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MAPA CONCEPTUAL 



 

 

 

 

Geriatría y 

gerontología. 

 

Geriatría. 

Rama de la medicina 

que se encarga de la 

prevención y 

tratamiento de las 

enfermedades. 

También de su 

recuperación funcional e 

inserción a la comunidad, 

en adultos mayores. 

Gerontología: rama de la 

ciencia se encarga del 

estudio del envejecimiento, 

esto permite que esta 

etapa de la vida se acepte 

de manera positiva. 

Una diferencia 

entre el anciano 

considerado 

geriátrico y el 

clasificado como 

frágil. El geriátrico 

presenta 

pluripatología, poli 

farmacología, 

deterioro funcional 

y criterios de una 

atención geriátrica. 

Adulto frágil (AF). 

Suelen ser más susceptible a 

reacciones de medicamentos, 

presenta mayor dificultad para 

adaptarse al entorno, y presenta 

más enfermedades, y necesita 

mas pruebas complementarias, 

su evolución clínica es más lenta. 

Se puede evaluar como: 

monitorización de la 

reserva fisiológica, 

deterioro funcional previo al 

desarrollo de dependencia 

o detección de la fragilidad 

pre clínica, objetivación de 

la dependencia, aparición 

de síndromes geriátricos, 

relaciones sociales y 

capacidad para vivir en la 

comunidad, marcadores 

biológicos y analíticos que 

manifiesten riesgo de 

fragilidad. 

Lo que entendemos por 

fragilidad es la perdida 

excesiva y 

multisistematica de la 

capacidad de reserva y 

adaptación del organismo, 

es el deterioro funcional 

qué provoca incapacidad. 

Pluripatología o 

comorbilidad. 

Existencia de 2 o más 

enfermedades en una misma 

persona, pueden ser agudas o 

crónicas. Estas características 

producen gran confusión por 

*Las manifestaciones de una 

enfermedad pueden enmascarar la 

clínica de otra. 

*Puede empeorar o reagudizar otras. 

*la presencia de varias enfermedades 

puede producir presentación atípica 

de las mismas o inespecíficas. 

Poli farmacología. 

Consumo de 2 o mas 

medicamentos, hay estudios que 

muestran 4-5 fármacos mientras 

otro dice que el 15% de paciente 

estudiados consumen 5 o más 

fármacos de manera crónica. 

A esto también se produce 

una prescripción 

inadecuada de fármacos 

en ancianos, entre los 

factores de riesgo para una 

prescripción inadecuada 

destacan: 

*mayor de 75 años 

*deterioro cognitivo 

*comorbilidad 

*bajo nivel social y cultural 

*consumo de 

psicofármacos 

*tomar mas de 5 fármacos 

al día. 

Incapacidad 

funcional. 

La afectación de las actividades de la vida diaria, 

ya sean básicas o avanzadas, adultos mayores a 

80 años, esta siempre se acompaña de alguna 

enfermedad, dentro de las enfermedades mas 

discapacitantes destacan:  

*osteoarticulares (artrosis y osteoporosis). 

*ictus 

*neurológicas (párkinson y Alzheimer). 

*enfermedades de los órganos de los sentidos. 

*las secuelas (amputaciones y fracturas mal 

consolidadas. 

*enfermedades orgánicas avanzadas como la 

insuficiencia cardiaca o la bronconeumopatía crónica. 
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Poli farmacología produce: reacciones adversas a 

medicamentos, interacciones farmacológicas, y 

ocultamiento de manifestaciones clínicas. 

La cronicidad es el tiempo de una enfermedad si 

posibilidad de cura, no produce la muerte, pero 

puede incapacitar y tener repercusión funcional. 

Esta  

Presentación atípica: es cuando los 

signos se manifiestan de manera distinta 

a como lo hace en otras edades, los 

signos y síntomas son inespecíficos difícil 

de asociarlos a alguna enfermedad o 

causa concreta. 

Las causas son variables: actitud 

incorrecta de los familiares y 

profesionales, cambios fisiológicos, 

presencia de pluripatología y pluri 

farmacología. 

La 

 Hay manifestaciones de deterioro en las actividades diarias 

como: *apatía, cansancio, mareos, pérdida de apetito o peso, 

depresión, caídas, incontinencia, anorexia, deterioro funcional, 

alteración del nivel de conciencia, y deterioro cognitivo. *neumonía 

*bacteriemia sin fiebre *depresión *hipotiroidismo *asma *apendicitis 

*infarto al miocardio. 

Los síndromes geriátricos: signos y síntomas de diferentes 

procesos que se caracterizan por ser múltiples y de diferente 

etiología, y que van a producir un deterioro funcional progresivo. 

La 


