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RESUMEN

La geriatria es una rama de la medicina
que se encarga de estudiar los procesos 
fisiológicos y patológicos que dan lugar 
al envejecimiento del ser humano. En 
este entendido los cambios que suceden
en el organismo con el paso de los años 
modifican algunas funciones vitales, las 
cuales se deterioran por factores 
resultantes de la modificación de los 

INTRODUCcION 

El envejecimiento es un proceso
fisiológico 
irreversibles, tales 
disminución en numero de células, 

normal de cambios 

Como 

degeneraclón en estructura como en 
la función de los organos que ocurre 
en el momento en que el organismo 

alcanza su capacidad funcional 
maxima 

fenómenos de oxidación y aumento de 
los radicales libres, así como la aparición 

de procesos relacionados 
enfermedades crónicas o secundarias, 
que asociadas a la fenotipia producen 
daño en diferentes regiones del cuerpo. 

En el envejecimlento Intervienen 

factores intrinsecos y extrinsecos que 
modificaran la estructura celular 
haciendo visibles los cambios 

El envejecimiento 
consecuencia de todo lo antes 

presentaa a anatómic0s. Los factores intrinsecos 

mencionado, modificaciones progresivas 
en la estructura de los müsculos, 

intervinientes resultantes del déficit de 
Oxidación y retención de radicales 
libres, asi como los factores 

huesos, digestión, plel, etc., que lleva a extrinsecos. relacionados 

deterioro muitiorgánico. sin embargo 
este deterioro se relaciona a los hábitos 
de vida, al tipo de alimentación y al 
ejerclclo realizado en la juventud, 
pudiendo ser estos elementos los que 
retrasen la 
signosintomatología propla de la 
ancianidad. 

conductas psicosociales, sobrepeso y 
dieta rica en ácidos grasos gue a la 

larga 
producirán el desgaste corporal 

irreversible, disminuyendo asi la 
calidad de vida del anciano 

resultan mas nocivos, 

aparición de 

FISIOLOGIA 
ENVEJECIMIENTO CELULAR 

DEL 

Las enfermedades que afectan con 
mayor frecuencla a los individuos de la 
tercera edad, se relacionan a la 
aparición de multiples enfermedades 
metabólicas, como la diabetes. el 
sindrome metabólico, enfermedad de 

Durante muchos años, la geriatría, así 
como la fislología, han tratado de 
determinar cuáles son las causas del 
envejecimiento, en este sentido se 
plantean varias teorias. que van 

desde Procesosmoleculares 

razones metafisicas "entre las cuales 

se pueden menclonar algunas que 
consideramos relevantes como: 

Parkinson 
vasculares. 

Alzhelmer, 
insuficiencia 

accidentes 

cardiaca 

secundaria a esclerosis vascular, 
presbicia, artrosis, etc. 

a) Programación 9enética-reloj: Las 
células se encuentran programadas 
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para nacer. reproducirse (40 a 60 debido a que perdieron un electrón y 
que para alcanzar su estabilidad
actuan removiendo el electrón que 
requieren de otras moléculas, este 
ciclo ocurre una y otra vez en las 
células que resultan dañadas a 
causa de este proceso en cadena. 
Los radicales libres son capaces de 

dañar todo tipo de moléculas 

incluyendo 
carbohidratos y ADN. La lesión 

causada en el ADN es trascendental 
en el envejecimiento, debido a que 
los radicales libres modificarán, tal 

veces) envejecer y morir ya que la 
vida no está relacionada a la 

capacidad de reproducción celular, 
sino a la longitud de los telómeros. 

