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NUTRICION ENTERAL

Tiro de alimentacion que
se administra por el
aparato  digestivo en
forma de liquido

ViAS DE ACCESO

NUTRICION ENTERAL
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PARA QUE
PACIENTES SE DA

= Paciente desnutrido que no va a poder comer en un periodo de
tiempo > 5-7 dias y tiene una minima capacidad funcional absorti-
va del intestino delgado.

— Paciente normonutrido que no va a poder comer en un peniodo de
tiempo > 7-9 dias y tiene una minima capacidad funcional absorti-
vadel ntestino delgado.

— Pacientes en fase de adaptacién de un sindrome de mtestino corto

— Pacientes en seguimiento por agresion quinirgica, trauma o gran
quemado

SUPERIOR A 6 SEMANAS

s
PERIODOS
QUE SE DA

>7diasa9

N

VENTAJARS

Ventajas de la Nutricion Enteral
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FORMAS DE,
ADMINISTRACION

1. Adminisiracion Intermitente

— Mediante jennga (infusion gistrica de voliumenes no superiores a
300-500 ce a 20 ml‘minuto, repitiendo la operacion entre 5 2 8
veces /dia dependiendo del volumen total a infundir)

— Mediante sistema de gravedad (infusicn gdstrica de volimenes de

unos 500 ce en 3-6 horas, repitiendo la operacion 3-4 veces/dia

dependiendo del volumen total a mfundir)

Mediante bomba de infusion (infusi6n gastrica o yeyunal permi-

tiendo regular estrictamente el ritmo de infusién).

. Administracion Continua

— Mediante sistemas de gravedad (admimstrar a estémago la formu-
la elegida sin interTupeidn por un periodo determunado 12-16-24 h,
1itil en los pacientes desnutridos o en riesgo en los que se sospeche
problemas de tolerancia)

Mediante bombas de infusién (siempre que se adnunistre una for-
mula a intestino delgado y en ocasiones a estdmago cuando sea
imprescindible controlar el ritmo de mfusién)
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COMPLICACIONES

1. Mecinicas:
- Lesiones por deciibito (nasal, estoma de gastrostomia o yeyu-
nostomia).
— Obstruceidn de la sonda
- Desplazanuento de la sonda
= Salida de la NE a través de la ostomia
2. Gastrointestinales:

- Regurgitacién y vémuitos.

— Diamea.

- Estrefimiento

- Penumatosis intestinal y necrosis yeyunal

3. Metabalics
= Alteraciones hidroelectroliticas
— Hiperglucermia

- Sindrome de realimentacidn.




NUTRICION PARENTERAL

Nutricién Parenteral
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COMPLICACIONES

. Complicaciones técnicas asociadas al acceso
vascular
{Ubicacién y mantenimiento del catéter Venoso
central)
Complicaciones metabdlicas.
Complicaciones hepato - biliares
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