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Concepto de

gerontologia

Consiste en

A personas de 75 a 90 afios se
les considera viejas o0 ancianas

Se considera
|

La cierta edad de las personas

A personas que sobrepasan los 90 se les
denomina grandes viejos o grandes

Segun la OMS
considera

longevos

El termino Proviene

A las personas de 60 a 74
anos son consideradas de
edad avanzada

Etimologicamente del griego, (geron = viejo) Y (logos = estudio)

Otro concepto es

se ocupa de la asistencia integral de las
personas mayores

Consiste en

Una rama de la Gerontologia y la Medicina que se ocupa de
los aspectos clinicos, terapéuticos, preventivos, y sociales

en la salud y enfermedad de los ancianos

Tiene como objetivo

v

Realizar una prevencion
eficaz y activa para las
patologias relacionadas
con la vejez detectando
los posibles sindromes
geriatricos

v

Posponer o impedir las
situaciones de
dependencia,

promoviendo la
autonomia de las
personas mayores y por
tanto su bienestar

v

Desarrollar un
servicio de atencién
integral a través de
la colaboracién con
otros profesionales

y la valoracién

geriatrica global

v

Rehabilitar a la
persona mayor,
que las personas
mayores
continden en su
entornoy
comunidad de una
forma lo mas
auténoma posible

\

Ofrecer cuidados
continuos, desde el
diagnostico hasta la

rehabilitacion



Valoracion geriatrica

Consiste en

Un proceso diagndstico multidimensional e interdisciplinario, disefiado para identificar y
cuantificar los problemas fisicos, funcionales, psiquicos y sociales que pueda presentar el anciano
para desarrollar un plan y tratamiento a dichos problemas

Los diferentes tipos
de valoracion son

Para ello se debe de
realizar

Una anamnesis para
la recoleccion de
informacion

Se debe de realizar una
inspeccidn de sistemas

Es
I
Relevante en el
mantenimiento de un
correcto funcionamiento de
los distintos 6rganos y
sistemas corporales y de un
estado de salud satisfactorio

|

Esta se evalla si

Disnea,
disnea subita,
sincopes,
mareos,
parestesias o
frialdad de
extremidad,
palpitaciones

Disfagia,
dolor
epigastrico,
pirosis,
regurgitacion

hay causas y
factores de riesgo
de malnutricion
en todos los
adultos mayores

Debilidad
roximal .
p‘ Y Pérdida de
mialgias, L
o conciencia,
rigidez
) mareos,
matinal, .
confusion,
fracturas .
) rigidez,
recientes
) ’ temblor,
caidas, dolores .
) alteraciones
articulares

de la memoria

Consiste en
|

Identificar algun
deterioro
cognitivo que
pueda afectar la
autosuficiencia
del adulto mayor
y asi establecer
estrategias de
intervencion de
forma anticipada

Consiste en

I

Es identificar y
cuantificar
posibles
trastornos que
afecten o
puedan
comprometer la
autosuficiencia
del anciano

Se debe de
valorar entorno
familiar, las
redes de apoyo
y los recursos
externos del
paciente, que
pueden jugar un
papel relevante
en el proceso de
atenciony
cuidado del
paciente
geriatrico

Observa en los
ancianos con
alteraciones en la
funcionalidad
tienen mayor
posibilidad de ser
institucionalizados,
hay aumento de la
mortalidad y mayor
consumo de
recursos, e incluso
puede predecir
futuras
discapacidades



El resultado de un descenso sostenido en los niveles de fecundidad, la disminucién de la

Demografia del
envejecimiento

mortalidad en general y la inmigracidn interna, pero también del consecuente aumento en
la esperanza de vida de la poblacién

En donde participan

v

Aspecto fisico

Se les Caracteristicas fisioldgicas
considera del envejecimiento
”muy |
ancianos”
Edad
I
7\ Se considera que una persona
85 se encuentra en la tercera edad
afios a partir de los 65 afios

/

Alteracion en
la vision y en

Se presentan cambios
como

la audicion

Alteraciones
en el suefo

Alteraciones
enla
retencion de
grasasy un
tipo de
digestion mas
lentay
pesada

Problemas
posturales y
debilitamien
to de huesos

y

Aspectos
psicosociales

Durante la edad avanzada tienen lugar

cambios en la mayor parte de funciones y

procesos psicolégicos

Estos aspectos son

En este
|
Hay un declive en el
funcionamiento de los
procesos atencionales a lo
largo de la vejez

