Mi Universidad
Mapa Conceptual.

Nombre del Alumno: Judrez Marroquin Aneydi Ricarda
Nombre del tema: principios generales de nutricion y dietética.
Parcial: primero

Nombre de la Materia: Nutricién

Nombre del profesor: L.ic. Gabriela Eunice Garcia Espinoza.
Nombre de la Licenciatura: Enfermeria.

Cuatrimestre: Tercer



I MICRONUTRIENTES I4_/

MACRONUTRIENTES

Hidrosolubles: \
(" . o Formacion y
Permlt'e!n crearuna - reseva SON UTILIZADAS conservacion de la piel
energetica EN LOS RINONES Y . Favorecen la visién '
Ayudan a conservar el calor y ELIMINAN EL . S, o
mantener la temperatura corporal. EXCESO, POR LO N
QUE HAY QUE -/
CONSUMIRLO
DIARIAMENTE. / \
;/ v' Construccién
muscular
v'  Constituyente de
Es la fuente de energia del cuerpo, lo cual huesos
v ayuda a realizar el metabolismo de las v Fortalecen el
grasas , para un buen desarrollo de la sistema inmune
flora microbiana, para la digestién de v' Regulacién de
determinadnc alimentnc presién arterial
Coagulacion

\_ /

Ayuda a la
v construccién y a la Sensacion de saciedad que
reparacion de tejidos, ayudan a controlar el peso v
PROTEINAS
musculos y huesos
también ayuda a la Reducen la absorcion de
defensa inmunoldgica. colesterol, glucosa




[ Medida de soborte ]’h—“

Introduccidn directamente en el tubo
digestivo

[ ENTERAL

Aporte de nutrientes intravenoso en pacientes en los
gue no se puede utilizar nutricién enteral

| —

PARENTERAL ]

f_\

CLASIFICACION
-Central.

-Periférica.

TIPOS DE NUTRICION POR SONDA
-Nasogastrica
-Orogéstrica y oroentérica
-Nasoentérica
-Gastrostomia

INDICACIONES

/ -Paciente desnutrido que no va a \

poder comer en mas de 5-7 dias.

-Pacientes normo nutridos que no van
aingerir alimentos en 7 o mas dias.

-Pacientes en fase de adaptacién de un
sindrome de intestino corto.

Pacientes en seguimiento por agresion
quirdrgica, trauma o gran auemado.

[ Nivel de comunidad J

{ CONTRAINDICACIONES ]

Obstruccion intestinal completa.

-Vémitos incoercibles.
-Diarrea intensa.
-Isquemia intestinal.
-Shock

-Pancreatitis aguda grave.

-Peritonitis aguda, perforacion intestinal.

-Total
-Parcial.

INDICACIONES

PATOLOGIA DIGESTIVA
-Intervenciones quirdrgicas: reseccion intestinal,
malrotacion y vélvulo, alteraciones de la pared
abdominal, atresia intestinal, resecciones
intestinales amplias, trasplante intestinal.
-Malabsorcion intestinal: displasia intestinal,
enfermedad por inclusion de microvilli, diarrea
grave prolongada, fistula enterocutdnea.
-Alteraciones de la motilidad intestinal: peritonitis
plastica, enteritis radica, pseudoobstruccion
intestinal cronica idiopatica.

-Otros: enterocolitis necrosante, isquemia
intestinal, ileo meconial, pancreatitis aguda grave,

fistula pancreatica.

PATOI NGIA FXTRADIGFSTIVA

CONTRAINDICACIONES ]

/ Tracto gastrointestinal y \

accesible.
-Inestabilidad
hemodindmicamente.
-Pacientes incapaces de tolerar
el volumen y/o cantidad de
lipidos, proteinas y
carbohidratos necesarios para
cubrir los requerimientos

nutricionales.

- En caso de nutricién
parenteral periférica:
malnutricidn grave, estrés
metabdlico intenso, grandes
necesidades de nutrientes o
electrolitos, restriccion de

kll’quidos, necesidad de nutriciénj
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l Se considera l

Una patologia por
malnutricién

[ Debido a:

La ingesta
caldrica supera
al gasto caldrico

Se define

siendo ]

]

Factor de riesgo

para otras
enfermedades

Problemas

v . o :
Hipertension osteoarticulares

arterial

Litiasis biliar

—Neo lasia

Enfermedades
cardiovasculares

hiperlipemia

diabetes







