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Nutrición 
enteral

¿Qué es?

Es una te ́cnica de soporte nutricional que consiste en administrar 
los nutrientes directamente en el tracto gastrointestinal mediante 
sonda no se acepta conceptualmente como nutricio ́n enteral la 
administracio ́n oral de fo ́rmulas artificiales. 

Sera ́ necesaria en las 
siguientes situaciones 
clínicas: 

1. En el prematuro: la nutricio ́n enteral precoz disminuye el riesgo de 
enterocolitis necrotizante. 
2. Cuando el TGI no es capaz de utilizar o ́ptimamente los nutrientes si son 
administrados por vía oral: diarrea grave, síndrome de intestino corto. 
En estos casos es, necesario utilizar te ́cnicas que condicionen un enlentecimiento 
de la motilidad del TGI, una disminucio ́n de las secreciones del TGI, etc. 
3. Si las necesidades esta ́n muy aumentadas y el paciente no es capaz de cubrirlas 
con la ingesta (pacientes quemados, mal nutridos). 

Nutricio ́n enteral 
mínima

Se define como nutricio ́n enteral mínima o tro ́fica (NEM) a la administracio ́n de leche 
humana o fo ́rmula artificial entera, en cantidades que no tienen consecuencia 
nutricional y es mantenida por varios días, mientras la nutricio ́n parenteral es la 
fuente principal de nutrientes, comenzando desde el primer día de vida. 

Tipo de formulas

Fo ́rmulas de inicio y seguimiento: hay que recordar que durante el 
primer año de vida se deben usar las fo ́rmulas diseñadas para 
lactantes. 

Fo ́rmulas concentradas: cuando es necesario aumentar la 
concentracio ́n de fo ́rmulas del lactante para conseguir mayor 
densidad energe ́tica o proteica. 

Me ́todos de 
administracio ́n de la 
alimentacio ́n enteral

• Nutricio ́n enteral por bolos o intermitente o gavage
• Administracio ́n de volúmenes fraccionados cada 2 o 3 

horas por una jeringa a trave ́s de la sonda por caída sin 
ejercer presio ́n 

• Nutricio ́n enteral continua o gastroclisis continua. 
• Sonda oroga ́strica 
• Sonda nasoga ́strica: 
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Complicaciones 
de la nutrición 
enteral. 

Complicaciones
Obstruccio ́n intestinal. 
Patología sangrante del TGI: esofagitis aguda, malformaciones vasculares 
(angiomas) sangrantes en la mucosa intestinal, úlceras ga ́stricas sangrantes. 

Ventajas de la NE

ü ü Favorece la nutricio ́n y el desarrollo del enterocito.
ü ü Disminuye la permeabilidad de la membrana.
ü ü Favorece la motilidad y las secreciones intestinales.
ü ü Estimula las ce ́lulas GALT (tejido linfoide asociado a la 

mucosaintestinal). 
ü ü Favorece la produccio ́n de inmunoglobulinas secretoras. 
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