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Nutrición en enfermedades
gastrointestinales. 

 
LICENCIATURA EN

NUTRICIÓN



1.1 Funciones del
sistema digestivo.

Sistema
enrollado de 6 a

9 m de largo
conformado 

boca, faringe, esófago,
estómago, intestino

delgado, intestino grueso
y ano. 

Ingestión 
el la 

Secreción
es

Mezclado y
propulsión Digestión:

introducción de
alimentos y

líquidos a la boca. 

libera jugos
digestivos,cuando

se estimula 

Contraccion y relajancion
por los musculos del

peristaltismo y motilidad 
es la hidrolisis de

los alimentos 

UNIDAD 1 



Absorción Defecación: 

paso de las moléculas al
interior de la célula

intestinal

eliminación de los
desechos

indigeribles de los
alimentos

Es Es



Nutricion y
dieta Caries dental 

 Que tan
comun es 

La enfermedad
periodontal

grave 

 vinculadas Tratamiento
nutricional  formacion 

 se forman
por la

mineraliza
ción de

una matriz
proteica

se
forman
por la

minerali
zación
de una
matriz

proteica

Añade
una
idea

Añade
una
idea

el
mantenimiento
de la integridad
de las encías y

del sistema
inmunitario

crecimiento, el
desarrollo y el
mantenimient

o de la
estructura, los

huesos y los
tejidos de la

cavidad bucal.

La vitamina D es
esencial para el

proceso de depósito
de calcio y fósforo en
forma de cristales de
hidroxiapatita, una

forma natural de
organización de estos
dos iones y que es el
componente mineral

del esmalte y la
dentina

la caries dental es
una de las

enfermedades
infecciosas más

comunes. De
acuerdo con el

Surgeon General’s
Report on Oral
Health del año

2000, la

Una dieta adecuada es
especialmente

importante tanto antes
como después de la
cirugía, cuando se

necesitan nutrientes
adecuados para

regenerar el tejido y
mantener una respuesta
inmunitaria para evitar la

infección.

Las
deficienci

as de
vitamina
C, folato y

cinc

Factores de
riesgo 

La dieta y la nutrición son esenciales para el desarrollo de
los dientes, la integridad de las encías y la mucosa, la

fortaleza del hueso y la prevención y el tratamiento de las
enfermedades de la cavidad oral.

1.2 Nutrición en las enfermedades
de la cavidad bucal. 

www.unsitiogenial.es



Añade una idea Patologias 

El esófago de
Barrett

Añade una idea

ERGE Gastritis y
úlcera péptica

La esofagitis
eosinofílica

provoca
erosiones,

úlceras,
cicatrices

y estenosis
esofágicas

evita el
tabaco y
el ácido
acetilsal
icílico o
los AINE
en dosis
altas o
con un

uso
crónico

 cambios
en la

dieta y el
estilo de

vida
pueden

aliviar los
síntomas

en
algunos

pacientes 

La infección
por H. pylori

es
responsable

de la mayoría
de los casos

de
inflamación
crónica de la

mucosa
gástrica y de

úlcera
péptica,
cáncer

gástrico y
gastritis
atrófica 

Las úlceras
pueden

perforarse
hacia la
cavidad

peritoneal
o penetrar

en un
órgano

adyacente 

Los
pacientes

con
problama

s
respiratori
os, tienes

mas
riesgo 

 infiltrado
por 

 esofágico
de

eosinófilos
aislado y

grave, con
síntomas

similares a
los de la
ERGE, y
causada
por una

respuesta
inmunitaria

trastorno
precanceros
o en el que
el epitelio
escamoso
normal del

esófago
está

reemplazad
o por un
epitelio

columnar
anómalo
conocido

como
metaplasia
intestinal

especializa
d

son la
consecuenc

ia de la
alteración

de la
integridad

de la
mucosa

gástrica por
infecciones,
sustancias
químicas o
alteracione

s
neuronales

Las
hemorragias y
perforaciones

1.3 Nutrición en la
enfermedad del esófago y

estómago.

Mapa conceptual



ESTREÑIMIENTO 

DIARREA

INTESTINO IRRITABLE 

hidratación inadecuada,
ausencia de ejercicio o uso
frecuente de laxantes 

La causa más frecuente de DAA es la
infección por Clostridium difficile,

especialmente en pacientes
ingresados que reciben antibióticos

Cantidades adecuadas de fibra,
tanto soluble como insoluble,
así como de líquidos.
Ejercitarse de 3 a 5 dias 

reposición de líquidos y electrólitos 
sopas y caldos, zumos de hortalizas y
líquidos isotónicos
la lactosa, la fructosa y la sacarosa en
grandes cantidades empeoran las
diarreas osmóticas.

Puede ser necesaria una intervención
agresiva, como cirugía. En algunos casos,

es posible la alimentación enteral por
debajo del punto de obstrucción, pero si

no es posible la alimentación enteral
durante un período prolongado

Las causas más frecuentes de
estreñimiento en personas sin otros
problemas de salud son desatender

repetidamente la necesidad de defecar,
ausencia de fibra en la dieta, ingesta

insuficiente de líquidos, inactividad y uso
de ciertos medicamentos. 

Debe a la acción osmótica de
estos nutrientes y a la acción de

las bacterias sobre los
nutrientes que llegan al colon

Las intervenciones
dietéticas en muchas

enfermedades del
intestino están

diseñadas básicamente
para aliviar los

síntomas y corregir
deficiencias

nutricionales. 

La mayoría de los clínicos
recomendarían a los pacientes

susceptibles a las obstrucciones
que mastiquen bien los

alimentos y eviten la ingesta
excesiva de fibra.

1.4 Nutrición en el
Estreñimiento, en la

Diarrea y en el Síndrome
de Intestino irritable.

 En ocasiones los
pacientes no toleran la

ingesta oral ni sus propias
secreciones.



1.5 Nutrición
en la

enfermedad
celíaca. 

SENCIBILIDAD
AL GLUTEN 

gluten hace referencia a
fracciones peptídicas
específicas de ciertas

proteínas

Síntomas tales
como 

Trigo 
centeno 
cebada 

susceptibilidad genética
exposición al gluten; 
 un «activador»
ambiental, 
 respuesta autoinmune.

@sitioincreible

náuseas
retortijones
abdominales 
diarrea

  tras la ingesta de gluten.
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