b) teoria del acortamiento del telómero, 
en la que se postula que cada 

cromosoma presenta en sus dos 
extremos una estructura denominada 

telómero, esta estructura es la parte 
terminal de la secuencia de ADN de 

proteinas. lipidos 

os cromosomas y se caracteriza por 
ser capaz de determinar la división 
celular pero carece de capacidad en 

codificar información genética. Esta 
teoria tiene su fundamento en que 
por cada división celular el telómero 
es replicado por una enzima llamada 
telomerasa. pero esta replicación no 
es completa y en cada división el 

telómero se acorta hasta perderse y 
por consiguiente tambien se plerde la 
capacidad de división de la célula 
En esta teoria se plantea el limite

de Hayflick", el cual es la zona limite 
donde las células alcanzan su 

vez de manera irreversible la 

información genética alterando la 
reproducción celular. El efecto 

opuesto lo generan los antioxidantes 
que se encuentran en varios 
alimentos naturales, vitaminas y en 

medicamentos producidos con esta 

función 
d) Teoria de los radicales cruzados, la 

que expica que los cambios 
moleculares que se producen de 

manera normal, en el anciano se 
división sin modificar su forma, que convierten en enlaces covalentes 
en el anciano es en un tiempo mas 
breve 

entre macromoléculas con uniones 
Y puede asociarse a 

mutaciones que dan lugar a 
enfermedades como el cáncer. 

que pueden ser reversibles, pero 
que a largo plazo Vuelven a estas 

moléculas inactivas y con 

c) Teoria del estrés oxidativo. de los 
radicales ibres o peroxidación. la 
cual explica que el envejecimiento 

es la etapa final del desarrollo, y no 
existe una relación de programación 
genética. Esta explicación empieza 

funcionalidad dañada. De acuerdo a 
estos sucesos la célula muta 

liegando a fenómenos de apoptosis
con uterior muerte 

e) Teoria hormonal, donde se establece 
que los estrógenos podrian a través 
de la apolipoproteina E3 y E4 

establecer 
rejuvenecimiento, favoreciendo de 
igual forma a la replicación de los 
astrocitos, manteniendo 

con la acumulacion de radicales 

libres que se originan a partir del 
metabolismo mitocondrial durante la 

fenómenos de 

produciendorespiración celular 

reacciones no enzimaticas con 
liberación de prostaglandinas 
hecho que se modifica con la ingesta 

de almentos procesados Y de 
factores ambientales como la 

eje 
neuroendocrino intacto. De igual 
forma se menciona el papel de la 

melatonina, TSH. LH, cortisol y 
hormona de crecimiento (HG) como 
participes en el proceso de 

estabilización celular, mismas que al 

disminuir, provocarian los dañios 

radiación lonizante y la polución 
ambiental. Los radicales libres 
generados actuan como moléculas 
inestables y reactivas, inestables 
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orgánicos propios del envejecimiento chasquidos provenlentes dela 

articulación afectada. Así como 
otras, esta enfermedad es mas 

. 

TIPOS DE ENVEJECIMIENTo sentida en la senectud.

A la larga todo organismo envejece, pero La sarcopenia, asociada tamblién 

a la vejez, es la pérdida de masa 

muscular degenerativa, las 
causas aparentes seran: a 

perdida de calclo en protelnas
musculares, y se relaciona a los 
hábltos fisicos de la persona 
(sedentarismo)". usualmente no 
presenta consecuenclas clinicas 
que requieran tratamiento, pero 
esta claro que al perder casi un 

tercio de la masa muscular se 
plerde asimismo la fuerza 
necesaria para realizar 
distintas actividades. 

cada individuo lo hace de modo 

dliferente, es asi que se puede 
mencionar algunos tipos de 
envejecimiento como él: 

Envejecimiento usual, donde los 
ancianos tienen mayor o menor 

grado de 
vulnerabilidad 

fragilidad yo 
y ostentan 

enfermedades crónicas con o sin 
consecuencia funcional 
Envejecimiento satisfactorio: será 
el de un anclano sano que no las 

presenta 
discapacidades y tiene poca 
vulnerablildad y fraglidad' 
Envejecimiento patológico: donde 
el anciano llega con enfermedad 
crónica progresiva, con 
discapacidades, fragilidad y 
vulnerabilidad aumentada. 

