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DESNUTRICION

LQUE Es]

El cuerpo humano requiere de nutrientes como  grasas, M
carbohidratos, protefnas, vitaminas y minerales para obtener
energfa, fortalecer los mosculos, reqular las  Funciones /4
corporales U reparar tejidos. '
La desnutricion (Y en su Forma mas extrema, [a caquexia) es una
condicion que sucede cuando el cuerpo no obtiene suficientes
nutrientes de los alimentos que ingiere para consequir Funcionar
correctamente. Esto conduce al deterioro progresivo, fisico y
mental del paciente.

(AUSA MAS COMUN
o Cambios normales relacionados con el A
envejecimiento (cambios en el gusto, olfsto \//\§
; vy
y apetito) SINTOMAS -

o Escasez de alimentos por bajos ingresos.
« Demencias como el Alzheimer.

o Enfermedades cerebrovasculares como el > Peitioe Ol peso importante

Ictus. (aunque también puede ser
o Falta de variedad en la dieta. causado por (3 sarcopenia).
« Medicamentos que influyen en el gusto e Debilidad muscular o pérdida de
olor de los alimentos o disminuyen el r
| Uerza..
apetito. o ,
« Osteoporosis. o Disminucion de (3 masa Osea.
o Diabetes. e Jistema inmunitario debil.
o Disfagia (problemas para tragar). e Anemia.

o Depresion o distimia.

PREVENCION

En (3 prevencion de la desnutricion, las personas cuidadoras Y Familiares
Juegan un papel muy importante.

Para prevenir (a desnutricion en personas mayores, primero de todo,
debemos cuidar su alimentacion, observar sus habitos y ayudarle con los
planes de comida, es decir, echale una mano para preparar a lista de 3
compra, cocinar, ir a comprar o, simplemente, comer juntos
habitualmente para que recupere el interes | (a motivacion.

STGNOS DE ALERTA Y SINTOMAS D
DESNUTRICION EN PERSONAS DE EDAD AVANZADA
SON:
o Perdida de peso.
e Disminucion de (3 cantidad de
alimentos que ingiere.
o falta de energfa Y aumento de la
Fatiga y el cansancio.
e Retencion de liquidos.
o Afecciones en (a piel.
e [eshidratacion.
o Aparicion de edemas en (as
extremidades.

)

Kcal

https://cuideo.com/blog/desnutricion-personas-mayores/



https://cuideo.com/blog/proteinas-alimentacion-personas-mayores/
https://cuideo.com/blog/caquexia-personas-mayores-que-es-como-actuar/
https://cuideo.com/cuidadores-alzheimer/
https://cuideo.com/cuidadores-ictus/
https://cuideo.com/blog/disfagia-ancianos-dificultad-tragar/
https://cuideo.com/blog/distimia-tristeza/
https://cuideo.com/blog/sarcopenia-ancianos-tratamiento/

YARCOPENIA

LQUE Es]

|3 sarcopenia es una enfermedad progresiva y

generalizada del mosculo esquelético,

caracterizada por una disminucion de la masa,
Fuerza y Funcion muscular asociada al proceso
de envejecimiento que impacta negativamente (a
Funcionalidad | la salud del adulto mayor.

(AUSA

» La sarcopenia tiene un origen complejo |
multifactorial. Existe una pérdida muscular
relacionada con el envejecimiento, pero hay
otros Factores asociados que pueden ir
modificandose con (a edad. La inactividad
Fisica es uno de estos Factores, bien por un
estilo de vida sedentario o bien por una
inactividad fisica “forzada” debido a una
enfermedad, discapacidad o incluso a una
hospitalizacion.

o Otras causas que pueden contribuir al
desarrollo de (a sarcopenia son patologfas
endocrinas como [a resistencia a insulina.

SINTOMAS

e sensacion de debilidad, siendo
habitual la dificultad para
levantarse de una silla 0 una
velocidad lenta para caminar,
junto con caidas de repeticion.

e pérdida de peso reciente sin
causa justificada o (a perdida
de masa muscular.

DIAGNOSTICO

No existe una Gnica prueba para hacer el diagndstico de la sarcopenia.
El diagndstico se basa en la medicion de (a masa y a Fuerza muscular.
Para esto, se solicita al paciente la realizacion de test Fisicos para medir
la Fuerza muscular Y el rendimiento Fisico, asf como pruebas de imagen
(ecograffa, TC, RM, DXA...) con el fin de cuantificar (8 masa muscular.

TRATAMIENTO

se basa fundamentalmente en el
ejercicio ffsico Y una dieta sana, con
una adecuada ingesta de calorfas U
proteinas. Para ello, en algunos
casos, debe considerarse (3
suplementacion con proteinas de (3
misma.

https://inforeuma.com/enfermedades-reumaticas/sarcopenia/




"INESTABILIDAD Y CAIDAS

LQUE Es]

La OMS define (as cafdas como “Consecuencia

de cualquier acontecimiento que precipite al
paciente al suelo en contra de su voluntad.” Las
caidas son de origen multifactorial, de tal
manera que el riesgo de sufrir una caida
aumenta con el numero de Factores de riesgo

existentes.

FACTORES DE RIESGO

Intrinsecos:

Propios del paciente que seran determinados
por los cambios fisiolégicos de la edad.

* Diminucién de la agudeza visual.

* Sordera

* Enfermedades agudas o cronicas
(respiratorias, cardiovasculares, vértigos,
demencias, ACV, diabetes)

* Polimedicacion

* Acpectos psiosociales | depresidn,
intranquilidad, sindrome post-caida),

* Alteraciones mecanicas (alteraciones en
miembros pélvicos, calzade inadecuado,

FACTORES DE RIESGO

Extrinsecos:

Corresponde a los llamados factores
ambientales, del entorno arquitecténico, o

bien de los elementos de uso personal

* Barreras arquitectonicas e el domicilio o en
la calle

* Sedentarismo
* Transporte.

deformidades
Z Prevencidon secundaria: ” o
s ; - g Prevencion terciaria:
Prevencién primaria: conocer y reducir factores Tl :
e . . c H disminuir las consecuencias
o El objetivo es evitar la caida de riesgo existentes para : :
; ; producidas por las caidas
[ evitar nuevas caidas
* Fomento de hibitos de * Valoracidn individualizada = Apoyo v educacidn a
Z vida saludables para detectar alteraciones familiaes y cuidadores
) * Educacion para la salud sensoriales. = Evitar el sindrome post
> lejercicio fisico moderado) + Medida para evitar nuevas caida.
[ » Deteccién precoz de caidas, revision de » Reeducacién de marcha y
o— factores de riesgo tratamientos medicos, equilibrio, ensefianza a
o intrinsecos y correccion de modificacién del entorno levantarse solo.

extrinsecos.

para hacerlo un lugar

SEEUro

TRATAMIENTO

EL principal objetivo del tratamiento
es mejorar [as enfermedades
subyacentes U manejar las
consecuencias agudas que derivan de
3 cafda, sin embargo, es importante
prevenir (as caidas sin limitar (a
movilidad, la independencia U las
actividades de la vida diaria
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