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El sistema digestivo es un conjunto de drganos que trabajan en conjunto para procesar los alimentos y extraer los nutrientes
necesarios para el funcionamiento adecuado del cuerpo. Este sistema descompone los alimentos en moléculas mas pequefias, las
absorbe en el torrente sanguineo y las utiliza para proporcionar energia y sustancias esenciales a todas las células del organismo.
El proceso de digestion comienza en la boca, donde los alimentos se mastican y se mezclan con la saliva, que contiene enzimas
digestivas. Luego, el alimento se traga y pasa por el esd6fago hasta llegar al estdmago. En el estomago, los alimentos se mezclan
con &cido clorhidrico y enzimas digestivas para formar el quimo, una mezcla semiliquida.

El siguiente paso es el intestino delgado, donde ocurre la mayor parte de la absorcién de nutrientes. Aqui, el quimo se mezcla con
enzimas digestivas adicionales provenientes del pancreas y la bilis producida por el higado, que ayuda en la descomposicion de
las grasas. A medida que el quimo avanza a lo largo del intestino delgado, los nutrientes se absorben a través de las paredes del
intestino y entran en la corriente sanguinea para ser transportados a las células del cuerpo.

Después de pasar por el intestino delgado, los restos no digeridos y las sustancias de desecho pasan al intestino grueso, donde
se absorbe agua y se forman las heces. Finalmente, las heces se almacenan en el recto y se eliminan del cuerpo a través del ano
en un proceso conocido como defecacion. Ademas de los organos principales mencionados, el sistema digestivo también incluye
otros drganos y estructuras importantes, como el higado, la vesicula biliar y el pancreas, que desempefan un papel crucial en la
produccion y liberacion de enzimas digestivas, asi como en la metabolizacion de nutrientes y la desintoxicacion del cuerpo.

En resumen, el sistema digestivo es esencial para descomponer los alimentos en nutrientes absorbibles y eliminar los desechos
del cuerpo. Su correcto funcionamiento es fundamental para mantener una buena salud y proporcionar al organismo los
nutrientes necesarios para su crecimiento, desarrollo y mantenimiento adecuados.



Anorexia

Definicios

por una

restriccion de

unaing

esta

Factores de
riesgo:

r
Factores
genéticosy

hereditarios

Factores
psicolégicos:

mdBaja autoestima)

Ansiedad y
depresion

Factores
socioculturales:

Presion social
para ser
delgado/a

Estandares de
belleza
inalcanzables

imagenesy
mensajes de

Sintomas:

[Complicaciones]]

r
Restriccion de I3
ingesta de
alimentos:

Factores
familiares:

trastornos
alimentarios en

lextremadament
e bajas en

Dinamicas
familiares
disfuncionales

evitacién de
ciertos grupos

Presion familiar|
relacionada con|
|a apariencia

Preocupacion
obsesiva por el

Pesarse
onstantement

Medir partes
del cuerpo de
forma

Insatisfaccion
onstante con Ia
apariencia fisical

T
Alteraciones en
el equilibrio

T
Problemas
cardiovasculare|

1
[Comportamient]
0s relacionados|

Desnutriciony

Cambios fisicos

Dafio (rifiones,
y emocionales:

Osteoporosis y
debilidad 6sea

deficiencias
nutricionales

con la comida: higado)

s hormonal

Comer en
secreto o en
cantidades

Pérdida de peso
significativa

Fatigay
debilidad

Uso de laxantes
o diuréticos

Dificultades
para
concentrarse

Ejercicio
excesivo

Cambios en el
estado de
animo (tristeza

T
Problemas
gastrointestinal

es

social y
deterioro de las
relaciones

Riesgo de

suicidio

Tratamiento:

r

Equipo

multidisciplinari
o:

psicélogos,
nutricionistas,

Restauracion
nutricional:

alimentacién
balanceadoy

Terapia
individual y
familiar:

Terapia
cognitivo-
conductual

Terapia familiar]
basada en
evidencia

Apoyo
emocional y

Grupos de
apoyo

Terapia de
aceptacion y
compromiso

las
complicaciones

atencion
médica




Causas:

intomas asociados}

Tratamiento:

