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Técnica de nutrición, opción para 
alimentar al paciente que no 
quiere comer por razones 
patológicas o psicológicas. 
Puede utilizar el sistema digestivo. 

Nutrición Enteral. 

CLÍNICO

Opción de alimentar al paciente 
que no puede utilizar el sistema 
digestivo, recibe los alimentos a 
través de la vena central o 
periférica. 

Nutrición Parenteral. 

CLÍNICO

Cuando la nutrición enteral 
permanecerá por un tiempo 
mayor de seis semanas se 
prefieren las ostomías. 

La sonda entra por la 
fosa nasal y llega hasta 
el estómago. 

Nasogástrica. 

La sonda entra Por 
la fosa nasal hasta 
el yeyuno; es muy 
útil para evitar el 
reflujo e impedir la 
broncoaspiración. 

Nasoyeyunal. 

La sonda entra 
directamente al 
estómago por 
endoscopia, 
pueden usarse 
sondas de 
mayor calibre. 

Gastrostomía. 

La sonda va directo al 
yeyuno por medio de 
punción con 
endoscopia o cuando 
se dejó la sonda 
durante la cirugía. 

Yeyunostomía. 

Por deglución alterada debida a trastornos del S.N.C.  
Por trastornos psiquiátricos.  
Por hipercatabolismo. 
Por trastornos digestivos. 
Alimentación postquirúrgica temprana. 
Por desnutrición. 

Indicaciones para 
Alimentación. 

 Complementaria o 
mixta. 

Cubre parcialmente las 
necesidades nutrimentales. 

 Completa. 
Cuando el total de 
nutrimentos se cubre por 
vía enteral. 

La alimentación puede ser: 

Fórmulas para 
Alimentación. 

Homogéneas. 
De baja viscosidad. 
De osmolalidad controlada. 
Con densidad energética entre 0.8 a 2.0 kcal/ml.  
De fácil administración. 
De costo accesible a las condiciones 
socioeconómicas. 


