 afios. o recomendacién  nutricional que se 8 » Transportar nutrientes a sus células
reallzaCIOn de ensayos bIOqUIm|0037 fISIOIOQICOS 1) a eXpreS|on praCtlca aCtuaImente « 0,95 g proteina/kg peso corporal/d para nifios de 4 a 13 afios. s . M T e Elimi 1 d h d Slul
lini | ia ali i N ) ) ) "8 — establece para hombres y mujeres adultos = lminar los desechos de sus celulas
0 ClInicos y a energ|a a |mentar|a que es E ((}] aceptada de |aS * 0,85 g proteina’kg peso corporal/d para nifios de 14 a 18 afios. E 2 ° P : ] a 1 A
q para el sostenimiento e la o, |recomendaciones nutricionales -« 080gproteinaigpeso corporalid para adultos de mis de I8aios.  om ) . (L=} cerebro de la manera adecuada
respiracion, circulacion sanguinea, trabajo fisico ﬁ g | de proteinas > | superior al dNe las recomendac1or~1es de -
y sintesis de proteinas corporales es _ 1989 Para nifics de 5, 6 y 9 afios se
suministrada por carbohidratos, proteinas, | proponen 6,7y 11 mg/d, respectivamente.

grasas y alcohol de la dieta



Es la observacién de una
enfermedad, afeccién o uno
o varios parametros médicos
a través del tiempo, que
- tiene como objetivo
identificar la existencia de
situaciones  problematicas
que hay que evaluar o sobre
las que hay que intervenir

=

Los antioxidantes son sustancias
naturales o fabricadas por el hombre
que pueden prevenir o retrasar algunos
_Jtipos de dafios a las células. Los
antioxidantes se encuentran en muchos
alimentos, incluyendo frutas y verduras.
También se encuentran disponibles
como suplementos dietéticos

==

—

Son sustancias presentes en los alimentos

==

=

Vitamina K: Esta vitamina no es transportada a través de la placenta de la madre al feto. Las
concentraciones de vitamina K en la leche materna son bajas: (2,1 ug/L) en relacién con las
recomendaciones.

Vitamina D: Las fuentes de vitamina D en el RN son el paso transplacentario (25-OH Vit D),
dependiente del estado de vitamina D de la madre, habiéndose demostrado que los depdsitos
en el RN de madres con niveles normales de vitamina D duran aproximadamente 2 meses
Hierro: Esta bien documentado que la anemia ferropriva en lactantes se asocia a alteraciones

|

Caracteristicas

=

=

Cada vitamina tiene funciones especificas.
Si tiene bajos niveles de determinadas
vitaminas, puede tener problemas de salud
y por lo general, las vitaminas provienen de
los alimentos que consume, la mejor
manera de obtener suficientes vitaminas es
mantener una dieta balanceada con