1
1 1
Sensacion de o - .
. q Sensacion de LR e Identificary tratar Cambios en la B q
malestar en el Trastornos Trastornos del oido Efectos secundarios] Trastornos del Factores o - Sensibilidad al olor > o . Dificultad para Y . o Medicamentos Terapias
. o - S Embarazo: . . o S malestar en el Salivacion excesiva Mareo Sudoracion fria Palidez = la causa alimentaciony e .
estomago gastrointestinales: interno: de medicamentos: sistema nervioso: psicolégicos: A y al sabor concentrarse . . antieméticos: complementarias:
o estémago subyacente: estilo de vida:
acompafiada de la
necesidad de
vomitar. Medicamentos parg) ——
el tratamiento de EriErellniesy
Gastritis Vértigo Néuseas matutinas Quimioterapia i — Estrés

olores md Metoclopramida
desencadenantes

— Acupresion
trastornos P

gastrointestinales

Terapia para el Comer comidas
manejo del estrés y| pequefias y = Ondansetrén Aromaterapia
[EELNELED] frecuentes

Hiperémesis P— Enfermedad de

Ulcera péptica Laberintitis gravidica N

— LUSTELEL]

Reflujo
gastroesofagico

Analgésicos Sindrome del Trastornos de la

Mantenerse
hidratado/a

opioides intestino irritable alimentacion

ol Dimenhidrinato el Hipnosis

Infecciones

estomacales




Definicion:

Vémito

Expulsion forzada dell
contenido del
estémago a través
de la boca.

Trastornos
gastrointestinales:

Causas:

Intoxicacion

Infecciones: 5 3
alimentaria:

Efectos secundarios
de medicamentos:

Trastornos del
sistema nervioso:

Consumo de
alimentos o agua
contaminados

Infecciones

Gastritis
estomacales

Infecciones del

blcenesetcd tracto respiratorio

Gastroenteritis

Obstruccion
[IESE

Quimioterapia

Antibiéticos

ad ANalgésicos opioides|

Migrafia

Enfermedad de
Meniere

Lesiones cerebrales

Embarazo:

Hiperémesis

gravidica

Factores
psicoldgicos:

Estrés

Ansiedad

Sintomas asociados:

Sensacién de
nauseas previa al
vomito

Contraccion
abdominal y arcadas

Tratamiento:

Expulsion del
contenido gastrico a
través de la boca

Malestar
generalizado

Sensacion de alivio
después de vomitar

Reposoy
rehidratacion:

Beber pequenas
cantidades de

liquidos claros (agua)]
suero oral

Dieta suave:

Consumir alimentos
de facil digestion
(galletas saladas,

arroz blanco)

Medicamentos para
controlar las
nauseas:

mal Metoclopramida

Ondansetrén

Dimenhidrinato

Tratar la causa

subyacente:

Medicamentos para
trastornos
gastrointestinales

Antibiéticos en caso
de infecciones

Terapia para el

la ansiedad




Alteraciones del
esofago

Definicion:

la estructura y funcién
del eséfago, el tubo
muscular que conecta
la boca con el

Enfermedades del
reflujo gastroesofagico
(ERGE):

Definicion: Sintomas:

onee 0
hacia el eséfago debido|

Pirosis (acidez
aun mal

estomacal)

Regurgitacion

Dolor toracico

Dificultad para tragar

Eséfago de Barrett

Esofagitis

and  Estenosis esofagica

Esofagitis:

Definicion:

Inflamacién del
revestimiento del
eso6fago debido a

irritacién o infeccion.

ejemplo, por hongos o

Causas:

Infecciones (por

virus)

Medicamentos (como
los AINE)

Sintomas:

Dolor al tragar

Dificultad para tragar

Pirosis

Sangrado en casos

graves

Tratamiento:

Medicamentos para
reducir la acidez
(inhibidores de la

bomba de protones)

Antibidticos (en caso de}
infecciones)

] Cambios en la dieta

Estenosis esofagica:

Definicion:

Estrechamiento
anormal del eséfago, lo|
que dificulta el paso de

alimentos y liquidos.

