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1. IDENTIFICACION, ESTRUCTURA Y OBJETIVO DEL MODULO
Tabla 1 Identificacion del médulo

) Cuidados generales al adulto mayor
Nombre del modulo 1

Experto tematico Doris Leonisa Lopera Arango, Jennifer Bedoya Marin

Afio de elaboracion y version 2022

NuUmero de créditos

Competencia global del mddulo: Reconocer aspectos generales sobre el cuidado del adulto
mayor con enfoque en el personal encargado del cuidado.

Revisado por:

Fecha y version de revision:

Fuente: Guia para la elaboracién de cursos de pregrado, posgrado y diplomados bajo la modalidad virtual-UCO

Este curso, se divide en cuatro Unidades estructuradas que se describen a continuacion:

AD: Acompafiamiento docente Horas por tema
TIE: Trabajo Independiente del Estudiante Horas por tema



2. UNIDADES DE APRENDIZAJE
Tabla 1 Distribucion por Temas Unidad de Aprendizaje 1

UNIDAD DE APRENDIZAJE 1:
[Por mi bienestar yo me cuido]

TEMAS AD

TIE

Técnica de lavado de mano

Manejo y desinfeccion de superficies y espacios

Clasificacion y disposicion final de los residuos

En la Tabla 1 se exponen los contenidos de la Unidad de Aprendizaje 1, los temas a abordar. Fuente: Guia para la
elaboracion de cursos de pregrado, posgrado y diplomados bajo la modalidad virtual-UCO

Tabla 2 Distribucion por Temas Unidad de Aprendizaje 2

UNIDAD DE APRENDIZAJE 2:
[Generalidades de la piel y cuidados en la movilizacion corporal]

TEMAS AD

TIE

Cuidados para conservar la integridad de la piel.

Asistencia en bafo, en camay ducha

Cambios de posicion.

En la Tabla 2 se exponen los contenidos de la Unidad de Aprendizaje 2, los temas a abordar, las horas de
Acompafiamiento docente y las horas de trabajo independiente. Fuente: Guia para la elaboracion de cursos de pregrado,
posgrado y diplomados bajo la modalidad virtual-UCO




Tabla 3 Distribucion por Temas Unidad de Aprendizaje 3

UNIDAD DE APRENDIZAJE 3:

[Instrumentos para la marcha y mecéanica corporal]

TEMAS AD | TIE

Manejo de ayudas y soportes para movilizar a las personas.

Mecénica corporal: principios de ergonomia, alineacion corporal, equipo y material
de apoyo.

Técnicas de movilizacidon (vueltas, levantamientos, giros, bajadas, enderezamiento,
traslados, transporte, elevaciones) con ayuda mecénica y sin ayuda mecanica.

En la Tabla 3 se exponen los contenidos de la Unidad de Aprendizaje 3, los temas a abordar. Fuente: Guia para la
elaboracion de cursos de pregrado, posgrado y diplomados bajo la modalidad virtual-UCO

OBJETIVO DEL MODULO

Proporcionar contenidos relacionados con el cuidado del adulto mayor, contribuyendo asi

a la promocion de la salud, prevencion de la enfermedad y mejoramiento de la calidad de vida.
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3. METODOLOGIA

Se pretende llegar a la poblacion interesada por medio de estrategias que faciliten la
comunicacion y la comprension de cada una de las tematicas, durante el desarrollo de este modulo
contaremos con diferentes métodos interactivos como lo son formato de audio, videos realizados
por los estudiantes a cargo del proyecto, pdster, que resumirén la informacién contenida de
manera mas detallada, se utilizaran videos bajados de plataformas digitales con el propdésito de
hacer mas agradable cada una de las teméticas y asi se logre una mejor comprension por parte de
las personas que realicen el mddulo, al finalizar, se dispondréa de una actividad evaluativa que
permitira a los participantes del curso realizar una autoevaluacion acerca de los conocimientos
adquiridos esta interaccion se llevaré a cabo de forma virtual apoyado de medios tecnoldgicos e
informativos logrando asi las metas propuestas para el desarrollo del objeto virtual de aprendizaje
para que asi al finalizar el abordaje de cada una de estas teméticas los estudiantes logren obtener

conocimientos suficientes en el en el cuidado del adulto mayor mejorando asi su calidad de vida.

Es de suma importancia la informacion contenida en este mddulo debido al gran aporte de
conocimientos que se pueden adquirir para brindar un cuidado de calidad basados en la promocion
y el mantenimiento de la salud. Ademas, cumple un papel fundamental en la integracién del
cuidado tanto en la persona que recibe la informacion como para su entorno familiar y comunitario.
La interaccion se llevara a cabo de forma virtual apoyados de medios tecnoldgicos e informativos
logrando las metas propuestas para el desarrollo del objeto virtual de aprendizaje. Ademas, se va a
realizar ciertas actividades en las cuales se pretende evaluar el conocimiento adquirido en el

desarrollo del médulo, para la aprobacidn se requiere una puntuacién mayor al 70%.
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4. JUSTIFICACION

La realizacion de este mddulo para cuidadores aporta de manera global a las personas
interesadas en el cuidado nuevos conocimientos acerca de las necesidades en el enfoque
promocional y de autocuidado que logren mejorar los niveles de funcionalidad de los
participantes en términos de revertir las limitaciones mejorando asi la calidad de vida del cuidador
como del que es cuidado, potencializando la capacidad de regular la autosuficiencia y autonomia
del sujeto beneficiando con ello la salud. Las acciones asistenciales de los cuidadores realizadas
con oportunidad, calidad y calidez acompafiadas simultaneamente de cursos de apoyo educativo
en promocion de la salud, permiten al participante tener conocimientos frente al autocuidado.

(Puello, 2017)

La finalidad de este proyecto sera poder orientar y generar un impacto en los cuidadores de
adultos mayores, pero no solo en ellos sino también en la familia que los rodea, ademas, estos
cursos aportaran un amplio conocimiento a nivel personal, familiar y social estos podran ser
aplicados dia a dia en el cuidado de estas personas ya gque son seres que necesitan una gran
cantidad de atencion, , ademas hoy en dia es muy importante todos estos conocimientos porque
cada vez son mas las personas que requieren un cuidado especial y acompafiamiento por parte de

un cuidador.

Con este disefio se lograra un aporte positivo para las personas que estén interesadas en
fortalecer sus conocimientos en el cuidado del adulto mayor, esto para mejorar la calidad de vida
de los pacientes que dia a dia nos necesitan, este curso permitira a nivel académico y disciplinario

formar personas cada dia mas capacitadas para brindar y ejercer un cuidado oportuno, ademas se
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formaran cuidadores que tengan una actitud positiva, energética, empatica y creativa, tendran la
capacidad de relacionar todas las tematicas necesarias para ello. En general al desarrollar este
curso se obtendré en la sociedad un impacto real y practico que podra ser demostrado al momento
de desempefiar un trabajo como cuidador, generando una atencién personalizada, conservando la
autonomia y aumentando el estado de animo del adulto mayor logrando asi un vinculo efectivo
entre el cuidador y el paciente, por ultimo sera muy satisfactorio el agradecimiento que se recibira

por parte del paciente que es cuidado y la familia que lo rodea.
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5. ACTIVIDADES EVALUATIVAS

Para cada unidad tematica, los estudiantes deberan desarrollar cada una de las actividades
propuestas, que resumen los contenidos abordados estas estaran al final de cada unidad, con el
desarrollo de estas daran cuenta no so6lo de la apropiacion tematica, sino del analisis de contenidos
y contextualizacion de los mismos. Estas actividades incluyen: realizar videos sobre alguna de
las temaéticas, realizar ensayos, cuestionarios de al menos 5 preguntas, la mayoria de estas
actividades se deberan subir a una plataforma para que los profesores y comparieros las visualicen.
Posteriormente al finalizar el mddulo, los estudiantes deberan responder un cuestionario en el
cual se resumen todas las tematicas abordadas, estas actividades pueden incluir sopas de letras,
complete, realizacion de resimenes, mapas conceptuales, preguntas tipo ECAES, estas
actividades estaran dispuestas en la plataforma. Se evaluara también la participacion y desempefio

de cada uno de los estudiantes participantes en el curso de cuidado general al adulto mayor.
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6. DESARROLLO DEL MODULO

Bienvenidos al mddulo 1 relacionado con el cuidado integral al adulto mayor este consta
de 3 unidades de aprendizaje en los cuales se desarrollan diferentes tematicas que le serviran para
desempefiar un mejor cuidado a esta poblacion permitiendo mejorar en ellos su calidad de vida y
la vuestra. A continuacion, en la figura N°1 se muestra un mapa conceptual sobre las tematicas
que serdn abordadas a lo largo del desarrollo de este primer médulo contamos con la mejor

disposicion para cumplir todos los objetivos propuestos.

