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Preopgratoria
) ) ¢ dolor de estomago A
¢ Hernia por desplazamiento * dolor de estomago 9 » problemas técnicos

* ulceras gastricas
¢ ulceras duodendles

bacteria
Helicobacter

pylori

* nauceas
s temperatura

tratamiento
nutricional
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+ Vialoracién Global

Subjetiva

¢ dificultad para
tragar
¢ dolor toracico

* nauceas estrés y la gravedad del
cuadro, provocando mds
complicaciones e ingresos mds

prolongados

¢ Qastnitis aguda infecciosa

» Qastropatia aguda
erosivo-hemorrdgica

¢ Gastritis crénica no atréfica

¢ Hernia paraesofdgica intraoperatorios
¢ la duracién del soporte

nutricional

¢ Hacer comidas pequenas
y frecuentes estresard menos su
intestino mds corto.

¢ Las comidas pequenas ayudardn a
controlar sus sinfomas y es mds
fdcil para el cuerpo digerirlas y
absorberlas.

La atencién nutricional
temprana puede prevenir o
reducir las complicaciones

tipos

no se conocen las causas

especificas pero se han

referido varios agentes
ambientales.

¢ dolor
¢ vomitos

¢ Qases
¢ Calambres

* Diarrea

¢ Pérdida de liquido
¢ Pérdida de peso

¢ Tratamientos inadecuados asociadas caracteristicamente

con el tratamiento del cdncer

o Qastritis crénica atréfica

* hepatitis virica aguda
¢ Gastritis crénica autoinmune

¢ hepatitis fulminante

* hepatitis crénica

+ esteatohepatitis no alcohdlica (EHNA)
+ hepdtitis alcohdlica y cirrosis

* hepatopatias colestdsicas

* trastornos hereditarios y otras
hepatopatias.

No existen tratamientos
dietéticos especificos para
prevenir la colestasis en
personas susceptibles
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