Causas:

Acidez crénica

Esofagitis

Quemaduras quimicas
o lesiones traumaticas

Sintomas:

Dificultad para tragar
alimentos sélidos o
liquidos

Sensacion de
obstruccion en el pecho

Regurgitacion

Pérdida de peso

Tratamiento:

Dilatacion esofagica
(ensanchamiento del
es6fago mediante un

procedimiento médico)

Medicamentos para
reducir la acidez
(inhibidores de la

bomba de protones)

gl Cirugia en casos graves

Acalasia:

Definicién:

omuscu
afecta el esfinter
esofagico inferior,

causando dificultad

Sintomas:

Disfagia (dificultad para|
tragar)

Regurgitacion

Dolor toracico

Pérdida de peso

Tratamiento:

m Dilatacion esofagica

Inyecciones de toxina
botulinica en el esfinter]

Cirugfa (miotomia

esofagica)




Causas:

Sintomas: Tipos de gastritis: Tratamiento:
1

1
Inflamacion del
revestimiento del Infeccién por

Uso prolongado de .
" . - - . Estrés:
lestdmago que puede} Helicobacter pylori: medicamentos:

ser aguda o cronica.

Consumo excesivo

Reflujo biliar: Autoinmunidad: Dolor o malestar
de alcohol:

. Nduseas y vomitos: Pérdida de apetito: Indigestion: Saljgradq Gastritis aguda: Gastritis crénica: Medicamentos: Cambios e elestilo Iratamientodela
abdominal: gastrointestinal: de vida: causa subyacente:
Bacteria que puede

infectarel Antiinflamatorios no

- El'alcohol puede Acidos biliares que El sistema

o . 3 Sensacion de i - Tl Evitar alimentos i
e e e L _ e Ardor o dolor sordo Sensacion de Falta de interés en S | e Inflamacién Inflamacién Inhibidores de la e et Tratamiento de
revestimiento del esteroides (AINE) genilirel revestimiento del estémago y causan e S0l RSNy Seasipcaibles IO FLRIERCE 1 después de las ecenc 'Edwa o D persistenteyy a argo £ l leccicnesboril
| desarrollo de ) OMagoyy Ce las células del del abdomen. episodios de vémito| apetito. pues (AR EICEE 409 plazo del ?
t h it t b inflamacion. b d

comidas. en las heces o revestimiento
estomacal.

plazo del (1BP) g;a§os, 4cid
vomito. estomacal.

0,
revestimiento cafeina, alcohol
estomacal.

pylori

md Corticosteroides

— Aspirina

Antagonistas de los
receptores H2

Antibiéticos (en caso
de infeccion por H.
pylori)

ol Reducir el estrés

A A Suspension o
Comer comidas mas| o

[ L ENY
frecuentes

reduccién del uso de
medicamentos
irritantes

Manejo de
enfermedades
autoinmunes

asociadas



Enfermedad por
ulcera péptica

Causas:

Sintomas: Complicaciones:

Diagnostico: Tratamiento:
- q Prueba de a q
Infeccion por Uso prolongado de Factores de estilo Factores i q a . a4 A P 3 fa fa g . A [Cambios en el estilof
Hiperacidez: Dolor abdominal: Acidez estomacal: Indigestion: Nauseas y vomitos:| Hemorragia: Perforacion: Obstruccién: Endoscopia: deteccion de H. Medicamentos:
Helicobacter pylori:| medicamentos: [VER hereditarios: pylori: de vida:
intestino delgado. . .
P B ye Py P W i aliento o muestras o N casos graves o
: Antiinflamatorios . T " . Ardor o dolor en la § B sensacién de ardor Sensacion de : joangradodaa [Ruptura de la dlcer Cicatrizaciény BEE U] O] inhibidoresdela Il ' g
estomagoy . Consumo excesivo Historia familiar de Produccion excesiv: arte superior del - nduseasy, en casos| Ulcera que puede . revestimiento del de heces para irritantes (picantes, uando otras
contribuye al HOESIHOIGES de alcohol dlceras pépticas [l de acido estomacal | [l " sadon en el pecho o en la fggplenitud o malestar gy - o opicodios dell MM resyitar i | pEemEmeee | i e ; identificarla grasos, acidos medidas no son
g lod (AINE) abdomen, a garganta. después de comer. v USCUEIACOCHELE] una infeccién grave| paso de alimentos 3 estomagoy el o de | 1BP, faina. alcohol focti
esarrollo de menudo entre las vomito, 0 evacuaciones o T dol estomar] intestino delgado presenciade la cafeina alcohol efectivas,
comidas o por la fecales con sangre. el it con un endoscopio.
noche.
Aspirina Tabaquismo

Antibiéticos (para
ggeliminar la infeccionf
por H. pylori)

= Dejar de fumar

gl Corticosteroides

Protectores del

revestimiento gl Reducir el estrés
estomacal




Sindrome del
ntestino irritable (SlI)

Definicién: Causas:

Sintomas:

Diagndstico:

Tratamiento:

Trastorno crénico del
tracto gastrointestinal
que afectael
funcionamiento
normal del intestino.

