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Fallo Intestinal

Es lareduccion de la masa intestinal funcional
por debajo de la cantidad minima necesaria para

la digestion y absorcién de nutrientes y fluidos
adecuados para la supervivenciay el crecimiento

Insuficiencia Intestinal

Reduccion de la funcion de absorcion que no requiere
suplementacion intravenosa para mantener la salud

y / 0 el crecimiento.

Fallo nutricional

Imposibilidad de continuar con la nutricion parenteral
a largo plazo.




<Como retrasar la aparicion del
fallo nutricional ?

Desarrollar herramientas mas precisas para predecir la posibilidad de adaptacion
en las diferentes etiologias de la FI.

En relacion al SIC:
Prevencion primaria: optimizar el abordaje en cuidados neonatales
ej:. gastrosquisis, NEC.

Enmarcar el rol del teduglutide como promotor de la adaptacion en nifios .

Optimizar las técnicas de cirugia de rehabilitacion autologa y ajustar la seleccion
de candidatos.

Microbiota: profundizar la investigacion sobre su rol en la adaptacion.
En trastornos graves de la motilidad (SPOCI ) y diarreas intratables
Avanzar en el diagnostico temprano y mejorar evolucion.



Desafios para los equi e especialistas

Ajustar el funcionamiento de | interdisciplinarios.
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Trasplante: Desafios

El rol del Tx Intestinal en la Fl puede estar cambiando,

pero sigue siendo “la opcion” para pacientes seleccionados.

Las indicaciones actuales de Tx ¢requieren revision?

~ Lograr una derivacion de pacientes oportuna.

» Encontrar las mejores estrategias de trasplante para cada paciente
individual.

» Disminuir la mortalidad en lista .
» Mejorar la sobrevida a largo plazo y minimizar la perdida del injerto.

» Intensificar la investigacion de los mecanismos de desarrollo de
tolerancia.

» Desarrollar herramientas para la deteccidon precoz no invasiva de rechazo
agudo.

» Ajustar el diagnostico de rechazo mediado por ATC
» Mejorar la calidad de vida.



