METODOLOGIA
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CONCLUSIONES

Nuestros pacientes no estdn recibiendo la cantidad de NE prescrita.

La dieta prescrita, es inferior a los requerimientos estandar.

Nuestro protocolo necesita revision y un mejor control por parte de los profesionales, en el manejo de la dieta
enteral

Manejo del residuo géstrico

Algoritmo para valoracién de residuo gastrico (VRG)