CUIDADOS GENERALS AL ADULTO MAYOR.

ABORDAREMOS LAS SIGUIENTES
UNIDADES

UNIDAD DE APRENDIZAJE #1

POR MI BIENESTAR YO ME
CuUlIDO.

]
COMPUESTA POR

Técnica de lavado de

manos.
1

Manejo y desinfeccion de
superficies y espacios.

Clasificacion y disposicion
final de residuos.

UNIDAD DE APRENDIZAJE #2
GENERALIDADES DE LA PIEL Y
CUIDADOS EN LA MOVILIZACION
CORPORAL.

]
COMPUESTA POR
1

Cuidados para conservar la
integridad de la piel.

Asistencia en bafo, en
cama y ducha.

Cambios de posicion.

UNIDAD DE APRENDIZAJE #3

INSTRUMENTOS PARA LA
MARCHA Y MECANICA
CORPORAL.

1
COMPUESTA POR

Manejo de ayudas y soportes
para movilizar a las personas.

|
Mecanica corporal: principios
de ergonomia, alineaciéon
corporal, equipo y material de

apoyo.
]

Técnicas de movilizacion (vueltas,

levantamientos, giros, bajadas,
enderezamiento, traslados,

transporte, elevaciones) con ayuda
mecanica y sin ayuda mecanica.

Figura 1. Cuidados generales al adulto mayor alli se exponen los nombres de las unidades y su

debida distribucion por temas Nota: Elaboracién propia
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7. UNIDAD DE APRENDIZAJE 1: POR MI BIENESTAR YO ME CUIDO

Introduccidn

Con la siguiente unidad temética se pretende que los cuidadores logren obtener un
aprendizaje acerca de las técnicas adecuadas para el lavado de manos, los momentos para
realizarlo, sus ventajas y la importancia de esta practica, también comprenderan cémo se realiza
una correcta desinfeccion de las superficies en el trabajo y en el hogar con el fin de prevenir
posibles enfermedades, por ultimo se abordara la importancia de darle un manejo adecuado a los
residuos y saber cdmo se clasifican esto para permitir una mejorar calidad de vida evitando la
aparicion de posibles enfermedades y complicaciones, todas las tematicas contenidas en la unidad
son de suma importancia debido a que resaltan el cuidado integral que se le debe brindar al adulto
mayor para el mantenimiento de la salud y para la prevencién de la enfermedad. Es indispensable
que cada estudiante interiorice el conocimiento para aplicarlo de manera adecuada a la hora de

enfrentarse al cuidado de los adultos mayores.
Temas a tratar

Observar la figura N°2 alli encontrara las teméticas que se abordaran en la unidad #1 del

curso de cuidadores.
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Tematicas unidad # 1
Por mi bienestar yo me cuido

@ @
1.Técnica lavado de manos

2. Manejo y desinfeccién de
superficies y espacios

3. Clasificacién y disposiciéon
final de residuos

3 i

Fuente de imagenes: Pixabay | | (s

Figura 2. Por mi bienestar yo me cuido en este se exponen cada una de las tematicas a

abordar en la Unidad 1 Nota: Elaboracion propia imagenes obtenidas de pixabay
Objetivo

Brindar una estrategia educativa que promueva buenas practicas de autocuidado y de salud
a través de la sensibilizacion en la importancia del lavado de manos, la desinfeccion y manejo de
residuos con el fin de generar un impacto significativo a la comunidad interesada mejorando su

calidad de vida y proceso de salud.
7.1 Temética 1. Técnica de lavado de manos

Segun el Centro para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC). Lavarse las
manos es muy importante ya que es una de las mejores maneras de eliminar los microorganismos,
logrando asi prevenir la aparicion de enfermedades y la propagacion de microorganismos de

persona a persona.
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Este se puede realizar en cualquier espacio ya sea que esté en su casa, en el trabajo, de viaje
o afuera en la comunidad, es indispensable tener la adherencia al lavado de manos para asi

disminuir el riesgo de adquirir alguna enfermedad o transmitirla a su familia (CDC, 2021).

El 15 de octubre, dia mundial del lavado de manos, es una celebracion que se realiza desde
el 2008, el cual fue elegido por la asamblea general de las naciones unidas para ser el afio
internacional del saneamiento. La finalidad de este dia es fomentar la cultura del lavado de manos

con jabon y hacer pablicos sus beneficios. (Lanas, 2017)

Definicion

La higiene adecuada de las manos disminuye la proliferacion de microorganismos, lo que
reduce el riesgo de infeccién y los costos generales de atencién médica, la duracion de las

estadias. Segun los (CDC), la higiene de las manos es la practica mas importante para reducir la

transmision de infecciones en los entornos de atencion médica. (Butler, 2021)
Indicaciones y beneficios de lavarse las manos

Segun los CDC, la higiene de las manos abarca la limpieza de las manos con agua y jabon,
lavados antisépticos para manos, desinfectantes antisépticos para manos, como desinfectantes
para manos a base de alcohol, espumas o geles, o antisepsia quirtrgica para manos. Las
indicaciones para lavarse las manos incluyen cuando las manos estan visiblemente sucias,
contaminadas con sangre u otros fluidos corporales, antes de comer y después de ir al bafio. Las
manos deben lavarse si existe la posibilidad de exposicion a Clostridium difficile, Norovirus

o Bacillus anthracis. Observa la figura N°3 alli se resaltan los cinco momentos para la
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higienizacion de las manos, en la figura N°4 se destacan los principales beneficios del lavado de

manos.(Butler, 2021)

de la higiene de manos ;I

6

[ Antes de realizar /" Después

una tarea limpia / ( detocaral )
aséptica.  / \  paciente /
<

[ Antes de tocar |
\ el paciente /

ol / Después del <
g [ contacto conel
. entorno del

g paciente e

/
/ Después del riesgo
de exposiciéna |

\ liquidos @
corporales 7 ;
o mederi

Figura 3. Los 5 momentos  de la higiene  de manos. Fuente:

https://www.mederi.com.co/sites/default/files/images/higiene-manos.jpg
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BENEFICIOS DEL
LAVADO DE =
MANOS

- Reduce de manera significariva la
incidencia de la diarrea.

- Disminuye la tasa de infecciones
respiratorias como la neumonia,
asma, bronquitis enfre ofras.

- Minimiza la incidencia de
enfermedades curtaneas, infecciones
en los ojos e infecciones intestinales

: parasitarias.

Fuenre de imagenes: Pixabay

Figura 4. Beneficios del lavado de manos. Nota: Elaboracion propia imagenes

Introduccion presentacion Técnicas de lavado de manos: En la siguiente presentacion de
power point podras ampliar un poco mas tus conocimientos acerca de la importancia del lavado
de manos y como es el paso a paso para obtener unas manos libres de bacterias y virus. Ver

Anexol presentacion técnica de lavado de manos y video ilustrativo.

Ademas, los desinfectantes de manos a base de alcohol son el producto recomendado para
la higiene de manos cuando las manos no estan visiblemente sucias. Por lo general, de 3 ml a5
ml en la palma, frotando vigorosamente, asegurandose de cubrir todas las superficies de ambas
manos. (Butler, 2021). Te invitamos a ver el video lavado de manos clinico (Hospital de
Emergencias  Villa ElI Salvador, 2020) disponible en el siguiente enlace

https://www.youtube.com/watch?v=P19nhD2t6x4 en él se describe y detalla el paso a paso de

como se debe realizar un correcto lavado de las manos. Ver anexo 2.


https://www.youtube.com/watch?v=PI9nhD2t6x4
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Tematica 2. Manejo y desinfeccion de superficies y espacios.

