NUTRICION ENTERAL: INDICACIONES, ViAS DE

ACCESO, MONITORIZACION Y COMPLICACIONES

Introduccion

La mutricicn anteral {NE) consiste en ks administracidn de nutrientes en el tubo digestivo utilizando

habituatments fdrmulas quimizameante delinidas elaboradas por la industaa farmscéutica; en general se

admintatran & travéa de una sonda.

Es &l tratamiento médico nutricional de eleccion para equelios pacientes gue pese a no poder
emplear |a via orzl no presentan fallo intestinal por taner mdttiples ventajas frentes & la nutricicn

parenleral,

Indicaciones y contraindicaciones

La NE asta indicada en las siuacicres & las que un paciente precise tratamiento nutricional (tenga
desmutricion o 856 én riesgo de desnutrician) ¥ no pueda aleanzar sus requarnmisnics nutricionales por
wia oral durante mas de 5-7 dias, sempre y cuando mantenga una luncidn intestinal adecuadsa para la
absorcion de los nutrientes ¥ no exista une contraindicacidn para of emplec del tracto digestivo.
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Meétodos de administracion
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No olvides...

1. La NE e &l tratamisnto nutricional de eleccian en os pacientes dque no alcantan requerimisntods nuinclonaes
por via oral tras modificeckones dietéticas y suplementachin nutricions] oral

2. Balvo gue exiata una contraindicachn absoluta v permanente para 1a MNE, 38 debe intentar su tratamisnto
durante &l gegumisnto

3, El tipe de sonda y acceso sa determina en funcion de la duracidn prevista del tralamisnto con NE v da la
assencia de patologia anaddmica o funcional gAstrica que condicions vaciamisnio anormal o refiujo,

4. Es necesario un seguimiento v monitorizacidn pars detectar (as principales complicaciones agocisdas,



