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Es una técnica 

de nutrición que representa una 

opción para alimentar al paciente 

que no quiere comer por razones 

patológicas o psicológicas, que no 

puede comer la cantidad suficiente 

para cubrir necesidades 

nutricionales. 

Es otra 

opción para nutrir al paciente que 

no puede utilizar el sistema 

digestivo y necesita recibir los 

nutrientes a través de una vena 

central o periférica. Dichas formas 

oral/enteral, enteral/parenteral, 

(alimentación mixta) permanece el 

equilibrio de salud.

Es el 

periodo supuesto de ayuno al que 

esta sometido o se someterá al 

paciente. Periodos superiores a 

5-7 días para pacientes 

desnutridos y mayores de 7-9 

días el paciente buen nutridos.
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-Complementaria o 

mixta: Cuando se utiliza para 

cumplir parcialmente las 

necesidades, podría ser por vía 

oral o parental después de 7-10 

días. -Completa: cuando en total 

de nutrimentos se cubre por vía 

enteral.

NASOGASTRICA:  Sonda que entra 

por la fosa nasal y llega hasta el 

estomago. –NASOYEYUNAL: Sonda 

que entra por la fosa nasal y llega 

hasta yeyuno. –GASTROSTOMIA: 

Sonda que entra directamente al 

estomago por endoscopia. –

YEYUNOSTOMIA:  Sonda que va 

directo al yeyuno por medio de una 

endoscopia o cirugía.

Exige tener un tracto 

digestivo funcionante y un nivel 

de conciencia adecuado con 

una función deglutoria 

conservada. La administración 

de una formula enteral a yeyuno 

tiene la consideración del 

volumen y del ritmo de infusión.
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-

Por deglución debida a trastornos del 

sistema nervioso central, etc., -

Trastornos psicológicos como 

depresión, etc., -Por hipercatabolismo 

como quemaduras, etc., -Por trastornos 

digestivos como diarrea crónica, etc., -

Alimentación postquirúrgica temprana,    

-Por desnutrición.

Se denomina 

formulas poliméricas, y cuando 

están constituidas por péptidos o 

aminoácidos libres se denominan 

Oligoméricas: el uso de este tipo de 

formulas se reserva para el paciente 

con capacidad digestiva y absorción 

intestinal muy reducida o cuando 

las poliméricas no son toleradas.

Ya sean de preparación 

casera o comercial. –Homogéneas, -

De baja viscosidad, -De osmolalidad 

controlada a  los 300 mOsm/L, -Con 

densidad energética entre o.8 a 2.0 

kcal/ml, -De fácil digestión, -De 

costo accesible a las condiciones 

socioeconómicas del paciente y 

familia.
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