Introduccion: La desinfeccion y la limpieza de las superficies son indispensables para
reducir y prevenir la aparicion de enfermedades que puedan ser contagiosas de persona a persona,
para ello es indispensable mantener unas condiciones de higiene adecuadas tanto en el hogar

como en los lugares de trabajo.

A continuacion, observar la figura N° 5 alli se describe de una forma resumida cada una de

las formas como se puede transmitir las enfermedades de persona a persona.

Medios de #
transmision de 4.3
enfermedades A4 °

D1recta -

f‘_: V

Ind1recta

Se transmite cuando una

persona infectada tiene
contacto con otra persona que
no tiene la enfermedad.

'> ~ Se transmite por los objetos
1/’ que usa la persona infectada
o por el entorno como los

medios de transporte, tocar

i J barras de metro y al no
» '“ !,J lavarse las manos.

Se transmite cuando las
gotas generadas al toser o
-+ estornudar alcanzan los
0jos, nariz o boca de la otra

persona.

v b Fuente de imagenes: Canva

Figura 5. Medios de transmisién de enfermedades Nota: Elaboracién propia imagenes

obtenidas de Canva.
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7.2.1 Higienizacion individual

La desinfeccién individual ayuda a reducir la enorme propagacion de los virus y evita que
adopte una forma mortal para la sociedad en su conjunto. La respiracién y el habla generan una
gran cantidad de aerosoles potencialmente infecciosos por ello es de gran importancia el uso de
las medidas de proteccion como limpieza, desinfeccion de los espacios para evitar el contagio de
enfermedades entre persona y persona. La accidn desinfectante en general es debilitar el virus al

agotar la membrana lipidica y eliminarlo de la superficie. (Hassan, 2020)
7. 2.2 Desinfeccion del espacio

Segln Hassan y Yadav (2020) la desinfeccion de superficies y ambientes puede hacer frente
a la propagacion de las enfermedades en espacios profesionales y domésticos. Observar la figura
N°6 se amplia informacion de como realizar de manera adecuada la limpieza y desinfeccion en

el espacio doméstico.
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Limpie los
muebles con
un paiiito
sumergido en
hipoclorito

Lave las ‘

frutas y
verduras con

Consejos
agua potable para la
limpiezay
desinfeccion
del hogar
Himjale @em i alcglggicgara
pafiito hacer
h_umedemdo desinfeccion
objetos como la de 1as mManos
mesa de noche y s
sillas y ts o

Figura 6. Limpieza y desinfeccion en el hogar Nota: Elaboracion propia
7.2.3 Tratamiento de superficies

Las gotas respiratorias generadas por un individuo infectado también pueden caer sobre
superficies donde el virus podria permanecer viable y puede servir como fuente de transmision.

Varios estudios demuestran que los virus pueden persistir en superficies de 2 a 9 dias. El
tiempo de supervivencia depende del tipo de superficie, la humedad relativa, la temperatura y la
cepa del virus. Este virus en superficies de plastico y acero inoxidable podrian ser viables hasta
por 72 horas. Mientras que, en la superficie de cobre y cartdn, el virus es menos estable y puede
sobre vivir solo de 4 a 24 horas, respectivamente. Para mayor claridad observar la figura N°7

donde se da una aproximacién de cuanto dura el virus en cada objeto.
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Las superficies contaminadas se pueden descontaminar en un minuto utilizando
procedimientos comunes de desinfeccion de superficies con etanol al 62-71%, perdxido de
hidrdgeno al 0.5% o hipoclorito de sodio al 0.1%. Es importante limpiar la superficie con agua

y jabon antes de aplicar cualquier desinfectante de superficies (Hassan, 2020)

RURACION DIEL VIRUS
m|m§um

AIumlnlo de2a rPIastuco 5 dlas
8 horas

Cristal 4 dias Papel 4 a 5 dias

Madera 4dias ~—

Fuente de imaagenes; Pixabay
Figura 7. Duracion del virus en las superficies Nota: Elaboracién propia imagenes

obtenidas de Pixabay
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7.2.4 Higienizacion de objetos

Segln Hassan y Yadav (2020) La radiacion ultravioleta y la limpieza de superficies con
desinfectantes aprobados son modos cruciales de desinfeccion de objetos en espacios domésticos
y de oficinas. El uso de las toallitas de jabon / detergente a base de alcohol se pueden usar para
limpiar mesas, computadoras y otros objetos inanimados. La ropa se puede desinfectar con un
lavado adecuado. Las verduras y frutas se pueden desinfectar con agua, las verduras se
descontaminan frotdndose adecuadamente bajo el grifo de agua corriente. El proceso utilizara el
modo de friccion para eliminar cualquier contaminacion y el agua corriente del grifo la eliminara
de la superficie. El inconveniente es que este proceso elimina cualquier rastro viral de la cascara
de la verdura y la fruta, pero no la inactiva.

En el siguiente video podras informarte acerca de los productos que puedes utilizar para
realizar una correcta limpieza y desinfeccion de tu hogar incluyendo los diferentes espacios que
la conforman. Ver anexo 3 tips para limpiar y desinfectar nuestra casa

https://youtu.be/MvLmWLegzoE

7.2.5 Conclusion de la desinfeccién y limpieza en el hogar

El objetivo final de cualquier proceso de desinfeccion es eliminar el virus e inactivarlo. La
eliminacion mecanica, el tratamiento térmico y la desinfeccion quimica se utilizan de forma
aislada o en combinacion. Las méascaras se han convertido en una parte inalienable del atuendo
para detener la propagacion de virus, los espacios y los objetos se pueden desinfectar con
trapeadores, toallas, aerosoles, nebulizacion y fumigacion. Dado que la mayoria de los procesos

conllevan riesgos adicionales para la salud debido al uso excesivo de sustancias quimicas o


https://youtu.be/MvLmWLegzoE
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radiaciones, se recomienda un comportamiento de desinfeccion equilibrado y no obsesivo.

(Hassan, 2020)

Tematica 3. Clasificacion y disposicidn final de residuos.

Introduccidn

Segln Rivas en su escrito de 2018 los Residuos Sélidos, constituyen aquellos materiales
desechados tras su vida util, y que por lo general por si solos carecen de valor econémico. Se
componen principalmente de desechos procedentes de materiales utilizados en la fabricacion,

transformacion o utilizacion de bienes de consumo. (Rivas, 2018)

Para ampliar la informacion sobre esta tematica te invito a revisar la siguiente presentacion
de power point alli se describe de una forma muy detallada que son los residuos y cual es su
clasificacion y algunos ejemplos de ellos. Ver Anexo 4 “Piensa un minuto antes de actuar: gestion

integral de residuos sélidos” (2018). https://www.mincit.gov.co/getattachment/c957c5b4-4122-

4a75-bedd-73e7h64e4736/17-10-2018-Uso-Eficiente-de-Recursos-Aqua-y-Energi.aspx.

