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PROBLEMAS GERIATRICOS
DE MAYOR REPERCUSION

Alteraciones Bucales

El adecuado control del insomnio y de la excesiva
actividad nocturna que suelen producirse en las fases
avanzadas de las demencias tiene una importante
repercusion social.

Las principales causas: las alteraciones del suefio
relacionadas con otras enfermedades que afectan a
este grupo de edad y sus correspondientes
tratamientos, los trastornos primarios del suefio y la
combinacidn de varios de estos factores.

En el sexo femenino se reporté el mayor
numero de cambios bucales y se evidencid
una relacién directa entre las alteraciones
sistémicas y los cambios bucales, dentro de
los cuales el grupo de pacientes diabéticos
fue el mas afectado.

Alteraciones sensoriales

Principales trastornos en los ancianos: sindrome de
apneas-hipopneas del suefio, movimientos periddicos
de las piernas durante el suefio, insomnio, sindrome
de la fase adelantada del suefio, trastorno de la
conducta del suefio REM.

Los cambios morfolégicos y funcionales que tienen
lugar en la cavidad bucal con la edad, forman parte
del envejecimiento general del organismo,

conociéndose que un numero importante de ancianos
presenta enfermedades en los tejidos de sostén y en
el anarato estomatognatico en general.

Los trastornos del suefio también pueden encontrase
en el contexto de una demencia vascular.

La valoracion del paciente geriatrico debe de incluir 5
aspectos fundamentales: salud fisica, salud mental,
nivel socioeconémico, circunstancia del ambiente y
estado funcional.

Los cambios bucales descritos pueden estar

Si es necesaria la medicacidn, los sedantes antidepresivos tales
como trazodona, pueden ser efectivos para inducir el suefio en la
EA, pero los hipnéticos anticolinérgicos deberian evitarse.
Alternativamente, los hipndticos, sedantes nobenzodiazepinicos,
tales como zolpidem o zaleplon, pueden ser de utilidad. El
insomnio secundario al tratamiento con inhibidores de la
acetilcolinesterasa puede tratar de modificarse administrando la

dosis por la mafiana.

presentes o no durante el envejecimiento,
lo que depende de diversos factores
genéticos: hereditarios y organicos y
ambientales, nutricionales, econdmicos y
sociales.

Entre las enfermedades sistémicas se
encuentran las enfermedades
cerebrovasculares que producen disfagia,

atrofia muscular y sangramientos.

olanzapina, clozapina, risperidona, zisapridona).

Los farmacos efectivos para el insomnio primario incluyen
trazodona, melatonina y neurolépticos atipicos (quetiapina, infecciones.

La diabetes mellitus predispone a las




