FACULTAD DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

UNIDAD DE APRENDIZAJE: ENFERMERIA GERIATRICA

UNIDAD DE COMPETENCIA: IV PERDIDAS Y DUELO

EMA: 1 PERDIDAS BIOPSICOSOCIALES

MTRA. EN G. LIVIA QUIROZ BENHUMEA




Exphcor Ibs diferentes ’npos de pérdidas; )
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~Fa lh arencu 0 prI(&CIOﬂ de lo QUc se posela.

2- Dano 0 perjuicio Que se recibe en una cos.

3- Mal uso o desperdicio de algo.
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cComo se perciben los olores?
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Dlores y mas olores ...
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. T€nemos entre

0 Y20

millones de células que
recogen los olores Que
exhalan las cosas y que
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¢,Qué olores podemos percibir?
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cComo se perciben los sahores?

Senal de olor Contro dal olfato y del gusto
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LA ESCLEROTICA, LA COROQIDES Y LA RETINA
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Fig. 1

Fig. 2

Fig. 3

Fig. 4
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HIPDACUSIA




cComo es que escuchamos?




PRINCIPALES PARTES DEL OIDO ...
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PRINCIPALES PARTES DEL 0IDO ...

Laberinto

, (canales semicirculares) Nervio
Facial
Huesecillos

(cadena Nervio
osicular) PPN vestibalar

Nervio
auditive

Coclea
(canal
muditivo)

auditivo :
externo Eustaquio



















¢ A qué nos ayuda el ractd?

LA CONSISTENCIA
LA TEXTURA
LA FORMA
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¢ Que podemos sentir ?
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R ESUMIENDO

La persona Adulta mayor, sufre cambios en
todos los aparatos y sistemas:
CARDIOVASCULAR
MUSCULOESQUELETICO,

ENDOCRINO,

RESPIRATORIO,

TEGUMENTRIO,

DIGESTIVO,

HORMONAL, entre otros.







EJEMPLOS DE CAMBIOS PSICOLOGICOS

* No tener Plan de vida, supone un mas esfuerzo para adaptarse a las
pérdidas, ya que se vive el dia a dia sin ninguna meta.

s Ajustes continuos y repetidos en el Plan o proyecto de vida, si se tiene.

*» Al perder la salud, autonomia o independencia, se generan sentimientos
de incertidumbre, frustracion, soledad, entre otros.

* Enfrentar la muerte de la red de apoyo social, familiares o la propia
muerte.

¢ Aumento de situaciones que induzcan a la depresion, ansiedad y cambios
de comportamiento, acompanados de demencia, despojo, abandono,
maltrato, deéficits economicos, etc.

¢ El aislamiento social, puede afectar funciones corticales como la memoria,
el lenguaje, el juicio e involucrar asi cambios psicologicos.






EJEMPLOS DE CAMBIOS SOCIALES

s La asignacion de rol que le de la familia (sobreproteccion, descuido,
empoderamiento, independencia, autonomia).

% La denominacion y dignificacion que la sociedad otorgue a la vejez.
¢ El proceso y edad de jubilacion.
% Cambios en las relaciones intergeneracionales.

% Los hijos y familiares proximos no contemplan al adulto mayor en su plan
de vida.

s Merma el poder adquisitivo.
* Los hogares se convierten en convivencia total de adultos mayores.

¢ Los bienes patrimoniales no estan bajo testamento y desencadenan
problemas entre los miembros de la familia
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