Observar la figura N°8 y N°9 alli se da una breve introduccién sobre los beneficios de

separar los residuos y se ilustra como seria la correcta separacion de los desechos.
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Beneficios de
separar los
residuos

Beneficios econémicos
id sélidos

124

Al apro los r
como materia prima de nuevos

productos, se reducen los costos

2]
’ -
finales y se convierte en
1 v i de nt negocios y
fuente de empleo.
— —

Figura 8. Beneficios de separar los residuos Nota: Elaboracion propia imagenes obtenidas

de Canva

Amarillo

Plasticos y

i Baterias, pilas
A Vidrio envases sanelas i Sachicidac !
Dese\cr/ Organico g, a6 vidios ~ Metalicos oy acslles deroscies
on Huesos, restos rotos. Latas 0 s oproductos
engeneral e aimentos, etc. Importante no envases de tas, papeles  tecnologicos.
Principalmente  Sino se tiene utilizar para alimentos y de envolver o Residuos
material este contenedor  ceramica o bebidas, folletos publicita-  hospitalarios
biodegradable.  se utiliza el gris. cristal. bolsas. rios entre otros. infecciosos.
) ~5 I ~ ~
L ) t) t) t) L)

Figura 9. Codigo de colores para el reciclaje y clasificacion de residuos Nota:

https://codigodecolor.com/wp-content/uploads/2020/03/colores-del-reciclaje-1.jpg



27

ACTIVIDAD EVALUATIVA

1. Luego de llevar a cabo la revision de la unidad N°1 realice las siguientes actividades con
el fin de evaluar los conocimientos adquiridos durante el desarrollo de esta. A continuacion, le
invitamos a ver el siguiente video reflexivo “Latinoamérica: Spot sobre lavado de manos”

(PanAmenicana Health Organization, 2020) https://www.youtube.com/watch?v=mgM8-Sz201

anexo 5 con base en ello realiza un ensayo que abarque porque para ti es importante el lavado y
cuidado de nuestras manos este debe contener al menos dos paginas y debe ser subido en el foro

de participativo.

2. Realiza un mapa mental sobre el tema disposicion final de residuos desarrollado en la
unidad anterior este debe ser de una pagina maximo dos recuerda que debe ser palabras claves y

contener imagenes ilustrativas.

3. Crea un video demostrativo de como realizarias la limpieza de tu hogar esto con base en
los conocimientos adquiridos y el video de apoyo estos videos se uniran formando asi un unico
video esto quedara consolidado en la pagina de Youtube con el fin de que mas personas tengan

un mayor conocimiento y claridad acerca de la limpieza en el hogar


https://www.youtube.com/watch?v=mgM8-Sz201
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8. UNIDAD DE APRENDIZAJE 2: GENERALIDADES DE LAPIEL Y

CUIDADOS EN LA MOVILIZACION CORPORAL

Introduccidn

Con la siguiente unidad temética se pretende que los cuidadores logren obtener un
aprendizaje acerca del cuidado integral de la piel y los cuidados durante la movilizacion esto para
el mantenimiento de la salud, una mejor calidad de vida y para la prevencion de la enfermedad.
Para el abordaje de esta unidad se dispone de varias ayudas como videos, imagenes, lecturas y

una actividad evaluativa.
Temas a tratar

A continuacién, en la figura N°10 se describen las tematicas a abordar en esta unidad vy el

propdsito del abordaje de dicha unidad.

Tematicas unidad # 2 Generalidades
de la piel y cuidados en la movilizacién
corporal

1.Cuidados para . t -
W ‘

conservar la
integridad de la piel

-/

® ®

2. Asistencia bafio en
camay ducha =
3.Cambios de

posicion

Figura 10. Tematicas unidad 2 Generalidades de la piel y cuidados en la movilizacién

corporal Nota: Elaboracién propia
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Objetivo

Proporcionar los conocimientos necesarios para el desarrollo de cada una de las actividades
involucradas en el aseo necesario de higiene, confort y seguridad, conservando el buen estado e

hidratacion de la piel, logrando asi una atencién con calidad eficiencia y eficacia

8.1 Tematica 1. Cuidados para conservar la integridad de la piel

A continuacion, en el siguiente video podras aprender algunos consejos sobre coémo cuidar
y mantener la integridad de la piel de los adultos mayores, también se resaltan alli cuales son los
cambios mas relevantes durante esta etapa. Ver anexo 6 video realizados por los estudiantes en la

plataforma powtoon https://www.youtube.com/watch?v=vVz3Jmmr530

8.1.1 Principales problemas de la piel en el adulto mayor

El adulto mayor presenta, en todos sus 6rganos y sistemas, cambios por el paso de los afios,
el envejecimiento es una realidad bioldgica inevitable; es la consecuencia de procesos complejos
de dafio celular y molecular acumulado que ocasionan un declive funcional progresivo. La piel
es una ventana de los cambios cronolégicos y la evidencia visible del envejecimiento. (Lebrero,

2018)

Segun el National Institute on Aging (NIH) y Lebrero en su escrito de 2018, existen
diferentes problemas por los cuales atraviesan los adultos mayores estos estdn enumerados a

continuacion:


https://www.youtube.com/watch?v=vVz3Jmmr530
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Piel seca y/o comezon: Muchas de las personas mayores sufren de piel seca, por lo general
en la parte inferior de las piernas, en los codos y en la parte inferior de los brazos. La piel seca al
tacto se siente aspera y escamosa. La piel seca también puede ser causada por problemas de salud,
tales como la diabetes o una enfermedad de los rifiones. Usar demasiado jabon, desodorante o

perfume, y tomar bafios calientes de tina pueden empeorar la sequedad de la piel.(NIH, 2017)

Observar la figura N° 11 alli se representa el anterior problema de piel.

Figura 11. Piel seca 0 comezon. Fuente:

https://www.farmacialastablas.es/images/easyblog_articles/199/descarga.jpg

Tumores: Con la edad se desarrollan mdltiples lesiones tumorales en la piel (benignas,
precancerosas y malignas) de aspecto diverso. Es fundamental como cuidador, adquirir un
conocimiento basico de los tumores cutaneos y signos de alarma mas frecuentes en la poblacién

anciana, para discernir entre lesion benigna y lesion sospechosa. (Lebrero, 2018)

Observar la figura N°12 alli se representa el anterior problema de piel.


https://www.nia.nih.gov/health/diabetes-personas-mayores
https://www.niddk.nih.gov/health-information/informacion-de-la-salud/enfermedades-rinones
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Figura 12. Tumores Fuente: https://doctorcesaroliveros.com/wp-

content/uploads/2020/09/tumor.png

Moretones y arrugas: Las personas mayores pueden desarrollar moretones mas facilmente
que las personas mas jovenes. Ademas, estos pueden tomar mas tiempo para sanar. Una causa de
estos pueden ser algunos medicamentos o enfermedades. Es importante que informe al médico si
adquiere un moretdn y no sabe la causa y mas cuando aparece en zonas que estan cubiertas por

ropa. (NIH, 2017)Observar figura N° 12 alli se representa el anterior problema de piel.

Figura 13. Arrugas Fuente:

https://img.europapress.es/fotoweb/fotonoticia_20181118082932_420.jpg
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Trastornos vasculares: Las Ulceras hipertensivas o arteriales aparecen en pacientes mayores
de 50 afios con hipertension arterial de larga evolucién. Se caracterizan porque habitualmente son
bilaterales y simétricas, rodeadas por un halo hiperpigmentado y atréfico. La localizacion més
frecuente es la superficie de las piernas entre los tercios inferiores y medios. Provocan un dolor

muy intenso que no cede con el reposo. (Lebrero, 2018)

Observar figura N° 14 alli se representa el anterior problema de piel.

Figura 14, Trastornos vasculares Fuente:

http://enfermedadesvasculares.mx/images/diagnosticos/isquemias_cronicas_miembros.jpg

Rosacea: La rosacea es un trastorno idiopatico de personas de mediana edad y ancianos con
piel blanca que consiste en papulas, pustulas, telangiectasias y rubor frecuente y a veces muy
intenso. La gravedad relativa de estos componentes varia notablemente de un paciente a otro;
algunos, sobre todo los hombres, pueden presentar engrosamiento e hipertrofia de la piel de la

nariz, lo que se denomina rinofima. (Lebrero, 2018)
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Observar figura N° 15 alli se representa el anterior problema de piel.

Figura 15. rosacea Fuente: https://radioytvmexiquense.mx/wp-

content/uploads/2020/02/Captura-de-pantalla-2013-04-11-a-las-14.44.20-1024x578-1.jpg

8.1.2 Cuidados de la piel para ayudar a mejorar la piel seca y con picazén

Segln National Institute on Aging (2017) se debe tener en cuenta los siguientes tips para
reducir la piel seca y la picazon en ella.

Usar productos hidratantes como lociones, cremas o ungiientos todos los dias, tomar menos
bafios de tina o duchas y usar jabones més suaves, trate de usar un humidificador con un aparato
que aflade humedad al cuarto.

