S

Mi Universidad

MAPA CONCEPTUAL

Damaris Gabriela Pérez
Santizo.



La calidad de un
alimento.

Nutricién en
la cirugia del
Hernia || Picantes ||

estémago.
f
SUPLEMENTO
MULTIVITAMINICO
i HERNIA DE
Se divide en » DESPUES DE HIATO - | ALIMENTOS
o EVITAR

Manejo
operatorio

CIRUGIA
METABOLICA
[ Wultivitaminicg 4—] L»{ Grasos
Es importante
I l I »| CAUSAS
Hierro

Manejo caloi Hernia por
2CH) elemental

| :
La dieta se indica post-operatorio esplazamientp
' .
' Obesidad l
2 semanas Vitamina l Hernia I
paraesofagic3

previas a la B12
cirugia e
ases.

, Dia 25
Dieta Luego de SINTOMAS
la 62

Estrefiimientd

-
!

e
o

e,

Envejecimientp |-a—| .
_,{ Tabaquismo

LIQUIDOS blanda semana

LAROS L
& e -Liguidos
L Completos \ f . t Dplpr
oracico.
Ly L Variedades de Ardord

- " . rdor de |

Bebidas libres de Proceso (Dia 25 42") comida estémago

azlcares Yy limitar la predefinido

cantidad de energia Alimentos
para favorecer la " -
cicatrizacion Mejorar SUEES Dificultad a
6— Dia 14 -24° —»| tolerancia la hora de
r gastrica tragar
alimentos

Mas de textura
y ligeramente
mas residuo
géstrico

Alimentos,
licualdos o
ablandados

Del 3°-13° dia




La calidad de un
alimento.

1

Helicobacter
pylori

Irritantes
gastricos

\ v
‘ Gastritis [ Cereales Ulceras.
Tratamiento
Se divide en o médico f » [ Frutas J
{ dietético-nutricional
Y
Vegetales .,
. QUE ES? | 5 Intervencion
Q ‘ y prevencion
»-| Diagnostico
ES A
v ; > Energia
Enfermedad - I= Clases n;ﬁirggﬁal
inflamatoria f
aqua 4] Factores de _ M anife's_tacione
Ic:ronlcal de Riesgo Gastritis | clinicas *
il et ~ aguda < Exadmenes Buena
gastrica Lﬁ infecciosa Hallazgos - de alimentacion
Existen tipos como Ani i
Se divideen — r—t [ endoscopicos laboratorio
astropatia 1 .
aguda Debe medirse
grosivo-hemorragich Gastritis Hallazgos
»| | crénica histoldgicos Y
Endégenos ’_.ﬁ autoinmune Y ] Fuentes
= " . primarias
Gastritis Gastritis alorimetria
Exdgenos crén[cg no cronica indirecta
| atrofica atréfica
Acido gastrico I AINES) y
y pepsina Jugo por las drogas,
pancreatico, r alcohol y/o
Lyl tabaco




La calidad de un

alimento.
\]
Cirugias
Y
‘ ; Cancer Toma de
decision para
’ el apoyo
NUTRICION Y POSTOPERATORIO nutricio del
PERIOPERATORIA paciente
. Factores de |
5 Nutrlcnin _ pubde riesgo = Métodos de hecha en
reoperatoria > apoyo base a las
g nutricional - -
ES Debe ser grzpt%rlstllca
# Se ha detectado que v Indiviauales
Di Para determinar Est + c!el
2 sl paciente
previos o l indicado en consumo Manifestaciones Apoyo
posteriores pacientes de clinicas nutricional
ala . con alimentos enteral y
intervencion Pacu’entes malnutricion salados o e endovenoso
quirdrgica S que ahumados -
tributarios deberan 0 con gran
. sobrellevar cantidad s Endovenoso
Con &l abjetiva de un periodo de nitritos ‘ - l
l ~ de Anorexia,
Hay dos metodos inanicion fatiga y ENTERAL
Preservar, tras la tumores ™ | malestar
mantener o cirugia. v epigastrico
recuperar la —
masa magra Pérdida de esta
Valoracién peso ¢

Global
Subjetiva

indice de
Riesgo
Nutricional
(IRN)

Consta de
! |
Calificacion

se puede
emplear en forma
precoz




Su funcién

absorber
nutrientes

-t

La calidad de un
alimento.

\

Nutricion en

el Sindrome

de | intestino
Corto

intestinos Jq

Pautas

»| Se divide en

Medidas

de largo

Y

Sindrome del
intestino corto

duodeno,
MEYUNO € ilegr

alimentarias

Incluya
suficientes
nutrientes

6 a 8 comidas
pequefas por
dia

ome ¥z taza

(4 onzas) de
liquido durante

las comidas

Personas
4 Qué es? con sindrome

tienen

—— = de liquido y de

< |

conjunto de
sintomas que ocurren
mientras la parte del intestino
que queda se adapta
después de su
cirugia

uy



Bibliografia
https://plataformaeducativauds.com.mx/
ANTOLOGIA UNIDAD 2



https://plataformaeducativauds.com.mx/