Atencidn sostenida

V ] Consiste en
Riesgo de tipo |
picoldgico Una tarea requiere que
\L mantengamos el foco atencional

fijo en un mismo estimulo durante

Se debe de emplear el aislamiento, dado
gue cuesta mas esfuerzo relacionarse con
los demas o incluso participar en

conversaciones

un periodo de tiempo
relativamente

Las personas mayores son menos

precisas al iniciar las tareas

Inteligencia

Creatividad

En este
|

La memoria sensorial
tiene un declive debido
al envejecimiento

Ademas

La memoria a corto
plazo de tipo pasivo
no se ve afectada
por la edad excepto
por un pequefio
descenso en la
velocidad de
recuperacion de la
informacioén

Inteligencia
fluida

Es el
conocimiento
acumulado y su
manejo

Inteligencia
fluida

Asociada a la
eficiencia de la
transmision
neuronal y otros
factores biolégicos,

Esla
capacidad
humana para
generar ideas
nuevasy
soluciones
originales a
través de la
asociacion
entre
contenidos
mentales ya
existentes

En la edad
avanzada
la
creatividad
son escasas




Sindromes
geriatricos

Son

Cuadros (conjuntos de
signos y sintomas) con

multiples etiologias y de una
alta prevalencia en el mayor

Parénquima de

los 6rganos

Son

]

El Cerebro pierde

N neuronas, que son

sustituidas por células
de la glia

Las Células cardiacas
contractiles, que
mueren y se convierten
en tejido fibroso

El Aparato
gastrointestinal, con
disminucion de la
salivacion, pérdida de
papilas gustativas, que
conlleva riesgo de
desnutricién

El Sistema inmune,
tiene una menor
produccion de
sustancias pirégenas

Fragilidad. Sindrome

de las decaidas

Consisten en

Es un conjunto de sintomas y
signos clinicos que se
caracterizan por la disminucién
de la capacidad de reserva de
drganos y sistemas, que ocasiona
en el individuo grandes pérdidas
funcionales ante

|
Se debe a

La Pérdida de peso y disminucién
de la masa muscular

La Disminucion del nivel de
actividad y movilidad

La Disminucion en las funciones
mentales

Al Aislamiento social

Sindrome de

inmovilidad en
personas mayores

La inmovilidad en personas mayores se

suele dar a partir de los 65 afios

Sus cuidados que se
debe de tener son
|
1.-Prevencion de los problemas
cutdneos

2.-Cambios posturales
3.-Higiene
4.-Masaje

5.-Prevencién de complicaciones
musculo-esqueléticas

6.-Prevencidn de complicaciones
cardiovasculares

7.-Prevencién de complicaciones
respiratorias

8.-Prevencion de las complicaciones
gastrointestinales

9.-Prevencion de las complicaciones
genitourinarias

10.-Prevencion de problemas
psicoldgicos



Aumenta el riesgo de fractura
principalmente en la cadera,
columna y muiieca

Osteoporosis

Consiste en

Se caracteriza por

Consiste en

Primaria Secundaria

| |
Consta en Consiste en

| .

Osteoporosis Aquellas

post- asociadas con
menopausica en enfermedades

las mujeres y
osteoporosis
senil en
hombres

Insuficiencia renal, insuficiencia
hepatica, Mieloma multiple,

inflamatorias, Hipertiroidismo

hereditarias o
adquiridas o a
una

y

Hiperalciuria, Artritis

Se presenta
Estos son

Una anomalia basica que es
una alteracion de la secuencia
de remodelacion ésea normal

a nivel tisular

En donde No haber alcanzado el
| nivel de masa 6sea

maximo durante la
adolescencia

Privacion de estrogenos
Déficit de calcio

Inactividad

Hay una reabsorcién dsea
excede a la formacion, una
pérdida de cantidad de masa \l/
dsea y un aumento en el riesgo
de fractura, ya que la masa 6sea

es el determinante principal del
riesgo de fractura \l/

Ademas

Se presentan otros
factores de riesgo como
lo son

/

el envejecimiento, la
delgadez extrema, el
fumary el alcohol

Muestra

Que esta enfermedad es comun
en los mayores de 50 afios

En donde
La prevalencia de
fracturas por Las fracturas de
compresién cadera aumentan
vertebral en exponencialmente
poblacion después de los 50
caucdsica es del afios en las mujeres
20% en las y después de los 60
mujeres en los hombres
postmenopausicas
v

