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               Síndrome de inmovilidad en el 

                  Adulto mayor.             

                                

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

El síndrome de inmovilidad se 

define como el descenso de la 

capacidad para desempeñar 

las actividades de la vida 

diaria por deterioro de las 

funciones motoras 

CONCEPTO 

 

CLASIFICACION 

Es una condición neurológica que 

afecta al cerebro y al sistema nervioso. 

La condición se convierte en niñez y es 

caracterizada normalmente por los 

movimientos involuntarios y las 

elocuciones llamados los tiques. 

 

CAUSAS 

Causas de inmovilidad en el 

adulto mayor son la falta de 

fuerza o debilidad, la rigidez, el 

dolor, alteraciones del 

equilibrio, reposo prolongado en 

cama, caídas, fractura de cadera 

y problemas psicológicos, entre 

otros. 

 

CONSECUENCIAS 

Puede conducir a caídas, 

incontinencia, pérdida de fuerza y 

capacidad aeróbica, alteraciones 

metabólicas (disminución de glucosa, 

balance negativo de calcio y 

nitrógeno), úlceras por decúbito, 

contracturas y trombosis venosa 

profunda y embolia pulmonar. 

 



 

MANEJO DE 

INMOVILISMO 

Si la inmovilidad es total deben 

realizarse cambios posturales pasivos, 

como mínimo cada dos horas, 

asegurando que la postura sea 

correcta para evitar espasticidad, 

contracturas o posturas viciosas 

(especialmente importante tras un 

accidente cerebrovascular o ictus) 

 

CUIDADOS DE ENFERMERIA 

Escala de depresión geriátrica Para 

evaluar la capacidad social del anciano 

son útiles Escala de Recursos Sociales 

Es muy recomendable incorporar a la 

valoración de enfermería del adulto 

mayor, las líneas generales de la 

valoración geriátrica: fisiológica, 

psicológica, social y funcional.   

 