enfermedades 

La insuficiencia cardiaca, es la 
variación en la funcón normal del 
corazón, perdiendo fuerza al 
bombear la sangre. lo que 
empeorara en caso de otros 

padecimlentos 
hipertenslión arterial, que ejerce 
una sobrecarga al corazón, las 

valvulopatias como la estenosis 
aórtica o insuficlencla mitral, la 

como la 

Se ha señalado que no existen 
enfermedades proplas de los 

ancianos, aunque muchas de las 

patologias se presentan con 
mayor frecuencla en esta edad y 

sus manifestaciones clinicas son 

de caracteristicas particulares a 
las de otras edades 

arterioesclerosis, etc.; estos 

otros 
inducirán a la aparición de 
disnea, edema, etc. 

Cuadros asoclados 

Asi muchos proces 
dependen 

significativamente de la edad, los 

mencionados son tan solo 

algunos de una innumerable lista 

de Sucesos patológicoss 
relaclonados a la longevldad. 

Se patologicos. pueden 
enfermedades con denominación 

menclonar 

edad dependiente. por ejemplo la 
demencla senil, la cual comienza 
usualmente a los 65 años y 

aumenta en tanto avanza la edad 

De gual forma la artrosis, es una 
enfermedad de progreso crónlco, 
altera a las articulaciones del 

MANIFESTACIONESCLINICAS DEL 
ENVEJECIMIENTO 

cuerpo por degeneraclón en 
hueso y cartilago, causando dolor 
articular, rigldez y notableS 

Los signos y síntomas funcionales 
morfológicos mas frecuentes 
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relaclonados con la edad, se producen frecuencia respiratoria esta 

aumentada, hay disminución en el 
intercambio de airey de la movilidad 

de la caja toráclca 
Tracto digestivo: Se 
evidenclar alteraciones en las piezas 
dentarias, tejidos orales, que influiran 

de manera drástica en el trabajo del 

estómago. debido a que este va 
perdiendo su capacidad motora y es 
mas propenso a un estreñlmiento en 
los intestinos, debido a una 
redución en la secreción gástrica". 
Higado: a los 50 años en este 

órgano hay una disminución de 

tamaño y peso que se acelera a 
partir de los 70 añ0S. Con la edad 
disminuye el flujo 
hepático e influye en su capacidad 
metabolica 

en. 

Tejido conectivo. La dermis 

presenta alteraciones a nivel celular 
en las fibras, sustancia fundamental. pueden 
sistema vascular, linfático y nervioso 
causando camblos en el soporte y 
estructura de la plel. Mas 
superficialmente se pierde grasa 
subcutánea glandulass 
sudoriparas, perdiendo elasticidad y 
produciéndose arrugas en la piel . 

Huesos: Se pierde densidad ósea 
por desmineralización, ésta es mas 

notoria en mujeres donde llegan a 

perder hasta un 25% y los hombres 
solo un 12%, denominándose a este 

proceso osteoporosis 
primaria 

Músculo: Se suele observar debilidad 

senil o sanguineo 

Riñón: principalmente se presenta 
una disminución de glomérulos a 

partir de los 50 años. hay 
disminución en la depuración de la 
creatinina 

y atrofia en los müsculos además de 
una pérdida de masa muscular que 
suele ser de 30 a 50%proceso 
conocido como sarcopenla 
Sangre: En el organismo hay pérdida 

de agua por tanto menos liquido en 

el torrente sanguineo y se observa 
perdida de glóbulos rojos, por tanto
hay una disminución de hemoglobina 
y hematocrito lo cual contribuye a la 
fatiga; los glóbulos blancos se 
mantienen pero la capacidad inmune 
de algunos linfocitos se encuentra 
reduclda lo que conduce a una 
mayor 
infecciones. 

