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Introduccion

La inmovilidad en el anciano es un problema de salud comun que puede ser causado por una variedad de factores, como
enfermedades crénicas, discapacidades, cirugia o simplemente por la edad avanzada. La inmovilidad prolongada puede
provocar una serie de complicaciones graves, como las caidas y las Ulceras por presion.

Las caidas son un problema comun en las personas mayores y pueden ser causadas por una variedad de factores, como
la debilidad muscular, la disminucion de la vision, el deterioro del equilibrio y la mala coordinacion. Las caidas pueden tener
consecuencias graves, como fracturas de huesos, lesiones cerebrales y un deterioro de la calidad de vida.

Por otro lado, las Ulceras por presion, también conocidas como Ulceras de decubito o escaras, son lesiones en la piel y el
tejido subyacente que se producen cuando una parte del cuerpo esta sometida a una presion constante. Estas lesiones
pueden ser dificiles de tratar y pueden provocar infecciones graves si no se tratan adecuadamente.

Es importante que los cuidadores y profesionales de la salud tomen medidas preventivas para reducir el riesgo de
inmovilidad, caidas y Ulceras por presion en los ancianos. Algunas medidas incluyen la promocién del ejercicio fisico regular,
la realizacion de cambios posturales frecuentes, la utilizacion de dispositivos de ayuda para la movilidad y la educacién
sobre la importancia del cuidado de la piel.
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En el anciano incluyen debilidad muscular,
trastornos del equilibrio, problemas de la
marcha y la postura, deterioro de la visién,
efectos secundarios de los medicamentos,
enfermedades cronicas, como la
osteoporosis y la enfermedad de
Parkinson, y factores ambientales.
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Es multifactorial, es decir, esta
influenciada por multiples factores que
interactlan entre si. La debilidad
hmuscular, la inestabilidad emocional y
los problemas de vision son algunos de
los factores que contribuyen a la
aparicion de este sindrome.
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es un conjunto de sintomas y
signos relacionados con la
disminucion de la movilidad y la
actividad fisica en personas
mayores
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Debilidad muscular y disminucién de la masa
muscular.

Problemas de equilibrio y coordinacion.
Cambios en la postura y la marcha.

Mayor riesgo de caidas.

Mayor riesgo de complicaciones médicas,
como trombosis, neumonia y dUlceras por
presion.

Mayor dependencia en las actividades de la
vida diaria.
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- Pérdida de fuerza y masa muscular debido al
envejecimiento.

- Enfermedades cronicas que afectan |la

movilidad y |la actividad fisica.

Uso de medicamentos que afectan la

movilidad y la actividad fisica.

Hospitalizacidn prolongada y confinamiento

en la cama.

Lesiones y cirugias que limitan la movilidad.
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» Edad avanzada. I e——
: » Enfermedades crdnicas, como diabetes, 1 « Evaluacion de la movilidad y la activnd;j’
-g_ enfermedades cardiovasculares, .g_ fisica.
£ enfermedades respiratorias  cronicas, £ » Evaluacion de la fuerza muscular y la masa
g enfermedades renales y cancer. % . ?vb;as;z:::algndele ilibrio y la coordinacién
L » Uso de medicamentos que afectan la . Eval iéndelaql:nsturaylamarcha ‘
G ilidad y la actividad fisica. 5 s i ek
o movi .' a. Y ?ac N B Evaluacion de la funcién cognitiva vy
- Hospitalizacion prolongada. emocional.
« Inmovilizacidn por lesiones o cirugia. « Evaluacion de los medicamentos que el
_paciente estd tomando.

e

L
e Tratamiento

- tjercicio fisico y terapia ocupacional para mejorar la
movilidad y |z actividad fizica
« Nutricion adecuada y suplementos de proteinas para

—9 mejorar la masa muscular.

g‘ . Ir_stammr:to de las enfermedades crénicas que

b afactan la movilidad y la actividad fisica.

6" « Reduccién del uso de medicamentos que afectan la
dL movilidad y la actividad fisica.

L « Prevencion y tratamiento de las complicacicnes

QO medicas, como las caidas, |a trombosis, la neumonia y

las Uiceras por presion.
+ Rehabilitacion fisica y terapia ocupscional para
ayuder &l paciente a recuperar la movilidad después

de una hospitalizacion
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Son lesiones en la piel que se
producen debido a una presion
prolongada en una determinada
zona del cuerpo, especialmente
en areas Gseas prominentes.
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Comienzan como un area enrojecida vy
sensible, que con el tiempo se desarrolla en
una ulcera abierta. Pueden ser dolorosas y
estar asociadas con sintomas como
enrojecimiento, inflamacion, secrecion, olor
desagradable y aumento de la temperatura
local.

ETIOLOGIA

SIS LILIU VS iR AN

I

Las ulceras por in'movilidad se producen
por la presion prolongada sobre una zona
de la piel, lo que interrumpe el flujo de
sangre y oxigeno a la zona afectada. Sin
un flujo sanguineo adecuado, las células
de la piel comienzan a morir, lo que
conduce a la formacion de una Ulcera.
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inmovilidad prolongada debido a

cronicas,
desnutricion,
incontinencia urinaria o fecal, edad
avanzada, falta de movilidad, falta
de higiene personal y problemas

9 evaluacion clinica por parte de un

‘EL profesional de la salud. Es importante

% que el diagnostico sea preciso y

¢ temprano para poder implementar un

8-- tratamiento  efectivo y evitar
complicaciones.

Por ejemplo-‘

* Tratamiento

T —

b )

implica la eliminacién de la presidn sobre
la zona afectada, la promocién de una
buena higiene personal y la aplicacion de
apositos que promuevan la cicatrizacion.
En algunos casos, se pueden requerir
cirugias para reparar los tejidos danados.
También es importante abordar los
factores de riesgo subyacentes para
prevenir la recurrencia de las llceras por
inmovilidad.




Conclusion

La inmovilidad en el anciano puede tener consecuencias graves como las caidas y las Ulceras por presion. Las caidas
pueden causar fracturas y otros traumas fisicos, lo que puede llevar a una disminucion de la movilidad y la independencia.
Las Ulceras por presion son una complicacion comun de la inmovilidad, especialmente en personas mayores que pasan
largos periodos de tiempo en una posicion sentada o acostada. Estas Ulceras pueden ser dolorosas y dificiles de tratar, y
pueden aumentar el riesgo de infecciones.

Para prevenir estas complicaciones, es importante que los ancianos se mantengan activos y moviéndose tanto como sea
posible. Esto puede incluir hacer ejercicio regularmente, caminar y participar en actividades fisicas y sociales. También es
importante que los cuidadores tomen medidas preventivas para evitar las caidas, como eliminar los obstaculos en el hogar
y asegurarse de que los ancianos tengan un ambiente seguro y bien iluminado.

Ademas, es crucial que los cuidadores estén atentos a las sefiales de inmovilidad y tomen medidas rapidas para abordarlas.
Esto puede incluir cambios en la posicion del cuerpo, la administracién de medicamentos para el dolor y la realizacion de
ejercicios de rango de movimiento. Con una atencién cuidadosa y una prevencién adecuada, es posible minimizar el riesgo
de complicaciones graves relacionadas con la inmovilidad en el anciano.
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