En la figura N°16 puedes observar algunos de los cuidados generales de la piel que se debe

tener con los adultos mayores.
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Cuidados de
la pielen el
adulto mayor
Usar productos hidratantes Utilizar agua
como lociones, cremas o templada, para

unguentos todos los dias. ducharse o banarse.

Beber al menos 2,5 litros No fumar.
de agua al dia.

Utilizar sombrero 'y
Incrementar laingestade  protector solar para

frutas y verduras. salir a caminar.

&

nte de imagenes: Pixabay

Figura 16. Cuidados de la piel en el adulto mayor Nota: Elaboracion propia imagenes

obtenidas de Pixabay

8.1.3 Cuidados para evitar el cancer de piel

Revise su piel una vez al mes para ver si tiene algo que podria ser una sefial de cancer. El
cancer de piel rara vez es doloroso. Busque cambios tales como una lesion que no sana o un lunar
que esta sangrando. Revise los lunares, las marcas de nacimiento u otras partes de la piel usando

el sistema "ABCDE":

A = Asimetria una mitad del crecimiento se ve diferente a la otra mitad.
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B = Bordes que son irregulares.

C = Color que ha cambiado.

D = Didmetro més grande que el tamafio del borrador de un lapiz.

E = Evolucion, o sea, el crecimiento cambia en tamafio, forma, sintomas picazon,
sensibilidad, superficie especialmente si esta sangrando o en las diferentes tonalidades del color.
Recuerde visitar al médico inmediatamente si tiene cualquiera de esas sefiales para asegurar que

no es cancer de piel. (NIH, 2017)

Para mayor compresion en la figura N°17 se resumen las principales alteraciones de la piel

del adulto mayor esto sirve como complemento de la temética abordada anteriormente.

o~

Aparece en las piernas, en los

{Picl scca codos y en los brazos. La piel seca PRINCIP AGLES

/ al tacto :: ;i::::::spera y PR OBLEMAS
/ . Pueden desarrollar moretones més DE LA PIEL EN
(Moretones y  |facilmente. La luz ultravioleta, puede EL ADULTO

arrugas | hacer que la piel se vuelva menos
/ eléstica y se arrugue. MAYOR

/ ' Manchas planas de color café causadas -
Manchas en | Por afios de exposicién al sol. Las verrugas
piely son crecimientos de piel pequefios, que
verrug tienen una superficie elevada.

o

La causa principal es exposicién al sol.
También por las lamparas solares y las
Cancer de piel |cabinas de bronceado. Cualquier persona,

de cualquier color de piel, puede
d r de piel. Fuenté¢ de imagen: Pixabay

Figura 17. Principales problemas de la piel en el adulto mayor Nota: Elaboracién propia

imagen obtenida de Pixabay
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8.2 Tematica 2. Asistencia bafio en cama y ducha

Ayudar a los pacientes con la higiene basica no solo crea una conexion personal entre el
cuidador y el paciente, sino que también es vital para mantener la salud del paciente. Tanto el
cuidado excesivo como el escaso cuidado pueden tener efectos negativos en el paciente que es
cuidado. Se debe permitir que los pacientes ayuden con su higiene lo mejor que puedan. Es
posible que se necesite ayuda para tareas como la eliminacion, el afeitado, el cepillado y peinado

del cabello, el cuidado bucal y el bafio. (Goldenhart, 2021)
8.2.1 Paciente como ser holistico

Como lo afirman en su escrito Alyssa y Hassan (2021) Se necesita una linea de
comunicacion clara y solida entre el cuidador y el paciente. Los pacientes pueden sentirse
avergonzados de hablar sobre sus necesidades de higiene, especialmente cuando se trata de hablar
sobre la eliminacion. Discutir abiertamente estos temas con los pacientes puede ayudarlos a
sentirse mas cémodos y brindarle al proveedor de atencion médica una vision detallada de sus

necesidades.

Si bien realizar tareas higiénicas es importante para mantener la salud del paciente,
demasiada higiene puede ser perjudicial. Por ejemplo, cepillar y peinar el cabello del paciente
con regularidad puede ayudarlo a mantener su autoestima. Por otro lado, el cepillado excesivo
puede resultar en la formacion de acné mecanico cerca de la linea del cabello. Se debe encontrar
un equilibrio entre la frecuencia con la que se debe ayudar al paciente a mantener una higiene

Optima esto lo ayudara a sentirse mejor. Ser consciente de las limitaciones de un paciente y
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mantener una vision optimista de la capacidad del paciente para apoyar su higiene puede

beneficiar al paciente.

8.2.2 La higiene bésica del adulto mayor

La higiene basica para adultos incluye la higiene bucal, el bafio, la eliminacion, el afeitado,
el cepillado y el peinado del cabello. Estos pueden parecer procedimientos bésicos, pero son
vitales para mantener la salud del paciente. La incapacidad de mantener adecuadamente las
condiciones higiénicas de los pacientes puede provocar una multitud de efectos adversos. Ayudar
a los pacientes con la eliminacion puede prevenir las infecciones por Clostridium difficile. Todas
estas practicas higiénicas funcionan como medidas preventivas para ayudar al paciente a

mantener su salud. (Goldenhart, 2021)

A continuacion, en las figuras N°18 y N°19 puedes aprender sobre los cuidados que se

deben tener al momento de realizar un bafio ya sea en cama o ducha.
Bafio en cama

Cuidados bario en
cama

Asegurar que el
paciente este
estable para que no
se nos caiga

Mantener la
intimidad del
paciente

Observar la piel
en busca de
ulceras

Asear desde
las zonas mas
limpias a las

1§ seemdE & menos limpias

medida que se lave
al paciente para
evitar que pierda
calor

Figura 18. Cuidados bafio en cama Nota: Elaboracion propia
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Bafio en ducha

Preparar el

equipo y ropa Lavado de
necesaria et
Verificar que la Acompaiiar al
temperatura del paciente y
agua este tibia supervisar el
baiio si lo
Proporcionar al requiere

adulto una silla si
no se puede
sostener para
reducir el riesgo de
caida

Figura 19. Cuidados bafio en ducha Nota: Elaboracion propia

El siguiente video se mostrara como es la técnica correcta y el paso a paso de la realizacién
de un buen bafio a un paciente en cama.

https://www.youtube.com/watch?v=UGhc8mAHrVQ&t=81s (asotrauma, 2019). Ver anexo 7

video sobre bafio en cama.

8.3 Tematica 3. Cambios de posicion

Con la siguiente tematica se pretende que los cuidadores logren obtener un aprendizaje
acerca de la manera adecuada de realizar los cambios de posicion y cuéles son las mas utilizadas
para el adulto mayor, ademéas de los beneficios que trae consigo esta practica para el

mantenimiento de la salud y mejoria en la calidad de vida del paciente.
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La piel tiene como misidn cubrir y proteger la superficie corporal, esta es considerada como
la primera linea de defensa del organismo, una barrera protectora natural contra el medio ambiente
externo. Sin embargo, en algunas ocasiones puede aparecer las Ulceras por presion o Ulceras
decubito (UPP) que surgen cuando la persona estad encamada por que el peso del cuerpo se apoya
sobre las prominencias 6seas. A mayor exposicion de presion, es mayor el riesgo de rotura
cutanea, como consecuencia de la presion prolongada sobre una zona determinada puede sufrir

isquemia y evoluciona hasta la necrosis o destruccion tisular. (Bohorquez, 2017)

Factores que determinan la aparicion de las Ulceras por presion: Segun Bohorquez y
Martinez (2017) existen varios factores que predisponen a la aparicion de Ulceras por presion en

una persona ellos son los siguientes:

Intensidad de la presion: En un estudio clasico de investigacion se identifico la presion de

oclusion capilar como la minima presidn necesaria para colapsar un capilar.

Duracion de la presion: Los dos aspectos que hay que tener en cuenta con respecto al tiempo
de presion son tanto la baja presion, durante un periodo prolongado, como una alta presion durante

un corto periodo de tiempo, ya que en ambos casos se produce dafio tisular.

