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En mis años de experiencia en al abordaje nutri-
cional de niños, siempre he considerado el manejo de 
la nutrición enteral como un arte. Por este motivo, he 
tenido la suerte y el enorme placer de coordinar este 
libro de casos clínicos de nutrición pediátrica contando 
con, posiblemente, los mejores artistas del territorio 
nacional.

Cada uno de los casos ha sido especialmente selec-
cionado para que cada autor nos pudiera transmitir de 
forma estructurada el abordaje completo de niños con 
patologías cada vez más complejas en base a su expe-
riencia clínica.

Como en todas las disciplinas artísticas es necesa-
ria una base teórica, pero es especialmente importante 
la maestría de la persona que la lleva a cabo. Y puedo 
asegurar que los autores son maestros en el manejo 
nutricional del paciente pediátrico.

El espectacular avance de la pediatría en los últimos 
años en todos sus campos ha hecho que cada vez sea 
más frecuente la necesidad de soporte nutricional de 
un número creciente de niños con patologías complejas, 
muchas veces en pacientes pluripatológicos, y constan-
temente nos enfrentamos a nuevos pacientes, nuevas 
patologías y nuevos abordajes multidisciplinares que nos 
obligan a poner en práctica nuestra experiencia.

Por otra parte, este tipo de paciente complejo 
tiene una mayor esperanza de vida y nos encontra-
mos de forma habitual ante escenarios no explorados 
previamente en los que se añaden a la enfermedad 
otras situaciones fisiológicas como la pubertad con 
requerimientos nutricionales y vitales adicionales. 
En muchas ocasiones, formaremos parte de equipos 
interdisciplinares en consultas de transición en los que 
será necesario realizar un abordaje distinto al que nor-

malmente enfocamos desde pediatría. Será necesario 
conocer las distintas necesidades nutricionales y los 
productos disponibles en el mercado para el soporte 
nutricional. Este conocimiento puede sernos útil en 
otros pacientes pediátricos con patologías específicas 
en los que los productos de nutrición enteral pediátrica 
no satisfacen nuestras necesidades y, por consiguiente, 
de nuestros pacientes.

Todas estas situaciones, y muchas otras que al lec-
tor pueden ocurrírsele, han sido valoradas en la elabora-
ción de estos casos clínicos que engloban un porcentaje 
significativo de pacientes atendidos en una consulta de 
nutrición pediátrica y son por estos motivos por lo que 
consideramos necesarias publicaciones eminentemente 
prácticas y basadas en la vida real como ante la que se 
enfrentan.

La estructura de los casos clínicos ha querido ajus-
tarse a la actitud terapéutica habitual en nuestra prác-
tica clínica con la presentación de un problema nutri-
cional, una evaluación nutricional completa, un abordaje 
nutricional personalizado basado en la experiencia y la 
evidencia científica y, por último, una valoración de la 
evolución tras la implantación de nuestra estrategia. 
Como verá el lector en algunos de los casos clínicos, la 
complejidad de los casos presentados y la presencia de 
otras situaciones intangibles y no esperables hace que 
en muchas de las ocasiones nuestra decisión, correcta 
desde el punto de vista científico, no tenga un final 
exitoso. Esta situación hace que el “artista” nutricional 
deba reaccionar de forma rápida y ajustada a la situa-
ción variable de la enfermedad con una reevaluación 
adecuada.

Por último, pero de una tremenda importancia, 
quiero agradecer a Fresenius-Kabi su implicación en 
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este proyecto. En la situación actual en la que el mar-
keting y la necesidad de justificar las inversiones se 
antojan imprescindibles, la libertad editorial permitida 
con la posibilidad de incluir casos clínicos en los que no 
pudo utilizarse ninguno de sus productos es de tremenda 
valentía y muy gratificante como editor de esta obra.

Espero que la lectura de este trabajo sea para Uds. 
de la misma utilidad que ha sido para mí y disfruten de 
la misma manera que lo he hecho yo coordinando las 
magníficas aportaciones de los autores. 

			   Ricardo Torres Peral
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