Oligoelementos

=

El hambre, el apetito, la saciedad y el balance La saciedad es la percepcién que tiene el cuerpo El hipotalamo es un area clave Fase de inicio: Origina cambios en la
energético se regulan por un sistema neuroendocrino humano de no tener necesidad inmediata de ingesta debido a que integra un niumero de corteza cerebral permite la seleccién
redundante que se integra a nivel del hipotalamo, El 4 | de alimentos. La informacién sensorial que se produce sefiales periféricas que modulan la un programa motor éptimo para la fase
apetito es el deseo psicolégico de ingerir alimentos. Se _§ en el tracto digestivo con el paso de la comida ingesta de alimentos y el gasto " de procuracién de nutrimentos.
diferencia del hambre en que esta ultima representa la "!Z; converge toda ella en el cerebro, fundamentalmente a energético posee varias conexiones g Fase de consumo: Accién de
necesidad fisiolégica de comer. La regulacion del §g < través del nervio vago o par craneal X. El hipotalamo, reciprocas entre los centros I'E secrecion de saliva, acido clorhidrico,
apetito es un mecanismo muy complejo en el cual 'g en los mamiferos, integra la informacién sensorial que corticales superiores hormonas, insulina y otras respuestas
intervienen el cerebro, el sistema digestivo, los ¥ |le llega a través del nervio vago desde los nervios tales como el péptido YY, reguladoras.
depésitos grasos, factores genéticos, factores © | gastrointestinales, desde determinadas areas de la polipéptido pancreatico, péptido Fase de término: Accién de las
ambientales, factores psicolégicos y las caracteristicas lengua y el rostro y desde estructuras relacionadas similar al glucagén-1, sefiales de llenado gastrico y saciedad
de los alimentos. con el sistema limbico oxintomodulina, y la ghrelina. —
En el ser humano, el estrés oxidativo y por ende las - ) o
_ denominadas especies reactivas del oxigeno (ERO) participan El estrés oxidativo puede
. Se forman en muchos procesos del — _Jen los mecanismos etiopatogénicos primarios o en sus § producir alteraciones en la
Se, forman a partir del cuerpo, por ejemplo, por el Es causado por un desequilibrio |consecuencias en mas de cien enfermedades de gran § mayor part<’a . de, . las
oxigeno que entra en |metaholismo o por el sistema B entre la produccién de especies |importancia clinica y social, como la aterosclerosis, la B | Moléculasorganicas (acidos
nuestro cuerpo y Flf’m inmune para atacar virus y ® E reactivas del oxigeno y la |enfermedad de Parkinson, etc. g | nucleicos, proteinas
lugar a una oxidacion. _| bacterias. Sin embargo, existen %:ﬂ__ capacidad de wun sistema ";';" | estructurales y enzimaticas,
Normalmente,’ el 95% factores ambientales - : ® biolégico de decodificar g lip%dos, etc.), siendo los
de este oxigeno es |, ntaminacién, cigarrillo, mala 2 § |rapidamente los  reactivos | Las especies reactivas de oxigeno pueden resultar @ lipidos de las membranas
errnpleado por 1as | qjimentacion- que aumenta la dosis 8 intermedios o reparar el dafio | beneficiosas ya que son utilizadas por el sistema inmunitario & | celulares 'y de las
células para producir |4o yadicales libres que hay en A resultante = como un medio para atacar y matar a los patégenos. Las ‘g | lipoproteinas de la sangre
_energia. nuestro cuerpo - especies reactivas del oxigeno son también utilizadas en la R | especialmente susceptibles
B sefializacién celular. Esta es denominada sefializacién redox | ala oxidacion

o

Son cuatro elementos de los que
se compone mayoritariamente la
vida (carbono, hidrégeno,
oxigeno y nitrébgeno), existe una
gran variedad de elementos
quimicos esenciales y tienen al
menos cinco funciones en los

—

Los nifios obesos necesitan una
evaluacion médica por un pediatra o
médico de familia para considerar la
posibilidad de una causa fisica. En
ausencia de un desorden fisico, la
Unica manera de perder peso es
reduciendo el nimero de calorias que
se comen y aumentando el nivel de
actividad fisica del nifio o adolescente

—

en pequeflas cantidades que son
b indispensables para el correcto
5 _J funcionamiento del organismo.
E Actian como catalizador en las reacciones
-‘>-=-' guimicas que se produce en el cuerpo
humano provocando la liberacion de
energia.

despacio, desarrollar una rutina)
o * Planificar las comidas y hacer una mejor @
s seleccion de los alimentos [comer menos  ®
Hed alimentos grasosos y evitar los alimentos @
E 2 8 | de poco valor nutritvo (junk and fast &=
M g9 -
° ] foods). _ _ 5
+ Controlar las porciones y consumir menos &
calorias O
* Aumentar la actividad fisica

en el desarrollo psicomotor y cognitivo.

_absorbido

Comenzar un programa de control del
peso
+ Cambiar los habitos de comer (comer

—

(especialmente el caminar) y tener un
patrén de vida mas activo

Los requerimientos del lactante durante el primer afio de vida son de 0.55 a 0.75 mg de Fe

alimentos variados

La pérdida de peso duradera so6lo puede ocurrir
cuando hay motivacion propia. Ya que
obesidad a menudo afecta a mas de un
miembro de la familia, el establecer habitos
sanos de comer y hacer ejercicio regularmente
como actividad familiar pueden mejorar las
oportunidades de lograr exitosamente el control
(de peso para el nifio o adolescente

la

| organismos Vvivos