Tolerancia de los tejidos: La capacidad de los tejidos para soportar la presion depende de
la integridad del tejido y las estructuras de soporte. Los factores extrinsecos como el

cizallamiento, la friccion y la humedad afectan la capacidad de la piel para tolerar la presion.

Factores de riesgo de Ulceras por presion: deterioro de la percepcion sectorial, deterioro de

la movilidad, alteracion del nivel de conciencia, cizallamiento, friccion, humedad.
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8.3.1 Cambio postural

Alineacion corporal: Consiste en colocar al paciente en una posicion comoda, evitando que
adopte una postura forzada o tensa. Al valorar la alienacién corporal de un paciente inmovilizado

o0 inconsciente, debe retirarse de la cama, las almohadas y otros soportes. (Bohdrquez, 2017)

Observe la figura N°20 para lograr obtener un mejor entendimiento acerca de la forma

correcta de alineacion.

Fuente: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicién. Potter, Perry, Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Figura 20. Alineacion corporal Nota: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicidn. Potter, Perry,

Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

8.3.2 Posturas y posiciones del paciente encamado

En su escrito Bohdrquez y Martinez (2017) sefiala diferentes posturas y posiciones que se

deben realizar a un paciente encamado a continuacion se describen cada una de ellas:
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Decubito supino: En la posicion supina, los pacientes reposan sobre su espalda. En la
posicion supina la relacion de las partes del cuerpo es esencialmente la misma que una posicion
erguida correcta, con la excepcion de que el cuerpo estd en un plano horizontal. A continuacion,

observa la siguiente figura N°21 para que logres comprender de qué trata esta posicion.

Fuente: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicién. Potter, Perry, Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Figura 21. Decubito supino Nota: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicion. Potter, Perry,

Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Decubito prono: El paciente en decubito prono se encuentra con la cara y el pecho hacia
abajo. La cabeza suele estar ladeada; pero, si se ha colocado una almohada debajo de la cabeza,
debemos comprobar que sea lo suficientemente delgada como para evitar la flexion o la extension

cervical y mantener la alineacion de la columna lumbar. (Bohoérquez, 2017)

Observe la siguiente figura N°22 esto con el propdésito de visualizar cGmo es esta posicion.

Fuente: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicién. Potter, Perry. Stockert, Hall afio 2015, editorial S. A ELSEVIER ESPAN
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Figura 22. Decubito prono Nota: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicion. Potter, Perry,

Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Decubito lateral: En la posicion de cubito lateral el paciente descansa sobre un lado
apoyando sobre el hombro y la cadera la mayor parte del peso del cuerpo. Se recomienda una

posicion lateral de 30 ° en pacientes con riesgo de Ulcera por presion. (Bohdrquez, 2017)

Observe la siguiente figura N°23 alli se puede visualizar como es la posicion correcta.

Fuente: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicion. Potter, Perry, Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Figura 23. Decubito lateral Nota: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicion. Potter, Perry,

Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Posicion sims: La posicion de sims se diferencia de la posicion de cubito lateral en la
distribucion del peso del paciente. En la posicion de sims el paciente coloca el peso sobre el hueso

iliaco anterior, el himero y la clavicula. (Bohorquez, 2017)

A continuacion, puedes visualizar en la figura N°24 como seria la posicion adecuada
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Fuente: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicion. Potter, Perry, Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

Figura 24. Posicion sims Nota: Fundamentos de Enfermeria 8 Edicién. Potter, Perry,

Stockert, Hall afio 2015, editorial S.A ELSEVIER ESPANA

8.3.3 Tiempo de permanencia de pacientes encamados en los diferentes

cambios de postura

A continuacién, en la figura N°25 podras observar el esquema que indica el tiempo
aproximado en el que debe permanecer el paciente en cada posicion es de suma importancia tener
en cuenta este esquema para evitar que se produzcan en el paciente Ulceras por presion por exceso

de tiempo en una misma posicion. (Bohorquez, 2017)
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Fuente: Cruz Roja Espafiola. Ser cuidadora. Cambios Posturales

Figura 25. Tiempo de permanencia de pacientes encamados en los diferentes cambios de

postura Nota: Cruz Roja Espafiola. Ser cuidadora. Cambios posturales

A continuacién, en el siguiente video podras encontrar una explicacion de manera mas
detallada y visual sobre como se debe realizar correctamente los cambios de posiciéon a un
paciente en cama con el fin de evitar la aparicion de UGlceras por presion. Ver anexo 8 adjuntar
video resumen de los cambios de posicion (Medicalbuy, 2020)

https://www.youtube.com/watch?v=ir50go5rpmc



https://www.youtube.com/watch?v=ir50qo5rpmc
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8.4 ACTIVIDAD EVALUATIVA

Luego de llevar a cabo la revision de la unidad N°2 desarrollar las siguientes actividades
para evaluar los conocimientos que has adquiridos. Recuerda que es muy importante para ti
desarrollar todas las actividades ya que te permite fortalecer tus conocimientos y reconocer cuales

son tus falencias para que las refuerces.

1. En el foro describe 5 actividades que consideres de suma importancia para el
cuidado de la piel ademas consulta y agrégalo al foro de participacién cuales son los productos

recomendados para mantener la piel del adulto mayor hidratada y sana.

2. De acuerdo con los conocimientos adquiridos en la unidad N°2 especificamente en

la tematica asistencia en bafio de cama y ducha complete los siguientes enunciados.

La higiene basica del adulto mayor incluye mencione
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Se debe encontrar un entre la frecuencia con la que se debe ayudar al paciente a

mantener una Optima esto lo ayudara a sentirse mejor

Cuidados de bafo en ducha:

Cuidados de bafio en cama:

Menciona 3 factores que determinan la aparicion de Glceras por presion
Mencione 2 cambios de posicién que ayuden a disminuir las Glceras por presion

Para finalizar debes realizar una presentacion general en power point sobre la unidad N°2
y también realiza un video en compafia de una persona (familiar, amiga, conocido) donde

demuestres cuales son las diferentes posiciones que evitan la aparicion de ulceras por presion.
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9. UNIDAD DE APRENDIZAJE 3: INSTRUMENTOS PARA LA MARCHA'Y

MECANICA CORPORAL

Con la siguiente unidad temética se pretende que los cuidadores logren obtener un
aprendizaje acerca del cuidado integral de la paciente que necesita instrumentos para realizar la
marcha o deambulacion vy los cuidados en el empleo de la mecanica corporal con un paciente
que no se puede movilizar por sus propios medios esto para el mantenimiento de la salud, una
mejor calidad de vida y para la prevencion de la enfermedad. Para el abordaje de esta unidad se
dispone de varias ayudas como videos, imagenes, lecturas y una actividad evaluativa para lograr

mas aun la compresion de las unidades.
Temas a tratar

En la figura N°26 estan contenidas las tematicas que se abordaran a lo largo del desarrollo

de esta unidad #3.

Tematicas unidad #3 :
st ¢ I 1.Manejo de ayudas y
nstrumentos pflr_a a soportes para
marcha y mecanica movilizar a las
corporal personas

ﬂi \ { _ow 2.Mecanica corporal:

e | principios de ergonomia,

alineacién corporal, equipo y
material de apoyo

3. Técnicas de
movilizacién ayuda
mecanica y sin ayuda

Fuente de imagen: Pixabay mecanica.

Figura 26. Tematicas unidad #3 Instrumentos para la marcha y mecanica corporal Nota:

Elaboracion propia imagenes obtenidas de Pixabay
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Objetivo

Brindar conocimientos a los cuidadores con el fin de conseguir el maximo nivel posible de
funcionalidad en los adultos mayores, previniendo las complicaciones, reduciendo la incapacidad,
deformidades, caidas, para aumentar de manera considerable la independencia en pro de una

mejor calidad de vida
9.1 Temadtica 1. Manejo de ayudas y soportes para movilizar a las personas

Las ayudas técnicas son dispositivos que compensa la realizacion de movimientos, acciones
y/o actividades que los adultos mayores realizan en sus actividades diarias, con el objetivo de
ahorrar energia y brindar seguridad, constituyendo un valioso recurso para fomentar la autonomia

del adulto mayor.

