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SINDROME
GERIATRICO

DETERIORO
COGNITIVO

INMOVILIDAD

SINDROME
GERIATRICO

DETERIORO
COGNITIVO

CRITERIOS
DIAGNOSTICOS

EVALUACION DE
DETERIORO

INMOVILIDAD, ULCERAS POR PRESION, DEMENCIAY
CONFUSION, DEPRESION, CAIDAS Y TRASTORNO DE LA
MARCHA, DESNUTRCION, INCONTINENCIA, INSUFICIENCIA

SENSORIAL, INFAUSTO (SITUACION DE ENFERMEDAD
— TFRMINAI)

EN AUSENCIA DE ENFERMEDAD NEUROLOGICA O
SISTEMICA EL ANCIANO PRESENTA UNA RESTRICCION

- PEQUENA EN EL AREA, COGNITIVA DETERIORANDOSE 1RO
LAS HABILIDADES VISUOESPACIALES DE CALCULO Y DE
APRENDIZAIJE.

-FALLOS DE MEMORIA

- AUSENCIA DE CRITERIOS DIAGNOSTICOS DE DEMENCIA

AUSENCIA DE DEFECTOS FUNCIONALES RELEVANTES EN
ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA

MEMORIA: SE AFECTA LA MEMORIA DE TRABAJO, EPISODICA Y DE
RECUERDO LIBRE

LENGUAIJE: SE DETERIORA LA DENOMINACION Y DISMINUYE LA

- FLUENCIA VERBAL.

INMOVILIDAD ==

RAZONAMIENTO: CAPACIDAD DE RESOLVER PROBLEMAS Y LA
VELOCIDAD DE PROCESADO DE LA INFORMACION DECLINAN LA
EDAD

g—
DEFINICION: CONJUNTO DE SINTOMAS, FISICOS, PSIQUICOS Y
METABOLICO QUE RESULTAN DE LA DESCOMPENSACION DEL PRECARIO
EQUILIBRIO DEL ANCIANO POR SOLO EL HECHO DE HABER
INTERRUMPIDO O DISMINUIDO SUS ACTIVIDADES COTIDIANAS.

CAUSAS .

DOLOR Y RIGIDEZ: ARTROSIS, OSTEOPORQOSIS, METASTASIS,
TRAUMATISMO CON O SIN FRACTURA, PROBLEMAS DE LOS PIES.

CAUSAS NUEROLOGICAS: PARKINSON, ACV, NEUROPATIAS

DEBILIDAD: ANEMIA , TRASTORNOS DEL METABOLISMO DEL CALCIO,
HIPOTIROIDISMO, HIPERTIROIDISMO.







