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I La ciencia que estudia el I
| envejecimiento en todos sus aspectos I
o T J

Incluyen g,
Aplicando

Las ciencias biol6gicas y médicas,

El conocimiento cientifico en
psicoldgicas y sociolégicas.

beneficio del envejecimiento y

Proviene de los adultos mayores.

Etimol6gicamente del griego,
Geron = viejo y logos = estudio.

Por lo tanto
|

Geriatria

Es
1

Una rama de la
Gerontologia y la Medicina

|
Se oiupa

enfermedad de los ancianos.

1
Consideraciones
1
Segun la OMS
[Edad]

De los aspectos clinicos, terapéuticos,
preventivos, y sociales en la salud y

L

Edad avanzada Vielas o Anclanas Grandes viejas /
(Tercera edad) I Grandes longevos
| | |
Son Son Son
1 | |
Personas de 60 a 74 afios. Personas de 75 a 90 afios. Personas de 90 afios.

> Realizar una prevencién eficaz y activa
para las patologias relacionadas con la vejez
a o b e %

Principalmente
|
Los objetivos que persigue
la geriatria son varios

|
Se centran

En una atencién integral y
multidisciplinar

1
Como

»Desarrollar un servicio de atencién
integral a través de la colaboracién con
otros profesionales (médicos, enfermeras,

lor social, P
geriatricos . ocupacional y fisioterapeuta) y la valoracién
geriatrica global.
v
»Ofrecer cuidados continuos, desde el
»Rehabilitar a la persona mayor. diagnéstico hasta la rehabilitacion si
La geriatria pretende que las fuera necesaria. Asimismo, la persona
personas mayores continden en mayor puede disponer de la atencién
su entorno y comunidad de una en los distintos niveles asistenciales
forma lo més auténoma posible. como hospitales, centros de dia o
atencién domiciliaria

Referencia bibliografica.
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CERIATRIA

Un proceso diagndstico multidimensional e

e

Disefiado

Objetivo

Es importante

Como

|
*Auditivos y visuales
*Alteraciones de la comprension
*Dificultad en la expresion
*Afasia
*Disartria
*Alteraciones cognitivas.

1

Es importante
1

Hacer una adecuada revision por sistemas
que ayude a identificar el o los problemas
que aquejan al adulto mayor.

|
Interrogando

« Organos de los sentidos
« Cardiovascular

« Gastrointestinal

« Genitourinario

* Musculo esquelético

* Neurolégico

<mwm;,s 0

Objetivolprincipal

Debe ser identificar y cuantificar
posibles trastomos
|
Que

interdisciplinario.

Se debe

Establecer un plan de seguimiento evolutivo
que constate los beneficios de la aplicacion

de los determinados planes o tratamientos
instaurados

Proceso

Considerando
1

Que puede ser dificil realizarla debido a

las condiciones del paciente o a su falta

de cooperacion.

Se procedera

Posteriormente
|

Se registraran las constantes
vitales y se llevara a cabo el resto
del examen fisico.

Integridad nutricional

1
Es relevante

Principalmente

Juega un papel importante en la
preservacion de la autonomia y su
trascendental contribucién en la curacién
de enfermedades.

Evaluacién

Que
|

Pueden jugar un papel relevante en
el proceso de atencién y cuidado
del paciente geriatrico.

Influyendo

Indaglando

Por medio de los cuidadores
del adulto mayor

|
Sobre
1
«+Condiciones de vivienda,
recursos econdmicos o de
sostenimiento, acceso a servicios
de salud, entre otros.

|
Dichos factores
|
Han dado pie a la consolidacién del
envejecimiento de la poblacion
|
En el que

B S

Objetivo

2
Funcion cognitiva
de un individuo
1
Es

-> Pensamiento
-> Memoria

-> Comunicacién
- Orientacién
- Célculo
-> Comprension
- Resolucion de problemas.

Imporltancia

Radica en que se ha observado que 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.
|

Estimaciones

Principalmente
|

La capacidad funcional debe

ser interrogada y evaluada en
estos pacientes.