Las Ayudas Técnicas son todos los articulos, herramientas, utensilios o artefacto técnicos
empleado por una persona con o sin discapacidad, elaborados especialmente, o disponibles en el
mercado, para evitar, compensar, mitigar o neutralizar un déficit o discapacidad, siendo Utiles

también como medios de apoyo para los adultos mayores. (Vasquez, 2017)

Dirijase a la Figura N°27 para ampliar informacién



CRITERIOS PARA LA
INDICACION DE AYUDAS
TECNICAS

< BASTON:
/. MULETAS
Dolor de articulaciones
osteoartritis, artritis,
traumatismos.
. post—cirugia de
cadera, rodilla.
. Sfndrome de caida. *
. Amputados

SILLA
RUEDAS

Amputados de ambas
extremidades.
 Parapléjicos * Enfermedades de

Parkinson en etapa avanzada
* Insuficiencia cardiaca con
disnea de esfuerzo * Demencia
estado avanzado.

Figura 27. Criterios para indicacion de ayudas técnicas Nota: Elaboracion propia
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9.1.1 Bastones y muletas

Un bastdn consta de una empufiadura, una cafia y una contera. La contera es el remate del
baston que apoya en el suelo y es fundamental que no esté deteriorada para que el apoyo sea

seguro. Hay conteras especiales para caminar por un terreno. (Delgado & Castilla, 2018)
9.1.2 Andadores
En cuanto a los andadores, en la actualidad existen en el mercado diferentes modelos:
Andadores sin ruedas, andadores con dos ruedas, andadores con cuatro ruedas y freno
(Delgado & Castilla, 2018)

Si el andador se va utilizar para desplazarse en el exterior, es aconsejable que tenga un
asiento para descansar cuando sea necesario. Los andadores que mejor se desplazan en el exterior

son los modelos de cuatro ruedas.

En cuanto al freno, dependiendo del modelo, puede accionarse con las manos o apoyando

el peso del cuerpo sobre el andador. Hay dos tipos de frenos:

Aguellos que frenan dos de las ruedas, para regular la velocidad cuando la persona va
caminando. Los frenos de estacionamiento, que bloquean las ruedas completamente para que la

persona pueda sentarse con seguridad. (Delgado & Castilla, 2018)

Dirigete a la figura N°28 para que conozcas cuales son cada uno de los tipos de andadores

que existen.



Tipos de andadores
utilizados por el aduito

Andadores sin

ruedas
& —— )

Andadores con
cuatro ruedas y
frenos

Andadores con ruedas

Figura 28. Tipos de andadores utilizados por el adulto mayor Nota: Elaboracion propia

iméagenes obtenidas de Pixabay

9.1.3 Sillas de ruedas
Segun Delgado, Castilla y Regatos 2018 Una silla de ruedas esta formada por:

Una estructura o chasis, que permite el desplazamiento

Fuente de imagenes: Pixabay
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El soporte corporal, que es la parte donde se apoya el cuerpo y esta formada por el asiento

respaldo, reposacabezas, reposabrazos, etc.
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El soporte corporal es la parte de la silla que proporciona estabilidad y comodidad. Casi

siempre es necesario afiadir un cojin especial para prevencion de Ulceras.
Segun el sistema de propulsion las sillas de ruedas pueden ser:

De propulsion manual, es decir, manejadas por la propia persona mediante el giro de las

ruedas, o empujadas por un asistente.

Eléctricas o electronicas, propulsadas por motores eléctricos alimentados por baterias.

(Castilla, 2018)

Dirijase a la Figura N°29 y N°30 para conocer como es la estructura de la silla de rueda

manual electrénica.

Figura 29. Silla de ruedas manual Nota: | Figura 30. Silla de ruedas eléctrica Nota:

Blog.movernos.com Medical expo
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A Continuacién, en la figura N°31 se describen algunas sugerencias y recomendaciones

para tener en cuenta en el momento del uso y manipulacién de una silla de ruedas.

SUGERENCIAS Y
RECOMENDACIONES

Puede utilizarse un bastén o andador en pequefios
desplazamientos y la silla de ruedas para
desplazamientos largos o que exijan un gran gasto de
energia.

Si se va a adquirir una silla de ruedas, es importante
valorar la posibilidad de que tenga la opcién de cambios

de postura y de diferentes mandos de control.

Es bueno hacer ejercicio para mantener la movilidad de
las articulaciones y minimizar la atrofia muscular, pero
tenga mucho cuidado con la intensidad.

Figura 31. Sugerencias y recomendaciones Nota: Elaboracién propia

9.2 Tematica 2. Mecénica corporal: Principios de ergonomia, alineacion

corporal

La Organizacion Internacional del Trabajo y la Asociacion Internacional de Ergonomia
comparten los objetivos de mejorar el bienestar de los trabajadores, la seguridad y salud en el

trabajo y la sostenibilidad de los trabajadores y de los sistemas de trabajo. Una ergonomia y
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factores Humanos efectiva es indispensable para apoyar nuestras vidas y trabajos en el siglo XXI;
sin una debida atencidn a la ergonomia/factores humanos en su disefio, los sistemas de trabajo no
podran sostener la sostenibilidad de los trabajadores, las organizaciones o las sociedades. (IEA &

OIT, 2020)

A continuacién, se abordara un poco sobre el tema de mecénica corporal y lo relacionado
con ella por favor revisar las siguientes diapositivas que hablan sobre la temética esto nos
permitird irnos adentrado aun mas en los temas correspondientes. Ver anexo 9 presentacion en

pdf sobre mecénica corporal

9.2.1 Principios de ergonomia

Principio 1: Garantizar como maxima prioridad la seguridad, la salud y el bienestar de los

trabajadores en la optimizacion de los sistemas de trabajo.

Principio 2: Disefiar y gestionar sistemas de trabajo para asegurar la alineacion

organizacional y de los trabajadores, la evaluacion y el aprendizaje continuos y su sostenibilidad

Principio 3: Crear un entorno de trabajo seguro, saludable y sostenible desde una

perspectiva holistica, comprendiendo y atendiendo las necesidades humanas

Principio 4: Tener en cuenta las diferencias individuales y las contingencias

organizacionales en el disefio de los sistemas de trabajo

Principio 5: Utilizar el conocimiento colectivo y transdisciplinario, asi como la

participacion plena de los trabajadores para disefiar dichos sistemas, detectar problemas y crear



55

soluciones basadas en la ergonomia para asegurar el funcionamiento y la gestion eficaces de los

sistemas de trabajo. (IEA & OIT, 2020)

Para lograr  una  mejor  compresion ingresa  al siguiente link

https://www.mindomo.com/es/mindmap/principios-de-ergonomia-

65b5881c4ad440e08e60406665b3f6fb principios de ergonomia (Gama , 2020), un breve mapa

mental que te ayudara a tener un mejor conocimiento acerca de este tema, anexo 10.

Por otro lado, la alineacion corporal es de suma importancia ya que cuando adoptamos esta
podemos tener una mejor calidad en el trabajo, y podremos asi reducir los problemas
osteomusculares que son tan comunes en los trabajos que implican cuidados de adultos mayores.
Para mayor claridad acerca de este tema te invito a mirar el siguiente video

https://www.youtube.com/watch?v=UzQiADiSukU 14 ejercicios de alineacidn corporal (Gaytan

, 2020) estos ejercicios los podras aprender y poner en practica para obtener asi una mejor calidad

de vida. Anexo 11.

Ademas, para una mejor comprension de como debe estar alineada la columna observe la

figura N°32.

