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Introducción 

En los últimos años nos hemos dejado deslumbrar por los avances técnicos y los nuevos 

recursos a nuestro alcance para realizar intervenciones quirúrgicas y actuaciones médicas cada 

vez más audaces, pero muchas veces nos olvidamos de aspectos básicos del funcionamiento de 

nuestro organismo “si las células de nuestro organismo no disponen de la energía, substancias 

plásticas y reguladoras necesarias, difícilmente podremos conseguir que un paciente supere su 

enfermedad”. Una corta interrupción en el aporte de substratos energéticos y plásticos puede 

desencadenar importantes alteraciones enzimáticas, metabólicas y una restricción de la 

capacidad de homeostasis. La desnutrición ha estado asociada desde antiguo con la disminución 

de la resistencia a la enfermedad. Setecientos años antes de Jesucristo se hizo probablemente 

la primera asociación entre desnutrición e infección. Hace más de cien años Graves escribió: 

«Cuando la alimentación no es suficiente o el alimento es inadecuado o incompleto, hay 

predisposición a enfermar en el hombre, debido al efecto debilitante en el sistema». Ya en 

1932, Studley señaló como los pacientes que habían sufrido una pérdida de peso superior al 

20%, presentaban una tasa de mortalidad tras la intervención de úlcera péptica, 10 veces 

superior a la de los pacientes sin pérdida de peso importante. Cannon en 1941 señaló el 

aumento de infecciones en los pacientes desnutridos sometidos a tratamiento quirúrgico. En 

1955 Rhoads y Alexander encontraron que la hipoproteinemia estaba asociada con un 

incremento de la incidencia de infección postoperatoria. Sin embargo pese a estos trabajos, 

hasta hace muy poco no se ha prestado la importancia que se merece a los efectos de la 

desnutrición y todavía hoy, son insuficientes, los medios que se prestan para evitarla o 

corregirla una vez instaurada. 

Todavía hoy muchos clínicos aceptan la malnutrición como una consecuencia inevitable de la 

enfermedad, permitiendo que su gravedad aumente sin recurrir al soporte nutricional más 

adecuado. Es de destacar la escasa atención que médicos, personal sanitario y gestores 

hospitalarios prestan a la Nutrición y fundamentalmente hay que atribuirlo a la escasa 

formación recibida en este área del conocimiento.   



Objetivo generales 

Enfocarse en como el paciente puede obtener nutrientes mediante una alimentación o una 

dieta de la cual está pueda sobrellevar y adecuarse correctamente al paciente enfocándose ya 

sea en su meta para mejoría de salud por procedimiento quirúrgico o afección patológica la 

cual el personal médico debe realizar para prolongar la vida y salud 

Objetivos específicos 

En los procedimientos quirúrgicos dependiendo de la ubicación se deberá realizar una dieta de 

acorde a su mejoría de salud evitando la reinvención o el daño a dicha zona u órgano afectado 

por la misma metabolizacion del alimento logrando así mejoría de la salud del paciente 

 



 



  



 

 

 

  



 

  



 

 

 

 



  



 

 

  



 

  



 

  



 

  



 

  



 

  



 

  



 

  



Conclusión 

 

Cada una de estas patologías mencionada nos servirá como una 

guía para poder entender de manera clara y consiente de lo que 

cada una de las enfermedades tanto agudas como crónicas y 

procedimientos quirúrgicos requieren pata que nuestro paciente 

pueda sobrellevar la enfermedad evitando complicaciones y así 

procurando su rehabilitación y recuperación del mismo, por ende 

hay que recomendar lo más sano y equilibrado acorde a su 

economía y zona geográfica junto con un seguimiento de su caso 

para observar evolución del paciente. 


