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Sistema Musculo-Esquelético

Mdisculo: (-) Magro y (+) Graso (-) Fuerza en extremidades y (-) agua
Hueso: (-) Tejido conectivo d6seo (+) Riego de fracturas
Cartilagos: (-) Grosor y (-) Elasticidad (+) Friables y (-) Resistencia

Vértebras: (-) Grosor de discos (-) Altura. 1 cm cada 10 afios desde los 40

aflos
Cifosis tordcica junto con flexion de Cambia el centro de gravedad del ombligo
caderas y rodillas al pubis= (+) esfuerzo para dar pasos.

Sistema Cardiovascular

(-) Respuesta ante el aumento de

(-) Fibras cardiacas y (+) Lipofuscina demandas

Hipertrofia del ventriculo Izquierdoy (+)

Aorta: Engrosamiento ., X
9 de la tension arterial

Vdlvulas: Engrosamiento (+) prevalencia estenosis vdlvula adrtica.

(+) Resistencia periferica y (+) rigidez

. (+) Tensién Arterial, en especial sistolica
arterias

(-) Sensibilidad de barorreceptores (+)Hipotension Ortostdtica.
(-) Gasto cardiaco. 1 % al afio.
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Pulmones:(-) Tamafio y elasticidad

(-) Funcion pulmonar maxima.

Trdquea (+) y bronquios (-)

(-) flujo de aire

Alveolos (-) en ndmero total.

(-) Intercambio gaseoso

Rigidez de la caja toracica

(-) entrada de aire

(-) movimiento ciliar y (-) reflejo de tos.

(+) secreciones y (+) riesgo de infeccién

En espirometria todos los parametros (-)
salvo el volumen residual que (+)

Sistema Digestivo

Boca: (-) saliva (xerostomia= Boca seca)
Retraccién gingival.

Disgeusia.

Esdfago; (-) Peristaltismo, (-) tono del
esfinter

Perdida de piezas, peor masticacidn, (-)
Tiempo esofdgico, reflujo, presbieséfago
o0 es6fago en sacacorchos.

Estémago: (-) HCL y pepsina (+) tiempo
de vaciado

(-) Absorcién Fe+ y vitamina B12 (-)
sensacién hambre.

Instestinos: (-) motilidad y (+) Tejido
conectivo.

(-) Absorcién de vitamina D. Diverticulos,
Estrefiimiento.

Higado: (+)
hepatocitos

peso y tamafo; (-)

(+) metabolitos activos de farmacos, (+)
riesgo hepatotoxicidad de farmacos

Pancreas: (-) peso, (-) funcién endocrina
(menor respuesta celular a la insulina)

(-) tolerancia a la glucosa. (+) glucemia
basal de 6 a 14 mg/dl cada 10 afios desde
los 50 afios.
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(-) Peso y volumen cerebral Peor equilibrio, peor memoria

Perdida discreta del ndmero de neuronas (-) Velocidad de ejecucion, (-) equlibrio,
y (-) neurotransmisores, (-) conexiones, (-) reflejos, (+) prevalencia de
(-) flujo sanguineo. ateromatosis y aneurismas, temblores.
Aparicion de algunas placas seniles,

aunque menor que en la enfermedad de Noda sighos, No patolégicas

alzheimer

(-) ritmo circadiano, (-) profundidad,
Suefio ( a los cambios neurolégicos y de despertares  frecuentes, despertar
hdbitos se le suma la (-) de la melatonina) temprano, dificultad para conciliar el
suefio.

Vista

Miosis o (-) Tamaiio de la pupila. (-) Fotorreaccdn

Presbicia: dificultad para la acomodacion

(-) Elasticidad del cristalino de la imagen provocadas por la edad.

Opacidad del cristalino. Cataratas

(-) Conduccidn nerviosa (-)Agudeza visual, (-) campo de visién.

Arco senil o gerontoxén: Acumulacion No altera la funcidn visual, ya que es
lipidica en el iris. fisioldgico.

Xeroftalmia : (-) secrecién lacrimal
Ectropién . Pdrpado inferior volteado
hacia dentro

Ectropion: pdrpado inferior volteado
hacia afuera

Ulceracion, dolor sequedad conjuntival,
dolor.
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(-) Neuronas .
frecuencias altas, despues para el resto.

