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Incontinencia fecal 

respuestas a estímulos del colon, 

recto y ano, unas voluntarias y otras 

involuntarias. 

pérdida parcial o total de la 

capacidad para controlar 

voluntariamente la expulsión de 

gases y materias fecales. 

Definición 

Clasificación  

Total, o Parcial  

Mayor o Menor  

Fisiología  

Proceso complejo  

Serie de eventos:  

• Consistencia  

• Volumen 

• Velocidad de la 

materia fecal  

• Sensibilidad 

• Distensibilidad  

 

Etiología  

consecuencia de la alteración 

de uno o más de los 

mecanismos que normalmente 

aseguran la continencia 

Clasificación 

• Idiopática 

• Traumática 

• Neurológica 

• Congénita  

Tratamiento 

Tratamiento idóneo para 

cada caso  

Tratamiento medico 

Manejo intestinal  

Retroalimentación anal  

Cambios en el habito intestinal  

Medicamentos  

Medidas generales  

Ejercicios de contracción esfinteriana  



 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Estreñimiento y diarrea 

Trastornó intestinal  

Fusión del sistema nervio 

gastrointestinal  

Sistema nervioso  

Sistema nervioso entérico   

El cuerpo no puede 

absorber los alimentos 

Motilidad gastrointestinal  

• Deglución  

• Digestión 

mecánica  

• Vaciamiento del 

estomago 

Células musculares lisas 

Fásicas  

• De corta duración  

• Mas o menos 

rítmicas  

Tónicas  

• De larga duración 

  

Contracciones 

peristálticas  

• Contracciones 

físicas de los 

músculos 

circulantes  

Los fármacos  

Pueden estimular o inhibir 

la motilidad intestinal  

Abuso de laxantes  

Contraindicado  

Causa dependencia  

Deshidratación excesiva  

No tomarse para alivio de 

dolor  

Diarrea  

Heces acuosas  

Poco compactas y 

frecuentes  

Generalmente leve  

Aparecen en 

epidemias 

pequeñas  

Diarrea del viajero  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Enfermedades  

Síndrome de mala 

absorción  

Enfermedad intestinal 

inflamatoria  

Síndrome del intestino 

irritable  

Inmunodeficiencia  

Otras causas  

Trastornos nerviosos 

como la neuropatía 

autónoma 

Síndrome carcinoide  

Posterior a una 

gastrectomía  

Dosis altas de 

radioterapia 

La dosis puede ser aguda 

o crónica  

Estreñimiento  

Evacuación infrecuente y 

difícil de las heces  

Se presenta estreñimiento 

en ocasional al cambio de 

hábitos  

• Viajes  

• Dietas 

• Toma de 

medicamentos  

• Estrés  

• Trastornos 

emocionales  

Prevención  

• Realizar ejercicio  

• Alimentos ricos en 

fibra  

• Beber abundantes 

líquidos 

• Comer despacio y 

a la hora regular  

• Educar al intestino  

• No reprimirlo  

• Evitar el uso de 

laxantes    



 

 

 

Inmovilidad y caídas consecuentes  

Síndrome de inmovilidad  

Cambios fisiopatológicos en 

múltiples sistemas  

Envejecimiento y desuso 

Deterioro funcional  

Factores predisponentes  

• Anemia  

• Dolor  

• Alteraciones del 

equilibrio 

• Trastornos 

mentales  

 

Factores predisponentes 

intrínsecos  

• Envejecimiento  

• Afecta diferentes 

aparatos y 

sistemas  

• Enfermedades 

agudas y crónicas 

prevalentes  

• Enfermedades 

osteoarticulares 

  

Factores ambientales  

• Inadecuación 

arquitectónica  

• Ausencia de 

auxiliares de la 

marcha  

• Tratamientos de 

rehabilitación  

 

Factores sociales  

Escaso soporte social  

Consecuencias de la 

inmovilidad  

• Alteración en los 

diferentes aparatos 

y sistemas  

• Perdida de la 

fuerza muscular  

• Músculos grandes 

se atrofian  

• Las piernas se 

atrofian mas que 

los brazos  

• Perdida de la 

densidad mineral  

• Fracturas  

• Alteraciones 

dinámicas 

respiratorias  

• Riesgo de 

infección  

•  


