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Manejo de sonda y residuos gástricos

• Evaluación residuos = estándar con poca  evidencia.
– 97% American Association of Critical-Care Nurses

• Relacionado con: intolerancia alimentaria, riesgo de 
aspiración y NAVM, signo precoz de NEC.

• Evidencia escasa y de muy baja calidad indica que 
medición de residuos mejoraría outcomes y su 
omisión provocaría daño.
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• No existe evidencia que los residuos gástricos 
aumentados indiquen intolerancia.
– Shulman et al, estudio prospectivo 50 prematuros, no 

encontró asociación entre intolerancia y residuos > 50% 
y/o 2ml/k. 

• Variación en definición de residuos elevados, 
volumen aspirado, posición y técnica. 

• Torraza et al, estudio randomizado 61 prematuros 
encontró que RN en los que no se miden residuos 
llegan a 150 cc/k 6 días antes.

Manejo de sonda y residuos gástricos
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Objetivo: efecto de no considerar residuos gástricos para avance enteral. 

Diseño: ECR no ciego, RNPT 1500-2000 g alimentados por sonda, enrolados 
primeras 48h. Exclusión MFC mayores, patología quirúrgica, asfixia, peso <p3. 

- Intervención: aspiración 0.5 ml (posición y descartar residuos              
hemorrágicos). 
Medir volumen sólo si son sanguinolentos, hay vómitos o 
alteraciones en examen abdominal. 

- Control: medición previo a cada alimentación y avance basado en 
volumen de residuos. 

Outcomes: - Tiempo en llegar a 120 cc/k. 
- 2arios: tiempo de recuperación PN, episodios de 
interrupción de alimentaciones, LOS y NEC.

J Pediatr. 2018 Sep;200:79-83.e1
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GRUPO ESTUDIO

GRUPO CONTROL
* abdomen anormal: sensible, 
ausencia RHA, cambio color.
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Resultados
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Conclusiones
• Si bien no hubo diferencias en los outcomes, la no

medición de residuos es una práctica posible en PT 
1500-2000 gr.

• No habría evidencia que apoye la medición de residuos 
gástricos para prevenir NEC o intolerancia alimentaria.

• No habrían beneficios, el procedimiento consume tiempo 
y no existe consenso en el volumen para considerarlos 
significativos.
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Objetivo: efecto de omitir evaluación de residuos pre prandiales en 
outcomes nutricionales de VLBW.

Diseño: ECR no ciego, ≤ 32 semanas y ≤ 1250 gr, enrolados primeras 
72h y 24h desde inicio de alimentación. 
Exclusión: anomalías cromosómicas o congénitas (CC, GI). Se retiran 
del estudio si NEC o SIP.

- No residuos: NO medición de residuos gástricos pre 
prandiales.  
(no se realiza aspiración gástrica para comprobar posición de 
sonda)

- Residuos: medición de residuos gástricos pre prandiales.

JAMA Pediatr. 2019;173(6):534-543.
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• Outcomes: 

- Avance de volumen enteral semanal hasta las 6 semanas. 

- 2arios: 
• días en llegar a 120 ml/k
• horas de ALPAR
• horas de CVC
• PNALD (BD y FA) y EMOP
• índices de crecimiento (peso, talla, CC)
• días de hospitalización
• evidencia de intolerancia alimentaria
• sepsis tardía sospechada o comprobada
• NEC II
• riesgo de aspiración y NAVM
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Incremento semanal promedio 17.9 ml/k/d vs 20.7 ml/k/d

No aumenta:

• Neumonía asociada a VM

• Enterocolitis Necrotizante

• Sepsis tardía 

• Mortalidad

Resultados



INDISA - NEORED
Un Nuevo Concepto en Medicina Perinatal

• Mejor incremento de peso en grupo No residuos (sin 
diferencia en talla y CC).

• Menos episodios de distensión abdominal y menos Rx
en grupo No residuos.

• Sin diferencias en días de apoyo ventilatorio, DBP, 
PNALD ni EMOP.

• Al ajustar por edad gestacional el grupo No residuos 
se va de alta 8 días antes.

Resultados
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Conclusiones
• No medir residuos permite considerable mayor aporte de volumen 

enteral, sin aumento en outcomes adversos.

• Medir residuos pre prandiales sería una práctica innecesaria y 
disminuye el aporte nutricional en prematuros extremos.

• Limitar la evaluación de residuos sólo a pacientes con síntomas GI 
(distensión, sensibilidad, vómitos, rectorragia o deterioro clínico) 
mejoraría la nutrición de estos pacientes.
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• Objetivo: inyección de aire previo a Rx , 
mejora evaluación de posición.

• Métodos: observacional prospectivo, 153 
Rx de 105 RN. 

- 5 ml aire en RNPT y 10 ml RNT previo a 
Rx Abd AP  vs grupo control (n=381).

Arch Dis Child Fetal Neonatal Ed. 2013 Jan;98(1):F78-80. 
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• Posición exacta fue posible 
en 95% (estudio) vs 78% 
(control).

• 50% de las Rx muestra 
posición incorrecta. 

-65% curvatura mayor o 
píloro 
- 8% en esófago.

• Sin efectos adversos 
reportados por la inyección 
de aire. indefinida
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Resumen
• No existe evidencia que apoye la medición de residuos 

gástricos para prevenir NEC o intolerancia alimentaria.

• La no medición de residuos no aumenta NAVM, NEC, 
sepsis tardía ni mortalidad. 

• Se logra considerablemente mayor volumen enteral y 
se disminuyen  los días de hospitalización.



INDISA - NEORED
Un Nuevo Concepto en Medicina Perinatal

Resumen
• La medición de residuos consume tiempo y no existe 

consenso en el volumen para considerarlos 
significativos.

• Se debería limitar la evaluación de residuos sólo a 
pacientes con síntomas GI : 
– Distensión
– Sensibilidad
– Vómitos
– Rectorragia
– Deterioro clínico



INDISA - NEORED
Un Nuevo Concepto en Medicina Perinatal



INDISA - NEORED
Un Nuevo Concepto en Medicina Perinatal

Propuestas
• No medir residuos pre prandiales de forma 

rutinaria durante período de inicio de 
alimentación enteral y hasta lograr volumen 
completo.

• Medir residuos en caso de : síntomas 
gastrointestinales como distensión, sensibilidad, 
vómitos, rectorragia o deterioro clínico, y luego 
de evaluación médica.
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Propuestas
• Medir residuos en pacientes con las siguientes 

patologías quirúrgicas: enterocolitis 
necrotizante, obstrucción intestinal, malrotación 
vólvulo, defectos de pared abdominal.

• Estandarizar y verificar siempre mediante Rx
posición adecuada de sonda gástrica.


