S

Mi Universidad

infografias

Luis Angel Vasquez Rueda
Infografias

Tercer parcial

Geriatria

Dr. Jorge Arturo Lopez Cadenas
Licenciatura En Medicina Humana

6to Semestre Grupo “C”

Comitan De Dominguez, Chiapas, 25 de Mayo del 2024



HABLEMOS SOBRE LA

DEMNENCIA

cQUEES?

ES UN SINDROME  ADQUIRIDO

CARACTERIZADO POR UN DETERIORO
‘ o PERSISTENTE DE FUNCIONES

COGNITIVAS, DEL ESTADO MENTAL Y
DE LA CONDUCTA SOCIAL DE LA
PERSONA MAYOR

DENTRO DE ESTAS PODEMOS
ENCONTRAR EL ALZHAIMER, LA
DEMENCIA VASCULAR, POR CUERPOS
DE LEWY Y LA FRONTOTEMPORAL

¢CUALES SON
LOS SINTOMAS?

LA PERSONA PUEDE REFERIR TENER
ALTERACIONES COMO CONFUSION, PROBLEMAS
PARA CAMINAR Y HABLAR, ASI COMO CAMBIOS
REPENTINOS DE HUMOR, Y EN OCASIONES,
DIFICULTAD PARA PLANIFICAR COSAS O
ACTIVIDADES DE SU VIDA DIARIA

DATO CURIOSO #1 DATO CURIOSO #2 DATO CURIOSO #3

LA PREVALENCIA AUMENTA  EL ALZHAIMER ES EL TIPO LOS PRINCIPALES DOMINIOS
CON LA EDAD, Y ESTA SE  DE  DEMENCIA  MAs AFECTADOS  DE  LAS

DUPLICA CADA 5 ANOS DEMENCIAS SON LOS DE
COMUNEN EL MUNDO ATENCION, EJECUCION Y
APRENDIZAJE

-~ | ¢COMO SEDIAGNOSTICA
integral UNA OERSONA CON
PROBABLE DEMENCIA?

SE REALIZA CON LOS
SIGUIENTES PASOS:

SE REALIZA CON UNA | IGUAL SE PUEDE
e HISTORIA CLINICA LARGA SERIE DE | DIAGNOSTICAR DEPENDIENDO
L PaEToRE 5 VALORACIONES: DE LAS CARACTERISTICAS
RIESGO PROPIAS DE CADA DEMENCIA
e HISTORIA FAMILIAR e EXPLORACION FISICA . INICIO
e ANTECEDENTES * VALORACION e EL TIPO DE ALTERACION
PERSON-LABOR. FUNCIONAL MENTAL
e COMORBILIDADES e VALORACION e EL TIEMPO DE EVOLUCION
e ANTECEDENTES NEUROPSICOLOGICA e FARMACOS USADOS
FARMACOLOGICOS e ESTUDIOS DE IMAGEN

e TOXICOMANIAS
e S| EST INTERFIERE
CON SUS ABVD

¢CUALES EL TRATAMIENTO?

EL TRATAMIENTO SE BASA EN LIMITAR EL DANO Y EVITAR SU PROGRESION, ASI COMO
MANEJO SINTOMATICO DE LOS SINTOMAS SECUNDARIOS, DONDE SE INCLUYEN
CAMBIOS EN LA DIETA, USO DE VITAMINAS, ANTIPSICOTICOS, ANTIDEPRESIVOS,
BENZODIACEPINAS, AS| COMO OTROS FARMACOS INDICADOS A MEJORAR LA CALIDAD
DE VIDA DE LA PERSONA




Sindrome de
fragilidad

Y sus caracteristicas en
el adulto mayor

A

;Que es el sindrome de fragilidad?

Es una disminucién de la Esta se acompanfa de una alta tasa de

reserva fisiolégicay dela
resistencia al estres, lo
gue condicionaauna
vulnerabilidad con un

mortalidad, asi como de una presencia de
discapacidad, lo cual se refleja en un mayor
indice de hospitalizaciones para la persona

mayor, aumentando la comorbilidad para

deficit fisiologico del otros tipos de sindromes relacionados con
organismo este

e ———

;Cual es el cuadro clinico?

La aparicion de este sindrome generalmente es post-evento
agudo estresante

Los mecanismos de este, incluyen a
la sarcopenia, osteopenia,
disfuncién inmunolégica, asi como
un desequilibrio hormonal

I

/

Los sintomas incluyen: perdida de peso
involuntaria, agotamiento general,
debilidad, lentitud al caminar,

AN

©  diagnostico?

Este se hace principalmente mediante la clinicade la
persona, asi como del apoyo de un grupo de escalas que
ayudaran a evaluar de manera mas precisa el tipo de
afeccidon que puede tener el paciente
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\‘ “w - ¢como se hace el - -
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Criterios de Ensrud

* Criterios de Ensrud:

v Perdida ponderal >5% en 3 meses. | 1 criterio: Pre-fragil.

¥ Energia pobre en el paciente. 2 criterios: Fragil.

v Incapaz de levantarse en una silla
5 veces sin el empleo de los brazos.

0 criterios: Robusto.

Criterios de Fried

Marcador | Herramienta de valoracién

o I i B e e
Escala FRAIL

““Escala de FRAIL: ([ v e e
v Fatiga. 1-2 puntos: Pre-fragil. o
v Resistencia. >3 puntos: Fragil, e
v Deambulacién . -
v Pérdida de Peso( >5 kg ). el gl Sy
v Enfermedades crénicas (>5 ). bl bl B

S —

;Como se trata?

e 1lralinea- prevencién con « adecuada nutricion _
Farmacologico

una evaluacion - actividad fisica (individual) g _
interdisciplinaria (fisico- . rehabilitacién (holistica) > Clfigis & 23 eliEreniss
emocional-psicoldgica- . intervenciones no tipos de comorbilidades del

social-red de apoyo) farmacolégicas paciente con el sindrome
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