Alteracionesen la
microbiota intestinal:

Trastornos de la
motilidad intestinal:

Sensibilidad visceral: Factores psicoldgicos: Dolor abdominal:

Espasmos o molestias|
en el abdomen, a
menudo alivian con la
defecacion.

Contracciones
anormales del
intestino que pueden
causar diarrea

Mayor sensibilidad a
las sefiales de dolor
en el intestino.

Desequilibriode las
bacterias intestinales.

— Ansiedad

e | Depresion

Alteraciones en las
evacuaciones:

Diarrea (SI1-D):

frecuentes.

Estrefimiento (SII-E):
dificultad para
evacuary heces

endurecidas.

Tipo mixto (SII-M):
combinacién de
diarreay
estrefiimiento.

Distension abdominal;

Sensacion de
hinchazén o
inflamacionen el
abdomen.

Cambios en las
deposiciones:

Heces mucosas o
acuosas.

Urgencia para

——

Criterios de
diagndstico:

Exclusion de otras

enfermedades: Cambios en la dieta:

defecar:

desencadenen

sintomas (por
ejemplo, alimentos
grasos, picantes o

Se utilizan criterios
clinicos establecidos,
como los criterios de

Roma IV.

para descartar

enfermedades

inflamatorias
intestinales u otras

[sentimiento repenting
de necesidad de
evacuar.

Aumentar la ingesta
de fibra.

Medicamentos:

=l Antiespasmodicos

Medicamentos para el
estrefiimientoo la
diarrea

inhibidores selectivos|

Terapia psicoldgica:

Terapia cognitivo-
conductual

mad Terapia de relajacion

el manejo del dolor y

=1 Manejo del estrés

Estilo de vida
saludable:

Ejercicio regular

Suficiente descanso y
suefio

=1 Manejo del estrés



Enfermedad Definicion:
Intestinal
Inflamatoria
(EN)
gastrointestinal
caracterizado
por inflamacién
en el intestino.
cualquier
parte del
tracto

Tipos de Ell:

Colitis
ulcerosa:

limitada al
colony al

Causas:

Sintomas:

mplicacione

s:

Dolor
abdominal:

Factores
genéticos:

Factores

sistema
ambientales:

inmunold:

Diarrea:

Ell aumentan
el riesgo de

Heces sueltas
y frecuentes.

erréneamente como la dieta o
el revestimiento) los

microorganismos.

Sangrado
rectal:

peso no

peso sin
cambiosen la
Jalimentacion of

Fatiga:

Sensacion de
cansancio y
falta de
energfa.

Obstruccion

AELGE intestinal:

Lesiones
abiertasen el
revestimiento

i inal_

0 0 bloqueo
delintestino.

Diagndstico:

CeeneeR

del intestino of del
entreel revestimiento,
intestinoy intestinal
otros 6rganos.| mediante un

colony el
recto con un

Pruebas de
imagen:

computarizadas
o resonancias

sangrey
&

signos de
inflamacion

Tratamiento:

Terapia

Medicamentod
8 nutricional:

Antiinflamatot para controlar]
ios los sintomas y|

Inmunosupres|
ores

biolégicos

Cirugia:

o
tratamiento
médicono es

Manejo del
estrés:

mejorar la
calidad de
vida.




Definicion:

Aumentoen la
frecuenciay fluidez
de las deposiciones

Infecciones:

:ELEREREY

Virales

Parasitarias

Enfe . "
juleinedaces ambios en la dieta}

gastrointestinales:

Enfermedad Consumo excesivo
inflamatoria de alimentos grasos

intestinal o picantes

Sindrome del Alimaiies

intestino irritable

contaminados o en

mal estado

gl E nfermedad celiaca

Tratamiento:

Debilidady
deshidrataciol

Medicamentos Tratamiento de la

Hidratacion: Dieta suave:
antidiarreicos: causa subyacente:

y electrolitos del
cuerpo, lo que

puede llevara la
debilidad v |

[Consumir alimento: Ayudan a reducir la
suaves y de facil frecuencia de las
digestion. deposiciones.

