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Características nutricionales del 
niño

• Requerimientos elevados
• Variabilidad de requerimientos
• Organismo en fase de maduración
• Equilibrio térmico inestable
• Vulnerabilidad nutricional



El aparato digestivo del niño
• BOCA.-
• Dentición 
• Saliva
• Masticación
• Lipasa lingual
• Deglución
• Succión:

– Patrón inicial
– Patrón de succión inmadura
– Patrón de succión madura



El aparato digestivo del niño

• ESOFAGO
• Motilidad
• Barrera anti reflujo

– EEI
– Longitud intraabdominal
– Relajación post-prandial
– Posición







Importancia del problema
•

 
Recién nacidos: 50% regurgitan 2 veces al día

•
 

De 1 a 4 meses: síntomas por RGE son más frecuentes

•
 

A los 10 meses: 40-50% síntomas desaparecen espontáneamente

•
 

A los 18 meses: 60-80% síntomas desaparecen espontáneamente
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1. Prematuros con patología pulmonar crónica : 20% tienen RGE

2. Niños con problemas respiratorios: 40% tienen ERGE

3. Prevalencia estimada de RGE anormal en niños : 8-20% 
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Dennison BA. Pediatrics 1988; 64-68 (ampliado)



Importancia del problema
•

 
Recién nacidos de ALTO RIESGO: aumento de morbilidad por 

apnea, bradicardia, regurgitación, estridor, aspiración aguda, 
enfermedad pulmonar crónica, trastornos de la deglución 

•
 

Muerte súbita del lactante: ¿aspiración relacionada al RGE 
como factor contribuyente, o defectos de la “autoresusitación”?. 

•
 

Fisiopatología NO extrapolable del adulto: desconocimiento (en 
recién nacidos) de coordinación deglución-respiración, 
aclaramiento faríngeo de líquidos. 

•
 

Cambios progresivos propios de la infancia: dieta, postura, 
estructuras anatómicas (cara, vía respiratoria y digestiva). 
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1ª barrera: E.E.I., Motilidad esofágica y E.E.S.

Mecanismos de protección y adaptación

¿Qué ocurre cuando el reflujo asciende hacia área ORL y VRS? ¿Qué ocurre cuando el reflujo asciende hacia área ORL y VRS? 

Lo más frecuente en ERGE: R.T.E.E.I.
Muy infrecuente: hipotensión.
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Adultos: estimulación faríngea o esofágica 
desencadena mecanismos de protección

Necesario realizar más estudios (en RN)
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Jadcherla SR, Shaker R. Pediatr Res 2000; 47: 404A

2ª barrera: MECANISMOS REFLEJOS

Disminuyen el riesgo de aspiración de líquidos a VR:
APNEA  - DEGLUCIÓN - TOS  - CIERRE DE LA LARINGE
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Aparato digestivo del niño

• Estómago
• Motilidad
• Vaciamiento: regulación
• Secreción ácida
• Gastrina
• Pepsina
• Factor intrínseco: pinocitosis



Aparato digestivo del niño

• PANCREAS
• Arquitectura
• Amilasa
• Lipasa
• Fosfolipasa
• Enzimas proteolíticos:proenzimas
• Enteroquinasa intestinal
• Ribonucleasa y desoxirribonucleasa



Aparato digestivo del niño

• SECRECION BILIAR
• Acidos biliares:
• Cólico y quenodeoxicólico;
• Deoxicólico y litocólico
• Pool de sales biliares: concentración 

micelar crítica.
• Circulación enterohepática
• Conjugación: taurina



Aparato digestivo del niño

• Función absortiva
• Enterocito: glicocálix
• Sacarasa isomaltasa
• Trehalasa, maltasas
• Lactasa: aparición más tardía
• Oligopeptidasas
• Enteroquinasa
• Transportadores



Homocisteina
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Características de la función 
renal del lactante pequeño

• Función glomerular 
reducida

• Disminución de la 
función tubular

• Escasa capacidad de 
concentración



Función renal del lactante
• Menor capacidad de filtración 

glomerular
• Baja excreción de fosfatos
• Escasa capacidad de 

concentración
• Respuesta lenta a la ADH
• Poca capacidad de reabsorber 

bicarbonatos 



SOBRAN LAS PALABRAS.......



Características de la flora 
intestinal

• Complejo ecosistema con 400 especies 
diferentes

• Predominio de anaerobios
• Regulación estricta por competencias
• Desarrollo lento y gradual
• Características diferentes en recién 

nacidos



MICROFLORA CÓLICA
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Evolución de la flora 
intestinal
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El predominio de  
bifidobacterias en el intestino 
del lactante amamantado ejerce 
efectos positivos para la salud



Factores bifidógenos de la leche 
materna

• N acetil glucosamina

• Lactoferrina

• Galactosa

• Otros oligosacáridos



BACTERIAS EN LECHE HUMANA







GRACIAS POR SU ATENCION
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