Universidad del Sureste. Antologia de Enfermeria Gerontogeriatrica. Pag. 10-44. Obtenido de http://plataformaeducativauds.com.mx/assets/docs/libro/LEN/7f0b060accc96984fe6f177242a27176-LC-LEN602.pdf
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Es

SOOI DOOtOEIoNs

Un fendmeno es, en parte, resultado

de un descenso sostenido

R T

En
[

Los niveles de fecundidad, la disminucién de la

mortalidad en general y la inmigracion interna,
pero también del consecuente aumento en la

esperanza de vida de la poblacion.

|
De acuerdo con

de Poblacién que elabora el

Conapo, en el 2017 la poblacién adulta mayor (65
afos o mas) asciende a poco mas de 8 millones

de personas, de las cuales 54.4% es mujer y
45.6% hombre.

|
Se estima
|

Que para el 2050 esta poblacion

aumentara a 24.4 millones; en términos

relativos, la proporcion de este grupo

etario crecera de 7.2 a 16.2 por ciento.

Representara

Se considera

S -

— o ey,

t
; Que una persona se encuentra en la tercera 1

apreciacion no ha sido exacta

\————————r————————

Ocurre que

Cambios

Se pr?ducen

Influyen

Con el paso de los afios y a un ritmo
muy diferente segun las personas

Principalmente

Son

>Es frecuente que los patrones de
suefio queden alterados,
disminuyendo significativamente el
numero de horas que se necesita
dormir cada noche.

edad a partir de los 65 afies, aunque esta

1
J

Se manifiesta

Debido

Deterioro

Durante

e [

——

La edad avanzada tienen lugar
cambios en la mayor parte de funciones
Y procesos psicolégicos.

|
1
|
J
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Dichos cambios

Este campo

Manifiestan

Se han encontrado

Con distincion

= =

Un conjunto de cuadros clinicos (Signos y

Causas

Causando

Una cascada de mayor
dependencia funcional y

morbilidad

Son
|

sintomas), con multiples etiologias y de
una alta prevalencia en el adulto mayor.

1
Deteccidn

Manifestaciones

Algunos cambios importantes

Peculiaridad

asintomaética

e

Es

Acciones

I_ Como

* La pérdida de peso involuntaria

* El aumento de la debilidad general
* La dependencia para las
actividades basicas de la vida.

|
Recuperacion

I— Causas

Los efectos de estas alteraciones pueden
estar larvados, poco visibles, y salir a la
luz ante diversos desencadenantes

Desencadenantes

Ocasiona

Factores principales
|

1. Pérdida de peso y disminucién de la masa

Mecanismos
fisiopatoldgicos

Como

Existiendo también
1

Factores ambientales

1
Como

Parénquima de los érganos, la tendencia
es a perder células funcionales.

Ejemplo

Algunos sindromes

Divisidn de Osteoporosis

r________J_______—-.
|

Es

Una enfermedad en la que la masa 6sea 1 t

esta disminuida | I

S ) |
T

Afecta l

=

Enfermedades
causantes

Tratamiento

Una vez establecida la inmovilidad en
la persona mayor es importante iniciar

con la mayor rapidez posible los

cuidados especificos de prevencion

de ciertas complicaciones

1
Dichas
complicaciones

Se distinguen

1.-Cuidados generales.
2.-Rehabilitacion o

movimiento y ayudas técnicas.

3-Adaptacion del entorno.

Los cuidados del anciano inmévil

Porque

hacen que el cuerpo del mayor
reaccione de ofra manera a la

otros sintomas.

Producen

Principlalmente

Son
1

En la vejez el cuerpo sufre una
serie de cambios progresivos, que

enfermedad y produzca por tanto,

Dicha combinacion

Patogénesis

Si esté recluido en una

Existe mayor riesgo
La

Areas de piel lesionada por permanecer

en una misma posicion durante
demasiado tiempo

Se forman

S

| Geresde docblo ]

1
Pueden aparecer
1

- S
|

Factores de riesgo
1

once factores de riesgo que acttian de modo
lependiente o por combinacion de ellos. Los mas
rtantes son:
Privacion de estrogenos.
Déficit de calcio.
Inactividad.
No haber alcanzado el nivel de masa 6sea maximo
ante la adolescencia.
s factores son:
El envejecimiento, la delgadez extrema, el fumar y
Icohol.

on a alg di como:
Corticoesteroides, heparina y el uso de hormonas
ideas de reemplazo en exceso.