electrolitos para
prevenir la
echidratacion.

antibidticos

los alimentos

Higiene adecuada:

infecciones, se

pueden prescribir regulary adecuado.|
biot

alimentaria, se
recomienda evitar

Prevencién:

[Consumo seguro de
alimentos:

" " Vacunarse contra
Evitar alimentos

Lavado de manos 5 enfermedades que
contaminados o en
pueden causar
di

mal estado.
iarrea



Estrefiimiento Definicion:

Causas:

Condicién en la
cual una persona
tiene dificultad

Dieta pobre en

fibra: Falta de liquidos:

Ingesta
inadecuada de
aguayy liquidos.

de alimentos ricos|
en fibra, como
frutas, verdurasy
cereales
integrales.

Falta de actividad

lgnorar el impulso

ey Medicamentos:

fisica:

Estilo de vida
sedentarioy falta
de ejercicio
regular.

Evitar ir al bafio
cuando se siente
la necesidad de
evacuar.

Algunos
medicamentos
pueden causar
estrefiimiento

Condiciones

médicas:

Enfermedades del
sistema digestivo,)
problemas
hormonales

Sintomas:

Dificultad para
evacuar:

heces duras o
sensacion de
evacuacion

Menos de tres
evacuaciones por
semana:

deposiciones en
comparacion con
lo que es
considerado

Heces durasy
secas:

Las heces son
dificiles de pasar
pueden ser secas
y grumosas.

Tratamiento:

Sensacion de
hinchazén o
malestar
abdominal:

Ingesta adecuada

Dieta rica en fibra] S llfeyials:

Consumo
adecuado de

Beber suficiente

aguay liquidos
durante el dia.

Sensacion de
pesadez o
malestar en el
abdomen.

Establecer habito:
regulares de
defecacién:

Mantener una

Medicamentos
laxantes:

Actividad fisica

dieta equilibrada
regular:

yricaen fibra.

ocasionalmente
segun las
recomendaciones|

Intentar evacuar aj
la misma hora
todos los dias.

regularmente
para estimular el
movimiento

Beber suficiente
aguay liquidos.

Realizar ejercicio
fisico
regularmente.

impulso d
defecary no

retrasar las



Retencion Fecal Definicion: Causas: Sintomas: Complicaciones: Tratamiento:

Acumulacién S Sensacion de . a = . . .
Estrefiimiento Factores Factores o Dolory malestar Heces duras y . Distension pérdida del o o o Incontinencia Cambios en la Terapia de masaje
persistente de o frein By Factores médicos: . evacuacién . - Impactacion fecal:| Fisuras anales: Hemorroides: Laxantes: -
crénico: dietéticos: psicoldgicos: abdominal: abdominal: apetito: fecal: dieta: abdominal:
heces en el colon. incomplet:

Biofeedback: Manejo del estrés;|

erdida
involuntaria de para ablandar las
heces debido a la heces y facilitar la

) obstruccin R " AUIERSIY comer debidoala : Pequefias heridas || {ll Dilatacién de las
Dificultad para Dieta baja en fibra Estrés, ansiedad o - pasar heces, que Sensacion sensacion de masiva de heces

P 4 A incomodidady los enel venas en el drea
evacuar y liquidos. miedo a defecar. hinotiroidismo u pueden ser duras | persistente de no plenitud en el sintomasy que obstruye el evEsiiiEe cHlEre e
regularmente. £ 2 haber vaciado olo

ingesta de fibray abdomen para
liquidos para estimularel
mejorar el transito| movimientode los|

