S

Mi Universidad

Nombre del Alumno: Alma Azucena Claudio Gonzailez
Parcial: 4

Nombre de la Materia: Enfermeria gerontogeriatrica
Nombre del profesor: Maria José Hernandez Méndez
Nombre de la Licenciatura: Enfermeria

Cuatrimestre: 6






La enfermedad de alzheimer es la forma mdas comun de
demencia entre las personas mayores. La demencia es un
trastorno cerebral que afecta gravemente la capacidad de una
persona de llevar a cabo sus actividades diarias.
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La enfermedad de alzheimer es la forma mds comin de demencia
entre las personas mayores, que consiste en el deterioro de la
memoria afectando el autocuidado.
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SINTOMAS

e Pérdida de memoria que
afecta vida cotidiana
e Cambios en la capacidad de
seguir un plan o resolver un
problema
e Cambios en la capacidad
para completar tareas
habituales

Confusion sobre el tiempo o
el epacio
Problemas como la visién o
la comprensién visual
Problemas con las palabras
Extraviar cosas
Falta de criterio
Cambios en el estado de

dnimo y la personalidad
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e Leve
A medida que la enfermedad de
Alzheimer progresa, las personas
tienen una mayor pérdida de memoria

y otras diticultades cognitivas.
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ETAPAS

e Grave
En dltima instancia, las placas y los ovillos se
extienden por todo el cerebro, y el tejido
cerebral se reduce considerablemente. Las
personas en la etapa grave de la enfermedad
no pueden comunicarse y dependen por
completo de otros para su cuidado.




(— CAVSAS

Una teoria es que la enfermedad se desarrolla cuando crecen en el
cerebro grupos de proteinas anormales. Este crecimiento comienza con
muchos pequefios cambios en el cerebro, con el tiempo estos cambios se

acumulan. Finalmente, las células cerebrales se dafian y mueren.




FACTORES DE RIESGO

e Genética y antecedentes familiares
e Edad

e Factores ambientales y estilos de vida




Rutina diaria y cualquier cambio
Salud actual e historial médico en su comportamiento
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Memoria, resolucidon de Imagenologia cerebral

problemas, atencién y habilidades
del lengugje




(—~ PREVENCION

e Vida saludable y mantener el cerebro activo 2
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¢ Reducir el consumo de alcohol

e No fumar

e Mantener activo tisica y socialmente

e Desatiar sus habilidades cerebrales con juegos mentales
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e Disminuir la progresidn
de los sinfomas, como
la perdida de la

memoria

¢ Abordar los cambios

de comportamiento,
como la depresion y la
agresion

e Ayudar a aliviar otros
sinfomas, como

problemas para dormir

e |Inhibidores de la

colinesterasa
Proporcionar al
paciente un ambiente
coherente y rutinario
Evitar orientar al
paciente mas de una
vez en cada encuentro
con el, para evitar
frustacidn

TRATAMINETO

r

e Valorar al paciente e
busca de signos 'y
sinfomas de depresid

e Evitar agitacion e
intranquilidad

e Dirigirse al paciente
en forma abiertq,

amistosa y relajada
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Se sabe que

CONCLUSION

a enfermec

cura pero si 1

ad de alzheimer es progresivo, no tiene

flene un fra-

-amiento que ayuda al paciente adulto

mayor a disminuir su progreso y qgue mantenga su autocuidado,

aungue de cualquier forma la enfermedad avanzara y tanto

entfermeria como el cuidador tendrdn la responsabilidad de

aplicar el tratamiento y prevencion.

Si el paciente adulto mayor esta en una etapa grave, el cuidado

sera el mas importante ya que el paciente dependerd

completamente del cuidador o enfermeria.
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