Diagnostico y evaluacion

Epidemiologia

Inmovilidad =Rehabilitacion o
I aproximacion progresiva al
En personas mayores se su* movimiento
dar a partir de los 65 afios |
1
Porcentaje En

T -

La transferencia de la cama a la silla se hara
estando el enfermo sentado en la cama, con

los pies apoyados en el suelo, asira los brazos
del sillén e impulsara el cuerpo, se debe
aumentar progresivamente el tiempo que el

paciente esta sentado fuera de la cama a lo
largo del dia.

Rapidamente. La mayoria de las Ulceras se
curan con tratamiento, pero algunas nunca se
terminan de curar por completo.

1.-Prevencion de los problemas cutaneos.
La aparicion de Ulceras por presion es una
de las complicaciones mas graves en el

1
Se clasifican

En diversos estadios segin su profundidad, su

gravedad y otras caracteristicas. El grado de dafio de la

piel y los tejidos varia desde piel intacta roja hasta

lesiones profundas que afectan el musculo y el hueso

1
Signos y sintomas

Los signos de advertencia de Ulceras
por presion son:
< Cambios inusuales en el color o la
textura de la piel
< Hinchazon
< Drenaje similar al pus
< Una regién de la piel que se siente
mas fria o célida al tacto que otras
< Zonas sensibles
1
Causas

Factores contribuyentes
1

Los tres principales factores contribuyentes son:
* Presion. La presion constante en cualquier
parte del cuerpo puede disminuir el flujo
sanguineo a los tejidos.

* Friccion. Ocurre friccion cuando la piel roza con
las prendas de vestir o la ropa de cama.

* Rozamiento. E| rozamiento se produce cuando

dos superficies se mueven en direccion opuestar

Factores riesgo

Complicaciones

Consejos

CONSE.JOS PARA EL

Principalmente La
Sl . - SR
I Los adultos mayores son un grupo ! I Enfermeria geriatrica !
I vulnerable dentro de la poblacion ' el Bl
| SO P — - Ofrece
Se enfrentan
1
|
Prevencién
= Mantenga la piel 1
limpia y seca Donde Los objetivos
= Cambie de posicion 1
cada dos horas . . o )
= Utilice almohadas y La influencia del entorno familiar y el medio
productos que alivien la social es primordial para lograr alcanzar una
presion adecuada calidad de vida unido a una I
longevidad satisfactoria. Como
Principales
Se rige
1
En la fuerza fundamental para promover [ o , ]
Enfermeria tiene en cuenta varios aspectos:
cambios en ludull de la comunidad :
Como
Contribuye
1
A fomentar patrones de conducta adecuados, Consiguiendo
| en los individuos, a curar enfermedades y
. facilitar la rehabilitacion del paciente.
Premisas
El personal de enfermeria tiene como
premisa fundamental el cuidado de
los pacientes Funciones
I
Teniendo presente . I
! Protocolos Atiende Ofrece
Un orden metodolégico, aspectos que se
consideran necesarios para cumplir con calidad
los cuidados que se proponen realizar en cada Protocolo de Atencién de
paciente, tanto en centros externos, en la .
comunidad. como en los centros infermos de Enfermeria al adulto mayor
salud.
Oji)s Boca Aparato Sistema
. respiratorio cardiovascular
Vallora Vallora Vallora \ Vanra Vanra

> Valorar el riesgo de caida por
pérdidas del equilibrio y del
control postural.
> Valorar el control postural
reflejo a los tonos.
> Valorar la tolerancia a los

«» Chequeo permanente de los ojos,
precisando estado de los mismos si
lo presenta hundidos y laxos (se
produce por una pérdida de las
estructuras de soporte del 0jo).