vy
la ansiedad que
pueden contribuir

ntrenamiel
para mejorar la
coordinaciény el



Obstruccién Tipos de

= Definicion: Causas: Sintomas: obstruccion Diagnostico: Tratamiento:
Intestinal oqueo ; :
intestin:
i } T T 1 —1 1 1
5 5 2 q A A A Obstruccion Obstruccion P 3 oA R e A
paso de Adherencias . S Afecciones Impactacion . Dolor Distensién Nduseasy evacuaciones q 5 q g q Isquemia Perforacis Infeccién Exdmenes de q Analisis de Terapia S
b - Hernias: Tumores: Invaginacién: . . Estenosis: > e - < Inapetencia: intestinal intestinal . . . : . : Endoscopia: Cirugia:
alimentos y abdominales: inflamatorias: fecal: abdominal: abdominal: vomitos: intestinales y e s intestinal: intestinal: abdominal: imagen: sangre: conservadora:
Formacion de || llProtuberanciag Crecimiento Plegamiento Enfermedad Acumulacion Estrechamient]§ il Dolor cdlico o Hinchazon y de contenido Incapacidad Pérdida de delintestino Alteracion en Reduccion del Ruptura del Radiografia Uso de un Para evaluar la Ayuno. Para aliviar la En casos
tejido en la pared anormal de de una porcién| de Crohn, masiva de o anormal del punzante en el sensacion de gastrico para pasar apetito debido debido a una el movimiento lujo sanguineg inptest'mo abdominal, endoscopio presencia de = ‘{)sici(")n distensiony el e
cicatricial abdominal células que intestino abdomen. plenitu debid I 5 (05 sintomas causa normal 3l intestino tomografia para visualizar, P Vémito. g

obstruyen el
paso intestinal |




absorcién
intestinal

Trastornos que
afectan la
capacidad del
intestinal

Tipos de
alteraciones de |a
absorcion:

Sintomas:

Causas:

Enfermedades

intestinales: Cirugia intestinal:

Reseccion
intestinal o
derivaciones

Enfermedad
celiaca

Enfermedad

[EINEIGE]
intestinal

Sindrome del
intestino irritable

Enfermedades

infecciosas
intestinales

Diagnéstico:

Malabsorcién de
carbohidratos:

Malabsorcién de
grasas:

Deficiencias
nutricionales:

Diarrea crénica o
malabsorcion:

Enfermedad
hepatica:

Insuficiencia
pancreatica:

Intolerancias
alimentarias:

Pérdida de peso

inexplicada: Debilidad y fatiga:}

greraneraa
lactosa o a otros
componentes

Disminucion de la Pérdida de peso adecuadamente

sin causa

deficienciade
vitaminas y

medicamentos
pueden interferir

SR
cansancio y falta
de energia debido)

frecuenciay
fluidez de las

DroTaneio
hepdtica que
afecta la sintesis

produccion de
enzimas

las grasas, lo que

evidente. resulta en heces

Incapacidad para
descomponer

Tratamiento:

o
aliento o de
sangre oculta en

Andlisis de
sangre:

Malabsorcién de
proteinas:

gevara
niveles de
nutrientes,

bacterias
intestinales
anormales o

Dificultad para
labsorber y utiliza
las proteinas

Endoscopia o
colonoscopia:

revestimiento del
intestino y tomar

[Tratamiento de Ia)
enfermedad
subyacente:

Pruebas de
intolerancia
alimentaria:
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En conclusién, el sistema digestivo desempefia un papel fundamental en nuestro organismo al permitir la
descomposicién de los alimentos en nutrientes absorbibles y la eliminacion de los desechos. A través de un proceso
complejo que involucra varios 0rganos y estructuras, el sistema digestivo nos proporciona los nutrientes esenciales para
el crecimiento, desarrollo y mantenimiento de nuestro cuerpo.

La boca, el esdfago, el estbmago, el intestino delgado, el intestino grueso, el recto y el ano trabajan en conjunto para
llevar a cabo la digestion, la absorcion de nutrientes y la eliminacion de los desechos. Ademas, el higado, la vesicula biliar
y el pancreas desempefan un papel crucial en la produccion de enzimas digestivas, la metabolizacion de nutrientes y
otras funciones importantes relacionadas con el proceso digestivo.

Un sistema digestivo saludable es esencial para mantener un equilibrio nutricional adecuado y un funcionamiento optimo
del cuerpo. Los trastornos y enfermedades del sistema digestivo, como la gastritis, el sindrome del intestino irritable, las
enfermedades inflamatorias intestinales y muchas otras, pueden afectar negativamente nuestra salud y calidad de vida.
Por lo tanto, es importante cuidar y mantener la salud del sistema digestivo a través de una dieta equilibrada, rica en fibra
y nutrientes, asi como de habitos de vida saludables. Ademas, ante cualquier sintoma o problema digestivo persistente,
es recomendable buscar atencion médica para obtener un diagnéstico adecuado y recibir el tratamiento necesario.

En definitiva, el sistema digestivo es esencial para nuestra supervivencia y bienestar, ya que nos permite obtener los

nutrientes necesarios para vivir y mantener nuestro organismo funcionando de manera optima.
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