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Terapia Nutricional en Pacientes con
Accidente Cerebrovascular
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Pacientes con ACV en estadio subagudo o cronico que concurren ala consultacon SNG o
gastrostomia, podrian continuar con la misma via de alimentacion hasta completar la
reevaluacion deglutoriay nutricional.




CAMBIO DE VIA DE ALIMENTACION
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Periodo agudo o
0 Cronico

N

Realizar

Videofluoroscopia

Siindican que el paciente puede
recibir alimentos semisdlidos de
manera segura

Considerar la transicion
alavoO
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@ Se recupera la funcion deglutoria.
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®E| paciente no presenta alteraciones de la conciencia.

SIGLAS:

ACV, accidente cerebro vascular; SNG, sonda nasogéastrica; PEG, gastrostomia percutanea; SNY, sonda nasoyeyunal; Gl, gastroint
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Periodo de transicion: alimentacion
enteral de manera ciclica nocturna
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PROGRESAR A MEDIDA QUE MEJORA FUNCION
DEGLUTORIA SIN RIESGO DE ASPIRACION.
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