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ENFERMEDADES TIROIDEAS EN EL ADULTO MAYOR

Definicion:

Las enfermedades tiroideas en adultos mayores incluyen principalmente el
hipotiroidismo y el hipertiroidismo, que pueden manifestarse de forma atipica en

esta etapa de la vida. El envejecimiento puede alterar la presentacion clinica de

estas patologias, haciendo mas dificil su diagndéstico.
Cuadro clinico:

Sintomas predominantes: astenia, lento desempefio mental, depresion y

estrefiimiento. Puede confundirse con el envejecimiento fisioldgico.

Presentacion es menos clasica: suele haber pérdida de peso, arritmias, debilidad

muscular y apatia, sin los signos tipicos como temblor o exoftalmos.
Epidemiologia:

El hipotiroidismo es mas frecuente que el hipertiroidismo en la poblacién geriatrica.
La prevalencia aumenta con la edad, y muchas veces se subdiagnostica por sus
sintomas inespecificos.

Diagnostico:

Se basa en la medicion de TSH, T3 y T4, y debe incluir una alta sospecha clinica,
debido a que los sintomas pueden ser sutiles o solaparse con otras enfermedades.

Tratamiento:

Levotiroxina en hipotiroidismo, iniciando con dosis bajas. En hipertiroidismo, el
tratamiento debe ser mas cuidadoso, especialmente por el riesgo de complicaciones

cardiovasculares como fibrilacion auricular.

e Dosis: 25-50mcg/ kg/ dia por las mafianas en ayunas

e Dosis inicial: 12.5 — 25mcg/kg/ dia.



ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA (EPOC)
Definicion:
Es una enfermedad respiratoria progresiva caracterizada por una obstruccion

cronica del flujo aéreo que no es totalmente reversible. Su principal causa es la

exposicion al humo del tabaco.
Cuadro clinico:

e Los principales sintomas: disnea de esfuerzo, tos cronica, produccion de
esputo y limitacién para realizar actividades fisicas.

e Puede haber también sibilancias y sensacién de opresién toracica.
Epidemiologia:

e Es muy frecuente en adultos mayores, especialmente en personas con
antecedentes de tabaquismo croénico.

e Es una causa importante de morbilidad y hospitalizaciones en la vejez.
Diagnostico:

e Se confirma con espirometria, evidenciando un FEV1/FVC menor a 0.7 tras
broncodilatador.

e También se evalla la severidad funcional y la frecuencia de exacerbaciones.
Tratamiento:

¢ Uso de broncodilatadores inhalados (beta-2 agonistas, anticolinérgicos)
e Corticoides inhalados en algunos casos

e Oxigenoterapia crénica cuando hay hipoxemia, y rehabilitacion pulmonar.



TRASTORNOS DE LA DEGLUCION EN ADULTOS MAYORES
Definicion:
Se refieren a las dificultades en el acto de tragar alimentos, liquidos o saliva. Puede

ser una presbifagia (cambio fisiologico por edad) o una disfagia (condicion

patologica).
Cuadro clinico:

Incluye tos durante o después de comer, sensacion de atoramiento, pérdida de peso
inexplicada, y episodios repetidos de neumonia por aspiracion.

Epidemiologia:

Es muy comun en adultos mayores, especialmente en aquellos con enfermedades
neuroldgicas (demencia, EVC, Parkinson). También puede aparecer en adultos

sanos por el envejecimiento del aparato deglutorio.
Diagnostico:

Se realiza con evaluacion clinica especializada, videofluoroscopia y otros estudios

gue valoran la eficacia y seguridad de la deglucion.
Tratamiento:

Requiere un abordaje multidisciplinario, con modificaciones en la dieta (textura,
viscosidad), reentrenamiento de la deglucién, técnicas posturales y educacion tanto

al paciente como a cuidadores.

INFECCIONES EN EL ADULTO MAYOR
Definicion:
Son cuadros infecciosos que afectan a la poblacion geriatrica, pero que suelen

presentar sintomas atipicos o ausentes, lo cual dificulta su diagndstico.