Figura 32. La alineacion de la columna vertebral Nota: La alineacion de la columna

vertebral. (s.f.). Recuperado de: http://pilatesvitoria.com/nuestro-cuerpo/la-alineacion-de-la-

columna-vertebral/#



https://www.mindomo.com/es/mindmap/principios-de-ergonomia-65b5881c4ad440e08e60406665b3f6fb
https://www.mindomo.com/es/mindmap/principios-de-ergonomia-65b5881c4ad440e08e60406665b3f6fb
https://www.youtube.com/watch?v=UzQiADiSukU
http://pilatesvitoria.com/nuestro-cuerpo/la-alineacion-de-la-columna-vertebral/
http://pilatesvitoria.com/nuestro-cuerpo/la-alineacion-de-la-columna-vertebral/
http://pilatesvitoria.com/nuestro-cuerpo/la-alineacion-de-la-columna-vertebral/
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Para mayor claridad haz click en el siguiente enlace

https://www.piedmont.org/media/file/ProperBodyMechanics.pdf alli encontraras de forma maés

descrita y visual la forma correcta e incorrecta de adoptar una posicién postural. Ver anexo 12

poster pdf

9.3 Tematica 3. Técnicas de movilizacion con ayuda mecanica y sin ayuda

mecanica

Movilizar es coordinar los movimientos de las personas dependientes de acuerdo al patron
de movimientos espontaneos del cuerpo humano, respetando su autonomia y utilizando el
esquema corporal del cuidador de salud para prevenir riesgos de accidentes. En situaciones donde
se hace necesario movilizar personas dependientes con seguridad, tanto para el cuidador de salud
como para la persona dependiente, es importante recordar que se debe elegir siempre aquella
técnica que mejor se adapte a la situacion concreta de la persona dependiente, al entorno donde

se desarrolla la accion y a la propia condicion fisica y animica de la persona que lo cuida.

Las técnicas de movilizacién de pacientes se dividen en no ponderales, ponderales y de
verticalizacion, dependiendo de las circunstancias concretas de cada situacion. Todas ellas
pueden ejecutarse en un modo pasivo, controlado y con ayuda por parte de la persona dependiente,
atendiendo a los niveles de dependencia y control de su propio esquema corporal que pueda o

quiera hacer la persona dependiente. (Vera, 2019)


https://www.piedmont.org/media/file/ProperBodyMechanics.pdf
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9.3.1 Vueltas

En su escrito de 2019 Juan Vera refiere que el objetivo de las vueltas es hacer cambiar la
posicion extendida de la persona, movilizar desde la posicion de decubito prono a la de supino o
viceversa. Se incluyen en este grupo de técnicas las posiciones intermedias de decubito lateral de
seguridad. Las acciones bésicas a realizar son las de empuje y tiraje combinadas con gestos de

contrapeso. (Vera, 2019)

Introduccion: En el siguiente video podrés aprender que se debe hacer y no hacer durante
la movilizacion de un paciente, con el fin de proteger su bienestar e integridad fisica. Ver anexo
13 Movilizaciones y transferencias de pacientes (Deramond, 2021)

https://www.youtube.com/watch?v=h7-wetl62J0O.

Para mayor claridad observa este video en el que aclaras las dudas acerca de la movilizacion
de los pacientes y como hacerlo de la manera mas adecuada. Ver anexo 14 Técnicas de
movilizacién de pacientes (Laboratorio de Practicas Simuladas Escuela de Enfermeria, 2021).

https://www.youtube.com/watch?v=q3U1CzRZHtqg



https://www.youtube.com/watch?v=q3U1CzRZHtg
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9.4 ACTIVIDAD EVALUATIVA

Luego de llevar a cabo la revision de la unidad N°3 desarrolle las siguientes actividades
esto con el fin de que realices una autoevaluacion propia de los conocimientos adquiridos y si

quedaste con alguna duda puedas reforzarlos.
Responde las siguientes preguntas

Una de las consecuencias mas visibles de la falta de condiciones ergonémicas en el puesto

de trabajo son:

A) Lesiones viscerales: las cuales afectan 6rganos internos, rifion, higado, pancreas o

sistema digestivo

B) Lesiones musculo esqueléticas, las cuales afectan a mdsculos, tendones, huesos,

ligamentos o discos intervertebrales
C) Ay B son correctas
D) Ninguna de las anteriores
Son algunos criterios de indicacion de ayudas técnicas
A) Baston, Andador, Muletas, Silla de ruedas
B) Muletas, Pasamanos, mesas
C) Andador sin ruedas, Paredes, Sillas

D) Todas las respuestas son correctas
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Realiza una actividad evaluativa en alguna pégina de internet y sube el link al foro

participativo para que tus comparfieros desarrollen la actividad y afiancen los conocimientos.

Realiza un mapa conceptual que abarque las tematicas abordadas en esta unidad y subelo

al foro participativo.
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10. ACTIVIDAD EVALUATIVA MODULO N°1

Con el fin de evaluar todos los conocimientos adquiridos en el desarrollo de este modulo
realiza las siguientes actividades evaluativas para que afiances tus conocimientos y refuerces

algunas falencias que pueden haber quedado.

1. Lee cada enunciado y busca la respuesta en la sopa de letras recuerda que cada

respuesta es de acuerdo a las teméticas abordadas.

R H C O (w |B E D R @) W |B Y A
E L vV |A D ) D E M [A N @) S
A F I M | X T A C @) I L A M
M [N K [J F R U | Y4 \Y S R H
A | E A C R @) C M |E I T A
N E S
L @) Y
Y N E
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A- Como evitar el transporte de virus y gérmenes (lavado de manos)
B- Cual es la mejor manera de hacer estos dep6sitos de basura se puedan reutilizar (reciclar)

C- Es el 6rgano més grande del ser humano y facilmente puede deteriorarse por agentes

externos (piel)
D- Hace parte de las ayudas para la movilizacién (andadores)
E- Es un estado de bienestar integral y no solo es la ausencia de enfermedad (salud)

Realiza un ensayo donde resaltes ;por qué crees que es importante realizar cursos
orientados al cuidado del adulto mayor? Recuerda que este debe llevar una introduccién,
desarrollo y conclusion este debe tener al menos 2 paginas.

Realiza un video contandonos tu experiencia durante el desarrollo de este curso ¢cudles
eran tus expectativas? ¢Cuales eran tus miedos? ¢Qué fue lo mas dificil para ti? ;Te gusto la

metodologia?
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11. CONCLUSIONES

Los Objetos Virtuales de Aprendizaje son una herramienta significativa que permite a las
personas actualizarse en tematicas nuevas para fortalecer el aprendizaje, la ventaja de ello es que
se pueden realizar dichas actividades sin que estas interfieran con tu jornada laboral al llevarse a
cabo de manera asincronica, asi mismo permite a las personas ahorrar tiempo, dinero, y adquirir

nuevos conocimientos de una forma mas sencilla y eficaz.

El cuidado del adulto mayor hoy en dia se ha convertido en una tarea muy comun, pues
cada dia son mas las personas que requieren de un cuidado especial por parte de una persona con
0 sin experiencia por ello es de suma importancia todos los contenidos que se abordaron
anteriormente autocuidado, cuidados de la piel, cambios de posicion, movilizacion de un paciente
etc., todos estos seran la base fundamental para la construccion de cuidado de calidad para el

adulto mayor.

El desarrollo de este OVA fue muy enriquecedor a nivel personal pues el hecho poder
conocer Yy trabajar tematicas tan interesantes que implican el cuidado del adulto mayor, me
permitio fortalecer ain mas mi perfil como profesional de enfermeria y mi desempefio laboral,
ya que en estos momentos de mi vida me encuentro cuidando un adulto mayor con diagndstico
de Alzaimer, es una gran satisfaccién a nivel personal poder poner en practica cada dia estos
conocimientos y recibir el agradecimiento por parte de la familia, que enriquecen a nivel
espiritual, social, personal y profesional. Por lo anterior considero que estos cursos seran una
forma muy practica de mejorar cada dia la calidad de vida de los adultos mayores y permitirles

con nuestros cuidados una vejez feliz.
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12. RECOMENDACIONES

Es sumamente necesario capacitar previamente a los estudiantes sobre cuél es el manejo y
el objetivo de los OVAS, esto serd muy importante para que ellos adquieran los conocimientos,
destrezas en el adecuado uso de estos objetos virtuales para que asi puedan desarrollar de manera

eficaz los cursos que son propuestos, ademas de las actividades desarrolladas.

Para la aplicacion de las OVAS, debe verificarse que las personas participantes cuentan con
conocimientos basicos en el manejo de plataformas virtuales pues ello facilitaria la comprension

y asimilacion de los contenidos.
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