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Cambios:

-

pueden ser
morfolégicos, que afectan
a la forma o al tamafio de
los 6rganos, o funcionales,
que alteran la capacidad y
la eficacia de los mismos
para realizar su funcion.

J

1.- Primarios

)\

ASPECTO BIOLOGICO DEL ENVEJECIMIENTO

V2

3 Indicadores

2.- Antagonistas

]

Envejecimiento

\l/

Declive funcional dependiente del
tiempo que afecta a la mayor parte
de los organismos vivos. Se
caracteriza por una pérdida
progresiva de la integridad fisica, lo
que conduce a un deterioro
funcional y a un aumento de la
vulnerabilidad frente a la muerte.

( Conforman la
Son la causa respuesta del
desencadenante del organismo a esas
envejecimiento causas.
\. \
Son Son \
I [ )
Inestabilidad Acortamiento en Alteraciones Pérdida de la Senescencia Células viejas Disfuncién
genémica los telémeros epigenéticas homeostasis proteica celular \l/ mitocondrial
. Secretan
Conjunto de Telomeros Regulacion ) Como el Proceso que moléculas  que Son  orgéanulos
instrucciones \1/ epigenética es equilibrio de la induce a la célula favorecen la celulares que se
geneticas ?ue el principal red de proteinas a dejar de inflamacién, o encargan de la
se encuentran : 4 ividi i6
vyl Extremos de mecanismo por de las células dividirse cuando cual provoca produE:cmn de
: los el  cual el acumula muchos una aceleracion energia
Cromosomas ambiente puede defectos del i
\l , modificar la envejecimiento. Estér\l/
‘ expresion L
Genoma Pr | Sintesis, el Implicadas en
génica, e | .
4 ; egamiento y la
Estan interruptor  que pleg y el control del

|

Conjunto  de
instrucciones

genéticas que
se encuentra
en una célula.

&

Sufre
agresiones
continuas que
afectan a su
integridad y
estabilidad.

J

formados  por
ADN muy
repetitivo y no
codificante

Protectora
del
cromosoma

va a ‘encender’
o ‘apagar’ los
genes.

degradacion de
proteinas en la
célula para
mantener la
integridad del
proteoma celular.

Tabaco 0 la
radiacién solar

Lesiones en
ADN.

el

el tiempo

Aco 4amiento telomérico
es uno de los defectos de
la inestabilidad genémica,
pero dada su importancia
se ha clasificado como
caracteristica
La acumulacion del dafio
en el ADN conforme pasa

individual.

proteostasis implica
mecanismos de
estabilizacion de

las proteinas
correctamente
plegadas, pero
también
mecanismos de
degradacion de
proteinas
defectuosas 0
innecesarias.

Mecanismo
defensivo que
evita que las
células
dafiadas se

propaguen
Senencia tiene
gue estar como

una balanza ya
gue si faltara o
mayor
reproduccion  se
convierte en un
problema

ciclo celular, la
muerte celular
programada, la
sefializacion

v

3.- Integradores

Fallos
funcionales
resultantes

Aparece cuando los
dafios causados por
los dos tipos de
indicadores

anteriores no pueden

ser compensados.

Provoca un aumento
de la produccién de los

radicales libres de
oxigenos, que son
productos guimicos

que se producen como
consecuencia de la
obtencién de energia
en nuestras células y
gue son téxicos.

J
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Vienen por factores
exogenos, como
agentes quimicos,
fisicos o bioldgicos,
amenazas de origen
los

interno, como
errores en
replicaciéon del ADN

J

|

L

Efecto

Los habitos de vida y
la  exposicion  al
ambiente  provocan
no solo mutaciones
genéticas, sino
también cambios
epigenéticos

\

La estabilidad del
proteoma es crucial
para la salud de la
célula, y contribuye
significativamente a
la wvida atil del

organismo.

Desregulacion en la deteccién
de nutrientes

disfuncion

v

podria

La acumulacion de
estos defectos es a
lo que se refiere la
inestabilidad

genémica.

Nuestras células son
maquinas maravillosas
que poseen

mecanismos
reparacion

Cuando las células se
dividen, los telémeros se
van haciendo cada vez
mas cortos. Esto se debe
a que las enzimas
encargadas de la
replicacion del ADN, no
son capaces de copiar
completamente los
extremos de las

moléculas del ADN.

En ocasiones estos
mecanismos fallan o,
simplemente, ya no
son capaces de
corregir tantos
errores.

Telomerasa

Es

V2

Sindromes de
envejecimiento
prematuro, como los
de Werner o Bloom,
son consecuencia de
la acumulacién de
dafio en el ADN.

Enzima ayuda a evitar
que los telémeros se
achiquen con la
divisién celular, y asi
se mantiene la
juventud biolégica de
las células.

\!

Si el mecanismo
compensatorio se
cronifica o exacerba, se
vuelve igualmente
dafiino.

No solo el

afecta a estas vias, sino que

existe evidencia cientifica de procesos

que la sefializacion anabdlica
(sintesis de moléculas) acelera
el envejecimiento y que una
disminucion en la sefializacion

dependiente

aumenta la longevidad.

mitocondrial
envejecimiento

relacionado con
envejecimiento muerte

programada y

inflamatorios.

nutrientes

Agotamiento de las células
madre de los teiidos

Errores en la comunicacion
intercelular

Implica una disminucion de la
capacidad regenerativa de los
tejidos. Asi, es bien conocido el
declive en la hematopoyesis
(fabricacion de células sanguineas)
con la edad, que conduce a
anemia, entre otras cosas. Y lo
mismo sucede en otros tejidos,
como el mdasculo, el hueso, el
cerebro... Es decir, al envejecer a
nuestro cuerpo le cuesta mas, no
es capaz de regenerarse asi
mismo.

