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¢ Qué es?

Es la pérdida parcial o
total de la capacidad
para controlar
voluntariamente la
expulsion de gases y
materias fecales,
representa un serio
problema que invalida
fisica y socialmente al
enfermo

Alteraciones

pérdida de
su

potencial
de
desarrollo
fisico y
mental con
frecuencia,
aislamiento
familiar
aislamiento
social.

Incontinencia
fecal

Clasificacion

e Total
La retencion
de gases y
materias
fecales
solidas 0
liguidas es
imposible

e Parcial
El enfermo
puede
controlar la
expulsién de
heces
sélidas,
pero no de
gases y
heces
liquidas o
semiliquidas

Tratamiento

El  tratamiento  conservador
comprende el manejo intestinal y
la retroalimentacion anal o
biofeedback

El manejo médico incluye
cambios en el habito intestinal,
medicamentos y medidas
generales

La alimentacién debe de ser rica
en fibra y eliminar los alimentos
gue favorezcan la diarrea
codeina,39 loperamida,40
difenoxilato con atropina y, en
algunos casos, formadores del
bolo fecal

aminotriptilina

Es consecuencia
de

Es consecuencia de
la alteraciéon de uno
0 mas de los
mecanismos que
normalmente

aseguran la
continencia; asi, de
acuerdo con su
etiologia, se puede
clasificar en:

e Idiopatica

e Traumatica
¢ Neurolégica
e congénita



Estrefiimiento y
diarrea

|

[ Diarrea ] [ Estrefiimiento ] Como Sistema
combatir el gastrointestinal
estrefiimiento

‘ /Se define como Ia\ /Es la evacuacién\ \

¢, Coémo
evitarlo?

/ e Habitos \ presencia de infrecuente y dificil / \f La funcién del |
higiénicos heces  acuosas, de las heces, que e Realizar sistema
saludables poco compactas y se convierte en ejercicio gastrointestin

o regular la frecu_((ajntes, Y e patologia cuando fisico de al es la
alimentaci consigera - una se producen un  modo digestion  de
o condicion - crénica menos de tres continuad s alimentos

e emplear (continua 0 evacuaciones 0 y su
los prolongada) semanales o bien moderada absorcién
laxantes y cuando este tipo dura mas de tres mente permitir ’que
antidiarrei de heces se dias consecutivos. * Incorporar los alimentos
cos de E)nrgzenta dgurantj k / alimentos que ingerimos
forma cemanas ‘ ricos  en puedan

K adecuada/ K ' / Se puede fibra a la convertirse en

\ presentar dieta \ niitrientes /
cuando... * Beber
Causas abundant
es
‘ liquidos
/ e infeccion viral\/Se cambia de\ * Comer
e intoxicacion hébitos como: gweass?[?(l:(;ﬁd
por alimentos e Viajes o bien vy
e diarrea  del e Dietas con
vigjero e toma de horarios
* sindrome de medicame regulares.
mala ntos e Evitar el
absorcion o estrés uso  de
* enfermedad e trastornos laxantes
intestinal emocional |\ irritantes J
inflamatoria es
e sindrome del k /
intestino \
irritable
e inmunodeficie Tipos

k ncia /
e Cronico

e Agudo




Movilidad y caidas
consecuencias

[ Movilidad ]

/Se origina por\

cambios
fisiopatologicos en
multiples
sistemas,
condicionados por
el envejecimiento
y el desuso,
manifestandose
como deterioro
funcional con
limitacion de la
capacidad de

kmovilizacién.
<

cuadro es
prevenible y
potencialmente

reversible, por lo tanto
su identificacion tiene

una importancia
fundamental con la
finalidad de indicar

intervenciones
dirigidas a evitar su

instalacion 'y las
graves
complicaciones que

Qetermina.

)

Factores
predisponentes

-

e falta de\

fuerza o
debilidad

e desnutrici
6n

e disionias

e Anemia

e Sarcopeni
a

e Rigidez

e artrosis

e Dolor

e Alteracion
es del
equilibrio

e Trastorno
S
mentales

e Depresion
e Demencia

e Delirium j

)

Musculo
esquelético

~

/Disminuye la
masa, la fuerza
muscular y la
velocidad de

contraccion

\muscular

|

Sistema
nervioso

|

fDisminuye Ia\
sensibilidad
vibratoria y se
enlentecen los
reflejos
posturales.

\ J

Sistema
respiratorio

Disminuye la elasticidad de la
pared toracica y del pulmén.
Se altera el reflejo tusigeno y
la funcién ciliar

Sistema
cardiovascular

/Disminuye Ia\

reserva para el
ejercicio como
consecuencia
de disminucién
del gasto
cardiaco;
disminuye la
distensibilidad
del ventriculo
izquierdo vy la
frecuencia
cardiaca
maxima que se
alcanza con el

ejercicio




