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Capacidades adquiridas: Al finalizar el articulo, los lectores podran:

a. Conocer los pardmetros de evaluaciéon nutricional en los pacientes lactantes con diagnostico
de EHI, SOB persistente y desnutricién crénica.

b. Indicar el tipo de Tratamiento dietoterapéutico en lactantes con diagnostico de EHI, SOB
persistente y desnutricién crénica.

C. Sustentar la importancia de asegurar un buen estado de nutricién en los lactantes con
diagnoéstico de EHI, SOB persistente y desnutricion crénica.

Palabras claves: EHI, SOB persistente, desnutricion cronica, intervencion nutricional, medidas
antropométricas

Presentacion del Caso

Paciente de sexo masculino con 6 meses de edad del servicio de Medicina Pediatrica | del
Hospital Nacional Daniel A. Sanchez Carrion (HNDAC). Nacido de 38 semanas por parto
eutdcico; de madre primigesta. Neonato nace con asfixia perinatal grado Ill; APGAR, 1 al
min, 4 alos 5 miny 4 alos 10 min y 4 a los 20 min por ingesta de meconio y liquido
amniético. Antecedente Materno: madre de 18 afios de edad con cuadro de anemia leve
durante el embarazo, fallecida post parto por presentar atonia intrauterina. El diagnéstico
médico a la evaluacién fue de Encefalopatia hipoxica isquémica (EHI), sindrome obstructivo
bronquial (SOB) persistente y retardo en el crecimiento.