Se ven afectadas las
comunicaciones
endocrinas,
neuroendocrinas y
neuronales. Se produce
una desregulacion
general y un aumento de
las reacciones
inflamatorias




Sensoriales

v

Oido

J

Conductas de
aislamiento

v

Recomendaciones:
Vocalizar
correctamente. .
Hablarles de frente,
mirandoles a la cara. *

No gesticular
exageradamente. .
Comprobar la
comprension del

mensaje. « No exigir
en demasia al anciano
con sordera. * Mirar a
los ojos. ¢ No invadir
su espacio al hablar. *
Hablar con la lentitud
necesaria para que
puedan seguir lo que
queremos decir. *+ No
moverse alrededor del
anciano. * Usar frases
cortas y claras. No
gritar

Renal

Se proguce una
excesiva excrecion de
proteinas (conduce
una malnutriciéon
proteica) y electrolitos
por orina, de forma que
el equilibrio hidrosalino
se modifica,
apareciendo edemas,
con retencion de
liquidos consiguiente.

—

]

Gusto ——> Olfato
\ \A
Atrofia de las Cambios al
papilas exterior:
gustativas, estiramiento de la
\l/ punta de la nariz,
crecimiento de
Anarexia vello y aumento
de las arafias
vasculares en la
zona
anteriormente

mencionada y en
los pliegues que

median entre
nariz 'y labios
(naso labial).

Aparato respiratorio

v

Aumento de la caja toracica, el
desarrollo de la sifosis, se atrofian
los musculos respiratorios, crece el
tamafo de los alveolos y conductos
alveolares reduciendo el nimero y
grosor de las fibras elasticas

Locomotor
Menor capacidad de
realizar  movimientos

optimos y dar
respuestas adecuadas.

Psicolégico

<

Necesidad, a veces vital, de sentir que
su vida tiene un sentido, un porqué. Si
actuaramos recriminandoles su falta
de coherencia y realismo
provocariamos profunda tristeza y
bochorno

evidentes:

amenazas

recuperacion

ASPECTOS FISICOS DEL ENVEJECIMIENTO

\"
arrugas,

de sufrir crisis

tras una

!

Alteraciones digestivas

v

Dificultad para realizar
una buena digestion,
en la mala absorciéon

caidas de cabello,
sensibilidad en los sentidos, lentitud de movimientos y
de Diversos
consecuencias a veces mortales, debilidad para encarar
infecciones, niveles anémalos de tension, menor impetu de
enfermedad vy
frecuentemente se tornan inseparables a partir de ésta.

pérdidas de

tipos, con

secuelas,

!

—

Se ve

Tacto

Vista

v

disminuida la

capacidad de sensaciones
merma en la identificaciéon y

sensacion

dolorosa.

Dificultad para identificar la

temperatura (frio o caliente)

Sistema endocrino y metabélico

\

Menor

actividad en
celulares, descendiendo el gasto
de energia, cambia la constitucion

Aumento de

V

Perdidas de
vision
moderada

!

lagrimeo por

irritacion. Ausencia de
lagrimeo. Entropion o
parpados hundidos hacia

dentro. Ectropién o parpados

caidos hacia fuera. Reflejo de

parpadeo deficitario. Aumento

de
Disminucién del
pestafas. Cierta atrofia de los
musculos peri

grupos

vello en las cejase

nimero de

orbitales del

organica, decrece la masa magra, ojo. Aumento de las
de nutrientes,  en de modo que desciende la “palmeras” o adherencias en
estrefimientos renovacion proteica. La actividad el ojo.
frecuentes fisica disminuye y por lo con
siguiente menos requerimiento
] . energético
Cardiovascular Nervioso g
Disminucion del gasto cardiaco. ) e Prostat
Falta de adaptacion ante Destruccion y Glandulas Tiroides rostata
esfuerzos intensos pérdida irreversible suprarrenales
Recuperacion més lenta del \l/ \l/ \l/
rlt.mO. carfijaco tras el esfuer;o. \|/ Aumento Desarrollo de tumores,
DlsmanC|on’QeI volumen/latido bark Atrofian en el nivel nodular congestiones, casos
en carga maxima. Se consume arkinsony corticodrenal, con una infecciosos 0 mecanicos
en mayores menos oxigeno, Alzheimer merma de volumen que derivan en una
motivado por la obesidad, estimable de la corteza retencién de orina o bien
sedentarismo e inactividad, suprarrenal incontinencia, con otros
hébitos  perniciosos  (fumar, trastornos
beber alcohol e?<ce5|vo), aqnque Organos anejos principalmente, en el
su aprovechamiento sea similar Piel ambito sexual, causante
al de un joven. A en ocasiones de
{ \l impotencia.
Inmune Ufias Pelo
Se torna
\l/ gradualmente flacida,
poco turgente, debido
Provoca una a las alteraciones en
disminuciéon de las Estriadas y La calvicie 'y el colageno y la
defensas y provoca encorvadas. . caida de cabello, elastina, y a la

enfermedades
cronicas IRAS, EDAS

Carecen de lanula
cresen con lentitud.

Ufias encarnadas

pues afecta més a
la confianza de la
persona que a su
salud

pérdida de agua del
tejido tegumentario
(dermis y epidermis).



