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ACV: Accidente Cerebrovascular


Cada día conocemos más casos de ACV (Accidente Cerebrovascular): no sólo entre personas de edad, sino también entre jóvenes adultos. Se trata de la segunda causa de muerte en el mundo, y la principal causa de invalidez. Para ponerlo en términos más gráficos: en todo el planeta, una persona sufre un ACV cada 53 segundos, y cada 3,3 minutos se produce una muerte por ACV.


Las tasas de ACV permanecen estables y las tasas de mortalidad han disminuido en las últimas décadas, pero tanto el número de episodios de ACV como las muertes relacionadas y los años de vida ajustados por discapacidad (AVAD) aumentan año tras año.


La historia del ACV es realmente muy antigua. Hipócrates, considerado el padre de la medicina, escribió sobre el derrame cerebral hace más de 2.400 años. En aquel momento la obstrucción o la hemorragia cerebral se llamaba “apoplejía” (término que se utilizó hasta hace pocos años), que en griego significa “ataque violento” y que describía justamente lo que ocurría a los pacientes: sufrían un ataque súbito que les producía una parálisis repentina y les impedía continuar con su vida normalmente, y a menudo les costaba la vida.


El ACV se provoca por la obstrucción del flujo sanguíneo en el cerebro: la falta de oxígeno puede dañar las células, alterar los procesos bioquímicos del organismo y provocar daño cerebral. El cerebro, sabemos, nos permite controlar movimientos, la comunicación y el habla, y por eso cualquier daño que se produzca en esa zona del cuerpo puede tener consecuencias graves (o provocar la muerte).


El ACV es uno de los problemas de salud que mayores consecuencias trae: tanto para el paciente y su familia, como para el sistema de salud y la sociedad en general en los aspectos sociales y económicos. En los Estados Unidos, los costos relacionados con ACV entre 2017 y 2018 se han calculado en $53.000 millones de dólares, entre servicios de salud, medicamentos y jornadas laborales perdidas.


Además de provocar un alto número de muertes, los sobrevivientes al ACV suelen presentar discapacidades físicas como por ejemplo la imposibilidad de mover alguna extremidad (brazo o pierna) o dificultades para caminar o hablar, y también secuelas psicológicas como depresión o ansiedad.


Conocer más acerca del ACV es fundamental. Por un lado, se trata de una de las principales causas de muerte y de invalidez en el mundo. Pero además su reconocimiento y tratamiento inmediato aumenta significativamente las posibilidades de supervivencia disminuyendo los riesgos de invalidez. Es importante aprender de qué se trata y especialmente cómo reconocerlo, ya que los primeros minutos posteriores al AVC pueden ser cruciales.


En las páginas que siguen se ofrece una explicación de las causas del ACV, los distintos tipos, cómo reconocerlo y qué hacer, qué tratamientos existen y cuáles son los factores de riesgo. Además, se dará cuenta del aspecto epidemiológico de esta enfermedad, se expondrá por qué las mujeres, los afro-descendientes y los hispanos tienen mayor riesgo de padecerla, y por qué las largas jornadas laborales han aparecido en los últimos años como un nuevo factor de riesgo.
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Ataque isquémico transitorio o mini ACV


El Accidente Cerebrovascular se define como el desarrollo rápido de signos clínicos de disturbios de la función cerebral. El ACV ocurre cuando el normal flujo de sangre en el área del cerebro se ve alterado, ya sea porque se bloquea el flujo de sangre en las arterias que nutren al cerebro, o porque ocurre un sangrado en el cerebro o en las membranas que lo rodean. Para ser considerado un ACV, las manifestaciones clínicas deben perdurar por más de 24 horas.


Una definición del ACV es: “Episodio agudo de disfunción focal del cerebro, la retina o la médula espinal que dura más de 24 horas, o de cualquier duración si la imagen (TC o RM) o la autopsia muestran un infarto o hemorragia en el foco correspondiente a los síntomas aparecidos”1. Es decir, el diagnóstico de ACV, cuando las manifestaciones clínicas duran menos de 24 horas, se confirma por la detección de la obstrucción o de la hemorragia en estudios por imágenes: tomografía computada o resonancia magnética. También se confirma, en caso de defunción, con la autopsia.


Otra forma de ACV sintomático que tiene corta duración se denomina “ataque isquémico transitorio” (AIT, también llamado “mini-accidente cerebrovascular”): sus manifestaciones clínicas duran menos de 24 horas, pero podrían manifestarse sólo por algunos minutos, por ejemplo. En este caso, las obstrucciones de arterias son momentáneas, y pasado cierto tiempo el flujo sanguíneo se restaura. Los AIT no dejan daños permanentes. Los síntomas clínicos pueden ser menos evidentes, pero estos ataques deben ser tratados con igual importancia, porque muchas veces son indicadores de riesgo de ACV. La definición de AIT es: “Una disfunción focal de menos de 24 horas de duración y sin evidencia de formación de imágenes de infarto”2.


Las manifestaciones clínicas del ACV, como se verán a continuación, ocurren muy rápidamente. El ACV es considerado una emergencia neurológica que requiere un diagnóstico y tratamiento inmediatos. Tiene entonces cuatro características básicas:


- Afección neurológica focal (o a veces general)


- de aparición repentina


- perdura más de 24 horas (o causa la muerte)


- su presunto origen es vascular.
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ACV: isquémicos y hemorrágicos


Existen dos tipos de ACV: isquémicos y hemorrágicos. La gran mayoría de los ACV son isquémicos (se trata de aproximadamente un 80 a 85% de todos los casos). Los ACV isquémicos se dan por el bloqueo de arterias cerebrales. Este tipo de ACV en muchos casos es transitorio, ya que la presión de la sangre hace que las arterias se ensanchen y el flujo vuelva a restablecerse. La obstrucción arterial puede deberse a un trombo o coágulo que se forma directamente en la zona de la oclusión, o por la formación gradual de placas de aterosclerosis o depósitos grasos en el interior de las arterias, que se trasladan en el torrente sanguíneo hasta formar una oclusión en el cerebro. A menudo el envejecimiento de las arterias y la ateroesclerosis o acumulación de placas hacen que las arterias se angosten y pierdan elasticidad.
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