La fractura de un hueso
depende del tipo de
traumatismo y de la
cantidad y calidad de

ese



Ulceras por presion

En los en los huesos estan mas
cerca de la piel, como los
tobillos, los talones y las caderas

\ Se presentan

Consisten en

I

Este se caracteriza
por

v J

|

Factores de N :
; Complicaciones Cuidados
riesgo
Son
| Consisten Consta en Consisten en
en

Cambios inusuales en el color o la
textura de la piel, Hinchazoén,

=
N

. - Mantener la
Drenaje similar al pus, Una region de s
. . . s " piel limpia 'y
la piel que se siente mas fria o calida ceca
al tacto que otras, Zonas sensibles Es una infeccidn de la piel y esta
relacionada con los tejidos Proteger la

| Disminuye el flujo sanguineo
a los tejidos

blandos, Puede causar calor, piel
enrojecimiento e hinchazén en la
zona afectada

Zonas frecuentes de
Ulceras de decubito

Inspeccionar la
piel a diario

En personas
. En personas . 2
ensillas de f q Provoca que la piel fragil sea
ostradas en : i i i i
ruedas p mas vulnerable a las Las infecciones en las articulaciones
una cama . . . P o
lesiones, especialmente si la (artritis séptica) pueden dafiar
piel también est4 himeda cartilagos y tejidos y las infecciones
6seas (osteomielitis) pueden reducir la
funcién de las articulaciones y de las
. Parte trasera o extremidades
Coxis o
, laterales de la
gluteos
cabeza
Escépulasy ,
Omoplatos
columna
vertebral Cadera, parte Se produce cuando dos Las heridas crénicas que no se curan

Parte trasera
de los brazos y
piernas donde
se apoyan en
contacto con
la silla

inferior de la
espalda o coxis

Talones,
tobillos y la piel
detras de las
rodillas

superficies se mueven en
direccion opuesta

(Ulceras de Marjolin) pueden
evolucionar y transformarse en un
tipo de carcinoma epidermoide




Se debe considerar

Ya que
I
Los adultos mayores son un grupo vulnerable dentro de la
poblacion, los cuales se enfrentan a cambios bioldgicos y
psicoldgicos propios de la edad

El Protocolo de Atencidn de Enfermeria al
adulto mayor consiste en

Se debe de realizar

I
Chequeo permanente de

los ojos, Observacion del | | | |
El riesgo de caida por

Se debe de Se debe de
valorar valorar Consiste en Consiste en

estado de lagrimeo, b TS La causa de Willarers e m Control de la tensidn
Observacion de malestar P q y pérdida del arterial. Valorar
.7 ’
sl dessrEns del control postural, el apetito observacion el

tipos de ritmo
cardiacos que se
pudiera presentar

control postural reflejo a
los tonos, la tolerancia a
los tonos altos

proceso
respiratorio,
Observacion del

insistiendo en

aumento de la presion
intraocular

molestias a la

ingestion, la T lo segun nivel de
L ipo de tos que b
habilidad en el E— actividad de formas
proceso anormales:
masticatorio taquicardia,
bradicardia

Estimular a la Dar afecto en todas las
. . ingestion de la dieta Valorar la necesidad de actividades de la vida
Observacion de signos que i i estimulando a los logros
Valorar nivel de reduccién de : : de forma integra desarrollar actividades g
pudieran apuntar hacia causa de i o ositivos obtenidos durante
los movimientos rapidos demencia de la vida diaria P

su vida



Papel de enfermeria en
el proceso de

envejecimiento

Consiste en

Sus objetivos son

Promover la

atencion integral

Se debe de

Considerar la dignidad
de las personas
mayores, su bienestar
y su calidad de vida, la
autonomia, etc.

|
!

Cuidados de

calidad

Se debe de tener en
cuenta

Las diferencias individuales, lo
gue diferencia a cada persona

La participacion activa de las
personas mayores

El plan de cuidados

Vision dindmica del proceso
de envejecimiento

Funciones de la

enfermeria geriatrica

Consiste en
|

Promociona la salud y el bienestar
de las personas mayores, ofrece
apoyo a los familiares o a las
personas del entorno cercano y
trabaja junto a otros profesionales
para alcanzar los objetivos

Este

Se centra en atender a las personas
mayores de forma individualizada