Cuadro clinico:

Puede haber deterioro del estado funcional, confusién subita, caidas, incontinencia

urinaria, fiebre ausente o hipotermia.
Epidemiologia:

Las infecciones son muy frecuentes en adultos mayores, especialmente en
instituciones o con multiples comorbilidades. La inmunosenescencia favorece su

aparicion.
Diagnostico:

Se basa en la evaluacién clinica, cultivos, analisis de laboratorio y estudios de

imagen segun el caso.
Tratamiento:

Inicia con antibioticos empiricos que luego se ajustan segun cultivos. También se

proporciona soporte hemodindmico, hidratacion y vigilancia estrecha.

SEPSIS EN EL ANCIANO
Definicion:
Es una respuesta inflamatoria sistémica desregulada ante una infeccién, con

disfuncién organica. En adultos mayores, puede desarrollarse de forma insidiosa y

tener mal prondstico.
Cuadro clinico:

Incluye alteracion del estado mental, hipotermia o fiebre, taquicardia, hipotension,

taquipnea y disminucién del gasto urinario.
Epidemiologia:

La sepsis tiene una alta mortalidad en ancianos, debido a su sistema inmunolégico

debilitado y la coexistencia de enfermedades cronicas.



Diagndstico:

Se utilizan herramientas como el qSOFA, lactato sérico, cultivos y marcadores

inflamatorios. Es fundamental reconocer signos sutiles.
Tratamiento:

Incluye antibidticos de amplio espectro tempranos, liquidos intravenosos,

oxigenacion adecuada, y en casos severos, soporte en UCI.

OSTEOPOROSIS Y FRACTURAS POR FRAGILIDAD
Definicion:
La osteoporosis es una enfermedad caracterizada por disminucién de la densidad

mineral 6sea y alteracion de la microarquitectura, lo que incrementa el riesgo de

fracturas.
Cuadro clinico:

La mayoria de los pacientes son asintomaticos hasta que aparece una fractura por
fragilidad, especialmente de cadera, vértebras o mufieca. Puede haber dolor crénico

y pérdida de estatura.
Epidemiologia:

Muy prevalente en mujeres postmenopausicas y en hombres mayores de 70 afios.
Las fracturas representan una causa importante de discapacidad.

Diagnostico:

Se realiza mediante densitometria 6sea (DXA) con un T-score < -2.5, 0 por

presencia de fracturas osteoporoticas.



Tratamiento:

Incluye calcio y vitamina D, bifosfonatos, ejercicios de resistencia, y medidas de
prevencion de caidas (eliminacién de obstéaculos, buena iluminacion, revision de

medicamentos).

ENFERMEDAD RENAL CRONICA (ERC) Y LESION RENAL AGUDA (LRA)
Definicion:

La ERC es la pérdida lenta y progresiva de la funcion renal, mientras que la LRA
es una disminucion subita del filtrado glomerular, generalmente reversible.

Cuadro clinico:

En ERC puede haber edema, astenia, hipertensién. En LRA se presenta oliguria,

hiperazoemia, nduseas, trastornos electroliticos.
Epidemiologia:

La ERC es muy comun en la vejez, y la LRA es frecuente por causas prerrenales

como deshidratacidn o medicamentos nefrotdxicos.
Diagnostico:

Evaluacion de creatinina sérica, TFG, estudios de orina, y analisis de causas

precipitantes.
Tratamiento:

En ERC: control estricto de presion arterial, diabetes, y reduccién de ingesta de

proteinas.

En LRA: manejo de la causa, hidratacion, suspension de nefrotoxicos y soporte

general.



EVALUACION DEL ESTADO NUTRICIO

Definicion:

Es la valoracion sistematica del estado alimentario del adulto mayor, considerando
factores fisicos, funcionales y sociales.

Cuadro clinico:

La desnutricion se manifiesta como pérdida de peso, fatiga, mayor susceptibilidad

a infecciones, caidas y deterioro funcional.
Epidemiologia:

Altamente prevalente en adultos mayores institucionalizados, con discapacidad o

sin redes de apoyo.

Diagnostico:

Se realiza con herramientas como la Mini Nutritional Assessment (MNA), indice de
Masa Corporal (IMC), circunferencia braquial y de pantorrilla.

Tratamiento:

Incluye suplementacion nutricional, adecuacion de la dieta a las necesidades del
paciente, y atencién a barreras funcionales y sociales que limiten una alimentacion

adecuada.



