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Gastrointes
tinales 



Nutrición en la cirugía del
esófago y del estómago

Estomago  e intestino delgado 

Intestino delgado 

Anatomía 

Se divide en
duodeno yeyuno e

íleon 

El duodeno, Se
extiende desde el

esfínter pancriatico
del estomago,

envuelve la cabeza
del pancreas 

El yeyuno,
Comienza en el

ángulo
duodenoyeyunañ y
se encuentra en el
cuadrante superior

izquierdo del
abdomen 

El íleon, Se
encuentra en el

cuadrante inferior
derecho del
abdomen 

Los pacientes con cancer de la cavidad
oral, faringe o el estomago en ocasiones

presentan problemas nutricionales y
odinofagia o disfagia secundarias a la

masa tumoral, obstrucciones,
infeccciones y úlceras orales 

Loa deficits nutricionales pueden
agravarse por el tratamiento, que
habitualmente supone resección

quirúrgica, radiación o quimioterapia 

Resección 
quirúrgica 

Radiación Quimioterapia 

Extracción de
tejido del cuerpo

mediante un
bisturí (cuchillo
afilado), láser u

otro instrumento
cortante. 

La radioterapia se
usa para tratar el

cáncer y aliviar los
síntomas del

cáncer. 

El término quimioterapia se
utiliza para referirse a los

medicamentos para
combatir el cáncer. La
quimioterapia se puede
utilizar para: Curar el

cáncer. Disminuir el cáncer.

Nutricion en la cirugía del 
estomago 

Manejo operatorio

Se recomienda iniciar con el
proceso 2 semanas previas a

la cirugía si el paciente
maneja su glicemia en

valores normales 

Si el paciente no tiene un
buen manejo de la glicemia

iniciar un plan de
alimentación de 3_6 meses
con el objetivo del control

glicemico, con una
restricción de 500 kcals y 0.8

mg proteína por kilo de
peso.

Manejo post-operatorio 

El objetivo del abordaje
nutricional Lugo de una

cirugía metabólica es
brindar la energía y los

nutrientes necesarios para
favorecer el proceso de

cicatrización, minimizar el
estrés en los sitios de la
anastomosis y brindarle
tiempo al cuerpo para
adaptarse a los nuevos

patrones de alimentación 

FASE- LIQUIDOS CLAROS Fase de Líquidos Completos Fase de Dieta Blanda

La fase de líquidos claros es el primer paso en la dieta
post-cirugía, iniciada cuando el paciente tolera agua.
Su objetivo es proporcionar líquidos y electrolitos,

evitando azúcares y limitando la energía para
favorecer la cicatrización y restablecer la actividad

gastrointestinal. Incluye líquidos a temperatura
ambiente con mínima cantidad de residuo gástrico.

Esta dieta es nutricionalmente inadecuada y no debe
prolongarse más de 24-48 horas sin un suplemento

nutricional sin azúcar.

La fase de líquidos completos se inicia del 3º al 13º día
después de la cirugía, una vez que se toleran los

líquidos claros. Incluye líquidos que fluyen fácilmente
a través de un colador, con más textura y ligeramente
más residuo gástrico que la dieta de líquidos claros.
Esta dieta puede proporcionar calorías y nutrientes

más cercanos a las necesidades del paciente,
especialmente si se añaden suplementos proteicos,

como 1 oz (30 cc) de suplemento líquido o 3 medidas
de polvo en bebidas como leche o yogurt.

La fase de dieta blanda se recomienda del día 25 al 42
después de la cirugía y puede mantenerse por 2-4

semanas según la tolerancia del paciente. Esta dieta
incluye alimentos suaves, sin trozos grandes,

comenzando con texturas modificadas que requieren
poca masticación. Se permiten carnes procesadas o
finamente picadas, mientras que se deben limitar

alimentos almidonados como pan, maíz, pasta y arroz,
ya que no son fácilmente tolerados.

Fase de Dieta Regular

A partir del día 25, después de la 6ª semana de cirugía,
se puede reintroducir una variedad de alimentos a la
dieta. Se recomienda comenzar con alimentos suaves
antes de introducir sólidos, como vegetales cocidos

antes de los crudos. Es importante consumir al menos
2 onzas (¼ - ½ taza) de alimentos ricos en proteína en
cada comida, priorizando estos alimentos. Se busca un

consumo diario de 60 gramos de proteína para
mujeres y 70 gramos para hombres, y se pueden usar
suplementos si no se alcanza la cantidad necesaria.

Patologías 

Hernia 

Una hernia de hiato o hiatal
se produce cuando la zona

superior del estomago
sobresale a través de una
abertura existente en el

diafragma 

Gastritis 

Es una inflamación crónica
o aguda de la mucosa

estomal 

Puede tener causas exógenas
y endogenas 

Diagnóstico 

Histologías 
Endoscopia 

Cancer 

El cáncer de intestino
delgado es un tipo de cáncer

que comienza como una
proliferación de células en el

intestino delgado

Síntomas 

Dolor abdominal.
Color amarillento en la piel y
en la parte blanca de los ojos,

llamado ictericia.
Sensación de mucha debilidad

o cansancio.
Náuseas.
Vómitos.

Pérdida de peso involuntaria.
Sangre en las heces, que puede
tener un aspecto rojo o negro.

Diarrea acuosa.

Nutrición en la  pancreatitis crónica 

El termino pancreatitis se aplica a la inflamación del
pancreas y se caracteriza por el edema, el exudado

celular y la necrosis grasa 

Clasificación 

Como aguda o crónica, en esta ulmima forma, el
alcance de la destruccion pancreatica es tal que

provoca una importante disminución de las funciones 

Pancreatitis aguda 

El dolor asociado a la pancreatitis aguda (PA) se
relaciona, en parte con los mecanismos de secreción de

las enzimas pancreaticas y la bilis 

Durante los episodios agudos, se puprime la
alimentación por via oral y se mantienen la

hidratación por via intravenosa 

Nutricion en la insuficiencia hepatica y en la colestasis  

Las hepatopatias pueden ser agudas o crónicas y
hereditarias o adquiridas 

Las proteínas normalmente ayudan a la reparación del
tejido corporal. También previenen la acumulación de

grasa y daño a las células hepáticas.
En personas con hígados muy dañados, las proteínas

no se procesan apropiadamente. Los productos
residuales se pueden acumular y afectar el cerebro.

Recomendaciones 

Reducir la cantidad de proteína animal que consume. Esto le ayudará a reducir la
acumulación de productos de desecho tóxicos.

Aumentar su ingesta de carbohidratos para que sea proporcional a la cantidad de
proteína que consume.

Comer frutas y vegetales, así como proteína magra como leguminosas, pollo y pescado.
Evite los mariscos crudos debido al riesgo de hepatitis A.

Tomar vitaminas y medicamentos recetados por el proveedor de atención médica para
hemograma bajo, problemas neurológicos o problemas nutricionales a raíz de la

enfermedad hepática.

https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/002467.htm
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/002469.htm
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000560.htm
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000593.htm
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