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Demografia 'y
aspectos del
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Envejecimiento

Envejecimiento
de los aparatos,
organos y
sistemas

Definicion
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+ Cambios bioldgicos estructurales y funcionales
+ Proceso deletéreo, dinamico, complejo

+ Los

irrevisable, progresivo, intrinseco y universal

cambios biolégicos producen en los

organos, perdida de fusion y una disminucion de

lam

Sistema
cardiovascular

-y o

axima capacidad funcional

¢ Reflejan cambios anatdmicos y estructurales a nivel de la pared delos vasos
e Aumento de colageno subepicardico y subedocardico

Aumento de depositos delipofucina y de amiloide

e Degeneracion mucosa de las valvulas mitrales

e Cambios en el valor coronario

]
— - - - -
v' Cambios anatémicos y estructurales a nivel del retroceso elastico pulmonar
Sistema v Distensibilidad de la pared toracica y la fuerza de los mlsculos respiratorios
respiratoriQu. _ _
= Cambios en los volumen y capacidades pulmonares
- = Cambios gasométricos
v Divididos en tres grandes grupos . o
- = Cambios con el control de la ventilacion
g
+ Disminucién del tamafio de encias y perdida de piezas dentales
+ Disminucién de la generacién de saliva
+ Cambio de la atrofia de las papilas linguales
Apara_to |+ Disminucién de la repuesta peristaltica
digestivo'| 4 La depsina provoca disminucién de la absorcion de hierro y

vitamina B12.

Elevacion en la motilidad del intestino delgado y grueso
El higado disminuye de tamafio y peso de los afios

Sistema < Disminucién de la actividad fisica

musculo
esquelético

g

o D
Sistema o
nervioso ™ o D

Organos de los=
sentidos

Sistema
endocrino =(® D

E

Sistema
inmunologico

-

Sistema
neuroldgico
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Piel y
faneras™™
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« Pérdida progresiva lenta de masa muscular

“ « Disminucion de fuerza

+« Disminucién en el sistema de actividad enzimatica glucolitica oxidativo
% Disminucion de la densidad

isminuye su volumen del cerebro

Disminucion de circulaciones atrofia y muerte neuronal

isminucion del nimero de células

o Disminucién del flujo sanguineo cerebral
=0 Disminuye la memoria sensorial y de fijacion

Deterioro de la vision nocturna

Descripcidn de colores que llega a una vision borrosa
Disminucion de la fuerza de los musculos orbiculares
Disminuye las células foto receptoras

Pérdida progresiva de audicién

Dificultad para la compresion del lenguaje hablado
Pérdida del sentido del olfato

Modificacion y distribucion de las papilas gustativas
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Afecta la renina y aldosterona
e Disminucién de la secrecién glandular

isminucion del aclaramiento hormonal

e Disminuye la produccién de hormona de crecimiento

| pancreas secreta insulina con mayor lentitud

Disminucion en el numero total de linfocitos

Disminucion de células T

Disminucion en la inmunoconpetencia humoral

Afecta el proceso de curacion de la inflamacion y de heridas

Reduccion de la excrecién urinaria
Reduccion de la produccion de eritropoyetina

gum—
v' La piel primer 6rgano en envejecer
v' Cicatrizacion lenta de heridas
v' Disminucién de los melanocitos
v" Reduccién de las células de Langerhans
v
]

sminuye las glandulas sudoriparas y sebaceas
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Envejecimiento vy,
enfermedades .
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% Enfermedad aguda
«+ Enfermedad crénica
Enfermedad terminal

Estudia las funciones de los seres
Vivos

Su regulacion incluye la hemostasia
y la adaptacion

Deterioro de los 6rganos de
los sentidos y complicaciones

- ¢ Se hacen mas grandes
de la ateroesclerosis

e Poco a poco pierden su
capacidad para dividirse y
producirse

e Pierden su funcionalidad
Disminucion del nUmero de

=
m— Teorias | v Teorias de la regulacion génica
—Teorias genéticas’ v Teorias de la diferenciacion terminal
e5toCAStiCa S v/ Teoria de la inestabilidad de genoma
+ Teoria de los radicales libres
Las teorias’ & Teorfa del reloj celular
Teorias del geneticas™ 4 Teoria del entrecruzamiento de las micro fibrillas
envejecimiento ol + Teoria inmunoldgica
) = Teoria dela acumulacion de productos de desechos
Teorias
determinantes! > T€oriade la capacidad finita de
replicacion celular
» Teorias evolutivas
—

o Proceso puramente

A i . . antrépico
celulas activas e Puede morir por necrosis P .
o Debido ala perdida de
la célula
_ . Jo Fendémeno ordenado y regulado
Alteraciones moleculares, e O por apoptosis

celulares y tisulares

_ = Corazon
Afectan a todo el organismo | Pulmones
cambios mas significativos = RIfion

RS

por el cual la célula se suicida

% Alteracion de los cromosomas

Factores geriatrice L,
Division celular
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» Sintesis de proteinas anormales

Factores metabolicos » Toxicidad por radicales libres

Factores inmunolégicos

Fisiopatologia - Factores S

que
. 4+ Alcohol

convergen el = Factoresderies |, ol o)
envejecimic e sobreafiadidos e Obesidad
nto de los
distintos 4+ Diabetes mellitus
tejidos <+ hipertension

Factores vasculares

Factores humorales

» Patologias sistematicas
Intervenciones quirdrgicas
» traumatismos

Factores accidentales

< Regulacién de concentraciones de
oxigeno

** Didxido de carbono

«» Regulacidn de presion arterial

% Regulacién de la temperatura corporal

Mecanismos de =
control % Regulacién hormonal
e Concentracion
N . ., . didxido de
«* Retroalimentacion negativa
carbono en el
organismo
. . . - v' Estabilidad del sistema
%+ Retroalimentacion positi
v Si noen una inestabilidad
Y
peligrosa
—

v" Reduccién inmunolégica humoral y celular

+ Liquido extracelular
aumenta la
ventilacién pulmonar



