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PROBLEMAS 

GERIATRICOS. 

El envejecimiento poblacional es uno de los grandes 

triunfos de la humanidad, pero también es uno de sus 

mayores retos pero también aplica un aumento de las 

demandas socio sanitario en todos los países.  

Inmovilidad: se define 

como la restricción 

generalmente involuntaria 

en la capacidad de 

transferencia y 

desplazamiento. 

Este síndrome es 

considerado como una vía 

común, a través de la cual 

muchas enfermedades y 

trastornos del adulto mayor 

producen gran discapacidad.  

Los problemas de 

inmovilidad afectan casi al 

20% de los individuos 

mayores de 65 años y un 

50% a partir de los 75 años. 

La etiología de la inmovilidad 

es multifactorial incluyendo 

causas tan diversas como 

enfermedades como; artrosis, 

facturas, osteoarticulares, 

cardiopatía etc. 

Inestabilidad y caídas: se 

define como la precipitación 

repentina al suelo, que se 

produce de forma involuntaria 

y que puede acompañarse o 

no de pérdida de conciencia. 

Epidemiológicamente los 

accidentes son la sexta causa 

de mortalidad en personas 

mayores de 75 años. 

El riesgo es mayor en ancianos 

hospitalizados sobre todo en la 

etapa inmediatamente 

posterior a su ingreso debido a 

su rechazo a una actitud 

sobreprotectora. 

Los factores de riesgo son: 

debilidad muscular, alteraciones 

de la marcha y el equilibrio, 

deterioro de las funciones 

mentales, actividades de la vida 

diaria y poli medicación. 

Las consecuencias son: 

lesiones en la cadera, fémur, 

humero, las muñecas y las 

costillas también la 

posibilidad de un hematoma 

subdural.  

Continencia urinaria: se define 

como la perdida involuntaria de orina, 

su prevalencia aumenta con la edad, 

afectando al 60% de los ancianos 

hospitalizados y al 50% a pt con 

ingresos a instituciones geriátricas. 

Al igual que otros síndromes 

geriátricos. Su etiología es 

multifactorial, causas como: 

infecciones genitourinarias, 

delirio, estados 

confusionales: 

Las consecuencias son; 

infecciones urinarias, ulceras 

cutáneas, caídas, depresión, 

pérdida de autoestima, 

aislamiento social y 

dependencia.  

El tratamiento incluye: ejercicios 

para fortalecer la musculatura del 

suelo pélvico, farmacoterapia y 

procedimientos quirúrgicos. 

Deterioro cognitivo: se define 

como la pérdida o reducción 

temporal o permanente de varias 

funciones mentales superiores.  

Esta incluye cuadros 

definidos como: 

síndrome funcional, 

anemia, alzheimer etc. 

Las consecuencias son: ansiedad, 

depresión, insomnio, caídas, 

inmovilidad, incontinencia, 

aislamiento social, desnutrición, 

alteraciones de conducta etc. 

El tratamiento incluye: 

terapia ocupacional, 

psicofármacos 

(antidepresivos, ansiolíticos, 

inhibidores etc.) 