(-) Elasticidad del timpano, anquilosis de Presbiacusia: Perdida de agudeza
huecesillos y menos neuronas. auditiva provocada por la edad.

(-) secrecion de cerumen, pero (-) seco (+) prevalencia de tapones

Gusto y olfato

(-) Nidmero de papilas gustativas y las Dificultad para distinguir sabores , (-)
que quedan estan atrofiadas sensibilidad a lo dulce y salado

(-) Agudeza olfatoria. Hiposmia.

Disgeusia: sabor extrafio o malo de las

Aeresiienitiay () eliio 57 () i, comidas. Riesgo de malnutricién

Tacto

(-) Agudeza tdctil, (-) sensibilidad
vibratoria, (-) capacidad para distinguir
objetos o 2 puntos distintos de la piel (-)
sensibilidad térmica, (-) dolor profundo.

Deterioro de las neuronas
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Sistema Urinario

(-) Peso y volumen renal + (-) flujo (-) filtrado que provoca (+) urea y (+)
sanguineo a la mitad (600 ml/min) + (-) creatinina en sangre (esta Ultima elevacion

nimero de nefronas discreta)
(-) Filtrado en los glomérulos (-) concentracién de orina
(-) Reabsorcidn en tubulos (+) Riesgo de deshidratacion

(-) capacidad de retrasar miccion, (-)
capacidad de vaciar la vejiga que provoca
(+) volumen residual y (+) riesgo de
infeccién urinaria.

Vejiga: (-) tono muscular+ (+) coldgeno.

Porlos cambios anatomicos y endocrinos (+) nicturia.

Aparato Reproductor Mujer

.. : Redistribucion de la grasa, redistribucion
La (-) estrogénica produce la mayoria de . : .
. del vello: (-) en axilas y pubis. (+) vello
cambios . e s .
facial, (+) descalcificacién y osteoporosis
Mamas ) Tqmano gldndulas mamarias, (-)
elasticidad, (+) grasa
(-) riego, (-) elasticidad, (-) flujo que
Genitales provoca dlspar"euma, (+) Rh y (.-? flujo
provoca (+) riesgo de infeccion, (-)
intumescencia del clitoris.
Utero (-) famafio (alcanza tamaio preuberal).
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Redistribucion de la grasa, redistribucion
del vello: (-) fronco y cabeza. (+) vello
facial, (+) descalcificacion y osteoporosis
(-) tamafio,a los 70 afios aun hay
Testiculos espermatogenesis efectiva (-) volumen y

viscosidad de semen.

Erecciones menos potentes: (+) el dngulo
Pene entre abdomen y pene (+) periodo
refractario hasta dias.

La (-) de testosterona produce la
mayoria de los cambios

(+) prevalencia de hiperplasia benigna de
préstata.

Piel y Faneras

Préstata

Piel mas fragil, (+) riesgo de heridas, (+)
tiempo de cicatrizacion, peor
termorregulacién

(-) crecimiento celular, epidermis mads
delgada.

(-) capilares Piel pdlida, (+) tiempo de cicatrizacion

Arrugas, sobre fodo en ojos y labios,

(-) elasticidad del coldgeno flacidez

Canas, (+) vulnerabilidad ante rayos UV,
(-) melanocitos. aparicion de manchas oscuras por
aclmulo de melanina (lentigo)

(-) actividad de foliculos pilosos y

lmehlis cudosfoas (-) sudoracion, (-) termorregulacién

Canas y redistribucién del vello, ufias
Pelo mates, mas quebradizas en pies,
Ufas: (-) crecimiento , (-) flujo sanguineo acumulacion de capas cérheas que
engrosan la ufa.

. _______________________________________________________________________________________________________________|
UNIVERSIDAD DEL SURESTE 7



SUDS
Bibliografia

e Envejecimiento Fisiolégico. Cambios anatomicos y funcionales. Salusplay.
https://www.salusplay.com/apuntes/geriatria/tema-2-envejecimiento-

fisiologico

e IMSERSO. El envejecimiento: de lo celular a lo funcional. Aspectos
practicos. Los cuadernos de la FIAPA.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 8


https://www.salusplay.com/apuntes/geriatria/tema-2-envejecimiento-fisiologico
https://www.salusplay.com/apuntes/geriatria/tema-2-envejecimiento-fisiologico

