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Resumen

Introduccion: Lanutricién enteral (NE) es el tratamiento nutricional adecuado si €l paciente no puede cubrir
sus necesidades nutricionales por viaoral. Cuando la anatomia y/o funcion géstrica se ven alteradas, es
necesarialainfusion pospilorica de NE para cubrir los requerimientos nutricionales. El objetivo del estudio
es analizar |os datos de los pacientes que han recibido NE pospil érica val orados en 2023.

Métodos: Se realiza analisis descriptivo de datos epidemiol 6gicos, diagndstico, motivo de NE, tipo de sonda,
formula de NE utilizada.

Resultados: Los datos corresponden a diez pacientes, cuatro de ellos mujeres, con una edad media de 59
anos. Las patologias que motivaron la NE fueron: 6 pacientes con tumores gastrointestinal es: tres por
complicaciones posquirurgicas, dos por estenosisy uno de ellos por desnutricion relacionada con la
enfermedad (DRE) grave. 2 pacientes con disfagias neurégenas. uno con paraisis cerebral de lainfancia con
reflujo gastroesofagico y uno con disautonomia por dafio de barorreceptor post radioterapia. 1 paciente con
hipoglucemias reactivas post-bypass gastrico. 1 paciente con carcinoma escamoso de laringe con fistula
gastroesoféagica. En 4 de los pacientes se opto por lainfusion ayeyuno tras un primer intento de NE anivel
gastrico que fue mal tolerado. Las sondas utilizadas fueron: 40% yeyunocath, 40% sondas de
gastroyeyunostomiay 20% sondas nasoyeyunales. El tipo de formula prescrita fue poliméricaen el 80% de
los pacientes (70% hipercal 6rica hiperproteica -20% con aporte de fibra). En € 60% de |os pacientes se
requirié un cambio de férmula de NE para poder cubrir requerimientosy asegurar una adecuada tolerancia.

Conclusiones: Las complicaciones secundarias a tumores gastrointestinal es han sido la causa fundamental de
NE pospilérica. Las formulas poliméricas, hiperproteicas e hipercal 6ricas son adecuadas parainfundir laNE
en el menor tiempo posible, 1o que ayudar a preservar la calidad de vida de |os pacientes.
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