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Aspectos De Salud Prevalente

se divide en

DESEQUILIBRIO HIDROELECTRICO.

los son

todas
aquellas
alteraciones

electrolitos son
minerales que
normalmente estan
presentes en el
cuerpo.

cada uno

lleva contenido corporal de

una pequefa agua o electrdlitos

carga eléctrica. del cuerpo humano.

uIn

I ool

pEea B fosforo, magnesio.

a mantener los liquidos a las

concentraciones adecuadas.
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se divide en

(INCONTINENCIA FECAL. )

es es
una funcién N Iladpell'dlda -
muy compleja y depende de una PAICld t° |° 2l ole 2 cgpacnn?e Ipara
serie de respuestas a estimulos del |c°.'? r(()jar yolun anartne_ fa |
colon, recto y ano, unas voluntarias EUBIER Cle RS Y MBSk RS
y otras involuntarias.
representa |aI5
alteraciones
emocionales que sufren
un serio problema estos enfermos los llevan
que invalida fisica a la pérdida de su
y socialmente al potencial de desarrollo
enfermo fisico y mental

se ha clasificado como

y por ende

total o parcial

al aislamiento
familiar y social

En el primer caso, la
retencion de gases y
materias fecales sdlidas
o liquidas es imposible

\

en el segundo, el enfermo
puede controlar la expulsion
de heces sdlidas, pero no de
gases y heces liquidas o
semiliquidas
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es

la evacuacién
infrecuente y dificil de las heces, que
se convierte en patologia cuando se
producen menos de tres
evacuaciones semanales o bien dura
mas de tres dias consecutivos.

|
se puede:

presentar estrefimiento
ocasional al cambiar de habitos: viajes,
dietas, toma de medicamentos, estrés,
trastornos emocionales, etc.

puede ser:

duradero o crénico, puede
deberse a una dieta
inadecuada con poca
cantidad de fibra

asi mismo

Escasa ingesta de liquidos,
sedentarismo, abuso de laxantes, la
costumbre de no responder a la
urgencia de defecar, embarazo, edad
avanzada o a una enfermedad. y
materias fecales sélidas
o liquidas es imposible

se puede prevenir:

con ejercicio fisico de un modo
continuado, moderadamente y
trabajando la musculatura abdominal

incorporar:

alimentos ricos en fibra a
la dieta: pan integral, pan de centeno,
verduras y frutas. Esta alimentacion
ayuda a retener agua, con lo que las
heces son més liquidas.

se divide en

( ESTRENIMIENTO Y DIARREA]

es.

Presencia de heces acuosas, poco
compactas y frecuentes, y se
considera una condicion cronica
(continua o prolongada)

las

La diarrea, al igual que el estrefiimiento,

no es una enfermedad, sino un sintoma

de un trastorno cuya gravedad depende
de la causa que lo origine

puede ser:

durante bastante tiempo, suele ser

resultado de muchos factores

Diarrea aguda, de aparicién
repentina, suele durar uno o dos dias.

] diarrea crénica que puede prolongarse

La causa mas comun de diarrea es
una infeccién viral leve que se
resuelve espontdneamente en

cuestion de unos cuantos dias y se

denomina gastroenteritis viral o gripe
estomacal

se debe:

Como medidas generales para el
tratamiento de la diarrea se debe
reponer urgentemente los liquidos y
electrolitos eliminados por las heces

Una rehidratacién a base de agua,
glucosa y electrolitos, y también se
debe instaurar una dieta adecuada.

evitar:

[azt’:car, caramelos o quesos curados)

se reconinienda:

Beber abundantes liquidos, Evitar el
uso de laxantes irritantes para
evitar alteraciones intestinales y no
crear habito.
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se dlvlde en

INMOVILIDAD

se origina por es.

cambios fisiopatolégicos en
maitiples sistemas, condicionados
por el envejecimiento y el desuso

manifesténdose como:

deterioro
funcional con limitacién de la
capacidad de movilizacién.

diferentes aparatos y

sistemas

Sistema musculo esquelético:
disminuye la masa, la fuerza muscular
y la velocidad de contraccién
muscular.

multifactorial y estd determinado
por factores predisponentes
frecuentes en los adultos mayores.

factores que
predisponen al paciente a verse
afectado por el sindrome son:

Falta de fuerza o debilidad (desnutricion,
disionias, Anemia, sarcopenia), rigidez
(artrosis), Dolor, Alteraciones del

(depresion, demencia, delirium).
que lo origine

genera alteraciones en los
diferentes aparatos y
determinando complicaciones

Sistema respiratorio: disminuye la
elasticidad de la pared torédcica y del

pulmén

Sistema nervioso: disminuye la

los reflejos

e
cardiaco

las consecuencias son:

Sistema cardiovascular: disminuye la
reserva para el ejercicio
de

como
del gasto

que muchas veces son las que terminan
con la vida del paciente

A nivel muscular Pérdida de
fuerza muscular, calculada en

un 20% semanal.

A nivel osteoarticular Se produce
fibrosis y anquilosis de las
articulaciones limitando la

movilidad.

A nivel del aparato digestivo Aumenta
el riesgo de RGE favorecido muchas
veces por una postura inadecuada en
la cama.

[

A nivel respiratorio Se produce una
i6n de la dinami pi ia