« Observacion del estado de

. tonos altos
lagrimeo.
+» Observacion de malestar ocular
descartando aumento de la presion
intraocular.
Sistema Sistema
osteomioarticular neuroldgico
1
Vallora Valora
1

% Valorar nivel de reduccion de
los movimientos rapidos.

*Observacion desde el punto de
vista neurolégico en busca de

9.-Prevencion de las complicaciones

10.-Prevencion de problemas psicol

paciente inmovilizado.

|
Actividad?s integrales

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

5.-Prevencion de complicaciones musculo-

esqueléticas.
6.-Prevencion de complicaciones
cardiovasculares.
7.-Prevencion de complicaciones
respiratorias.

8.-Prevencion de las complicaciones

gastrointestinales.

genitourinarias.

Recomendaciones

Relacionadas con el reposicionamiento
en una cama 0 una silla:

/¢Canﬂaelwnbdeamyoddpesomn\

frecuencia.
= Si puedes, levantate. Si tienes suficiente
fuerza en la parte superior del cuerpo, haz
flexiones en la silla de ruedas: levanta el cuerpo
del asiento empujandote de los brazos de la silla.
= Busca una silla de ruedas especial. Algunas
sillas de ruedas pueden inclinarse, y esto puede
aliviar la presion.
= Escoge almohadones o un colchén que alivien
la presion.
= Ajusta la elevacion de la cama.

CUIDADD DE LA PIEL

|
Sugerencias
1

A Mantén la piel impia y seca. Lavate Ia\
piel con un limpiador suave y sécala con
golpecitos.
* Protege la piel. Usa talco en polvo
puro para proteger la piel en los puntos
de friccion.
* Inspeccionate la piel a diario. Examina
la piel a diario y con detenimiento en
busca de signos de Ulceras de declbito

* Valorar nivel de amplitud de
los movimientos debido a la
rigidez muscular.

signos que pudieran apuntar
hacia causa de demencia.
*Prestar atencion a través de la
exploracion del estado mental
para detectar déficit cognitivo que
evidenciara la posible aparicion
de la demencia.

<+ Valorar la causa de pérdida
del apetito insistiendo en
molestias a la ingestion.

<+ Pérdida del sentido del gusto

por sequedad de las mucosas

referida.
<+ Valorar la habilidad en el
proceso masticatorio.

Alimentacion
1

Valora
1

<4 Estimular la ingesta hidrica, ya que
el adulto es mas susceptible de caer

es deshidratacion por las alteraciones

que se producen con la edad en
cuanto a la capacidad de dilucion y
concentracion de agua.
<+ Control de la disminucion del indice
de masa corporal exagerada.
<+ Estimular a la ingestion de la dieta
de forma integra.

*Valorar mediante la observacion % Valoracion del sistema circular Se centra
el proceso respiratorio. arterial.
*Observacion del tipo de tos que % Control de la tension arterial.
presente. % Valorar tipos de ritmo cardiacos
*Observacion de algin tipo de que se pudiera presentar segin
molestia dolorosa a la respiracion nivel de actividad de formas
o movimiento al nivel de los anormales: taquicardia, bradicardia.
pulmones o la parte alta de la

espalda.
Actividad y
reposo Afectividad
1 1
Valora Valora
> Valorar la necesidad de & “Dar afecto en todas las
desarrolla_r achquades dela actividades de la vida estimulando a Trata Através
vida diaria. los logros positivos obtenidos durante 1
Piincentvariallelercicio su vida. >La docencia en enfermeria
TEHEELD SIS CEELD #“Lograr que nunca pierdan la geriétrica trata de formar y reciclar a
I ;)e::’g;’;:a' realizar autoestim, proporcionando los enfermeros y enfermeras.
u . ; -
importancia a las actividades a ién ti
> Caminatas diarias. P También tiene en cuenta las

desarrollar.
“Lograr que el adulto mediante
afecto participe de su propio cuidado.

necesidades de los profesionales, de
las personas mayores y de sus
familiares.

> Educar sobre el equilibrio
entre la actividad y el reposo.
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