SIstema endocrino en el pancreas 
se observa en el 50% de los 
ancianos una intolerancia a la 
glucosa ", lo que en diabéticos 
producirá 

asimismo hay actividad tiroidea 

disminuida funcionalmente, cambios 
en el comportamiento y respuesta 
la vasopresina (ADH) alterando la 

eliminación de agua por los riñones, 
situación comun en el anciano 

organos 
manifiesta de diferente forma tanto 

descompensación, 

exposiclón a distintas 

Sistema cardiovascular: Se obsevan reproductores: e 

signos como: rigidez arterial 

desarrollo, de fibrosis, pérdida de 
miocitos, etc. Los cambios en el 

en hombres como en mujeres. por 
ejemplo en varones e problema 

principal es en la próstata, en 
mujeres alteración hormonal, laxitud 
de tejidos, atrofia generalizada en 
ovarios, utero y vagina. 
Sistema nervioso: en el proceso del 
envejecimiento el cerebro y sistema 
nervioso 

sistema cardiovascular son los más 
sentidos en la vejez, ya sea por la 

incapacidad de obtener una 
cardlaca maxima en Trecuencia 

alguna actividad o por las diversas 
enfermedades que generan las 
distintas disfunciones a este nivel. pasan por cambios 

Tracto respiratorio: Los pulmones 
pierden tejido, los 
disminuyen, se pierde elastina, la 

naturales. El cerebro y la médula 
espinal pierden peso y neuronas 
Las neuronas pierden capacidad de 

alveolos 

Email: Rev.Med. Aat. Clin @gmail.com Página 816 



Revista de Actualización Clínica Volumen 17 2012 

transmisión, siendo cada vez más 

lentas. La descomposición de los 
nervios afecta a los órganos de los 
sentidos a distintos niveles tanto 

72dknPj2qZY36BCpA&cad=rja. 
Accedido 16 de febrero del 2012. 

2. Gastañaga Ugarte M. Apuntes de 
geriatria en equipo. España: Editorial 
Club universitario; 2009:42-47; 59 estructural como funcional. 

Organos de los sentidos 56. 

3. Martinez M. A. Nuevas miradas 
sobre el envejecimiento. Primera 
edición. Madrid: Edita instituto de 

Los Ojos, legan a tener una 

disminucion de la reaccion de la 
pupila a la luz, puede aparecer 

presbicia baja agudeza visual. 
sensibilidad a los colores y la 
secreción lacrimaldisminuye en 
cantidad y calidad '. 

En el oido, hay disminución de 
glandulas de cerumen, la 

membrana timpánica pierde 
elasticidad, se pierde también la 

agudeza auditiva causada por la 
degeneración del nervio auditivop 
y se presentan cambios 

degenerativos en los huesecillos 

del oido". 
En cuanto al gusto, existe 
disminución de papilas gustativas 
y atrofia de la lengua. 
El olfato,. presenta degeneración 
del primer par craneal con 

pérdida 
nerviosas 

mayores Y servicios soclales; 2009: 

(1); 15-16. (2); 32-48. 
4. Allevato 

Envejecimiento. ActTerapDermatol 
2008: 31:154 URL disponible en 

MA. Gaviria 

http://www.atdermae.com/pdfs/atd_3 
103 02.pdf. Accedido en fecha 14 
de marzo del 2012. 

5. Guijarro J.L. Las enfermedades de la 

Pamplona ancianidad. URL 

disponible 
enhttp://www.cfnavara.es/salud/anal 
es/textos/vol22/suple1/suple8.html. 
Accedido en fecha 22 de febrero 
2012. 

6. Salinas Durán F., Lugo Agudelo L. 
Restrepo Arbeláez R. Rehabilitación 
en salud. 2° edición: Medellin- 

terminaciones Colombla. Editorial Universidad de e 

Antioquia: Julio de 2008: (36)799 
807. 

en la nariz 
disminuyendo así la percepción 

de olores 
El tacto presenta principalmente 

disminución a la senslblidad 
térmica" 

7. Salud al dia. Porque son importantes 
las enfermedades cardiovasculares. 

disponible 
http://www.saludalia.com/starmedia/t 
_salud/doc/anciano/doc/doc_enferm 
edades cardiovasculares1.htm. 
accedido en fecha 18 de febrero de 

URL en. 
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