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Es la incapacidad de controlar
las evacuaciones intestinales

Diarrea

Depende del tipo de:

Factores de Riesgo

Diagnostico

Examen rectal digita

Estrefiimiento

Incontinencia fecal
pasiva

Dafio de musculos o
nervios

Tendra evacuaciones
de heces

Incontinencia fecal

de urgencia

Consiste:

Pruebas

Tratamiento

Prevencion

Modificacion de la
dieta y enamas

Reducir el
estreflimiento

Analisis de sangre

Medicamentos

Controlar la diarrea

No es capaz de
controlar la
deposiciones antes:

En la insercion de
dedo con guantes
dentro del recto

Dario en los nervios

moco del ano

De llegar al inodoro

Demencias

Discapacidad fisica

Cultivo de heces

Reentrenamiento
con ejercicios en los
intestitos

Radiagrafia
abdominal

Bioretroalimentacio

Manometria Anal

Estimulacion del
nervio sac

Evitar el esfuerzo




Problemas del Adulto
Mayor

Estrefiimiento

persona que tiene 3 o
menos evacuaciones

semanal

Pueden ser duras
y secas

Causas

Fisura anal

Obstruccion

Cancer de colon

Estrechamiento
del color

ol Cancer rectal

Sintomas

Tener heces
grumosas y duras

Esfuerzo al
evacuar

Sentir una
obstrucion
intestinal

Sentirse que no
esta vacio el recto

Factores de riesgo

ma Ser adulto mayor

md EStar deshidratado|

Ser mujer

Tener una dieta
baja en fibras

Inactividad fisica

Tomar ciertos
medicamentos

Padecer trastornos|
mentales

Complicaciones

Inflamacién de las

venas del ano

Fisura anal

Retencion fecal

Intestino
sobresaliente del
ano

Alimentos ricos en

Prevencién

Estilo de vida

fibra saludable

Beber muchos
liquidos

Laxantes

Ejercicio

Horarios para

evacuar

Causas

|
Diarrea

Cuando las heces son
mas acuosas y blandas

Evacuas de 3 a
mas veces en un
dia

1
|

Calambres o dolor

Contaminacion
de abdomen

por bacterias

Necesidad de ir al
bafi

Perdida del

Parasitos

control intestinal

Medicamentos

Intolerancia a

ciertos alimentos

Enfermedades del
Estomago

Diagnostico

Examen fisico

Coprocultivo

Anamnesis

No comer
alimentos
irritantes

Beber agua

No consumir

cafeina

Administracion de
medicamentos
indicados

Tomar electrolitos
sericos



Inmovilidad y Caidas

Inmovilidad Caidas

Es un sindrome que
deteriora la calidad de

Consecuencias Clasificacion
vida

Causas Consecuenci Epidemiologia Problemas de

equilibrio

Tratamiento

= Depresion o miedo Caida accidental

o Aprox. Un 18% de las idados del andi habilitacién del d P Cambios del
%2 tad ebfel§duzrzo o Sociales personas de mas de 65 ek o Ge .Tnmano e |l|ta.<:|on < (eEIsEEtE G Problemas de la vista comportamiento y Caida repetida
ebilida afios presentan inmovi movimiento entorno actitudes
dificultad para
movilizarse sin ayuda

. S Cuidados de los
La regidez Psicoldgicas a
problemas cutaneos

Paciente encamado PTeS'O” el baj,a’ Caida prolongada
diabtes y neuropatia

Prevencion de

complicaciones Sedacion en sillon
Musculo-Esquelético

El dolor Fisicas

Tropesar con objetos

. Prevencion de
Alteraciones de

e complicaciones Bipedestacion Andador
equilibrio .
cardiovasculares

Prevencion de

Problemas S o

o complicaciones Deambulacién
Psicoldgicos . :

respiratorias

Mantenimiento
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