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Accidente cerebrovascular 101:
Datos rapidos sobre el accidente cerebrovascular

El accidente cerebrovascular (ACV) es un ataque cerebral que interrumpe el flujo

vital de sangre y oxigeno al cerebro.

En los Estados Unidos, el ACV es una de las principales causas de muerte, ya que

mata a mas de 133 000 personas por afo, y una de las causas principales de

discapacidad grave a largo plazo en adultos.?

Existen alrededor de 7 000 000 de sobrevivientes de ACV mayores de 20 afios

en los EE. UU.

Ocurrirdn aproximadamente 795 000 ACYV este afio; se produce uno cada 40

segundos y se cobra una vida aproximadamente cada cuatro minutos.?

Un ACV le puede suceder a cualquier persona en cualquier momento,

independientemente de su raza, sexo o edad.

De 1997 a 2007, el indice anual de muertes por ACV disminuy6 alrededor de un

34 por ciento y la cantidad real de muertes disminuy6 un 18 por ciento.’

Alrededor de 55 000 mujeres mas que varones desarrollan un ACV cada afo.

Los afroamericanos presentan casi el doble de riesgo de desarrollar un primer

ACV en comparacién con los blancos.

Tipos de ACV:

e Los ACV isquémicos ocurren cuando las arterias quedan obstruidas a causa
de coagulos de sangre o acumulacion gradual de placa y otros depdsitos de
grasa. Alrededor de un 87 por ciento de todos los ACV son isquémicos.

e Un ACV hemorragico ocurre cuando un vaso sanguineo del cerebro se rompe
y se filtra sangre al cerebro. Los ACV hemorragicos representan el trece por
ciento de todos los ACV; sin embargo, son responsables de mas del treinta por
ciento de todas las muertes causadas por un ACV.

Dos millones de células cerebrales mueren cada minuto durante un ACV,

aumentando asi el riesgo de dafio cerebral permanente, discapacidad o muerte.

Reconocer los sintomas y actuar rapido (FAST) para obtener asistencia médica

puede salvar una vida y disminuir el grado de discapacidad.

La prevalencia de ataques isquémicos transitorios (AIT, “mini ACV”) aumenta con

la edad. Hasta un 40 por ciento de todas las personas que experimentan un AIT

tendra un ACV completo.

En 2010, en los Estados Unidos, el costo directo e indirecto calculado de un ACV

fue de 73,7 mil millones.
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No perder tiempo es tener cerebro. Llame al 9-1-1.

Muy pocos estadounidenses estan familiarizados con los signos de un ACV.
Conocerlos y actuar rapidamente (FAST) cuando ocurren podria salvar su vida o
la vida de un ser querido. Recuerde que el ACV actua rapido (FAST) y usted
también debe hacerlo. Llame al 9-1-1.

Utilice la prueba FAST para reconocer y responder
a los signos de un ACV.

F = FACE (cara) Pidale a la persona que sonria. ¢Un lado de la cara esta
caido?

A = ARMS (brazos) Pidale a la persona que levante ambos brazos.
¢Un brazo se desvia hacia abajo?

S = SPEECH (habla) Pidale a la persona que repita una oracion simple.
¢ El discurso suena arrastrado o extrafio?

T = TIME (tiempo) Si observa alguno de estos signos (de forma independiente
o todos juntos), llame de inmediato al 9-1-1.

Como reducir el riesgo de desarrollar un ACV

Todos tienen algun riesgo de desarrollar un ACV. Algunos factores de riesgo
estan fuera de su control, como por ejemplo el hecho de tener mas de 55 afios,
ser varon (el ACV es mas comun en varones que en mujeres en edades
jovenes, pero hay mas mujeres que desarrollan un ACV a edades mas
avanzadas y hay mas mujeres que varones que mueren a causa de un ACV),
ser afroamericano, tener diabetes y tener antecedentes familiares de ACV. Si
usted presenta al menos uno de estos factores de riesgo, es muy importante que
se interiorice acerca del estilo de vida y de los cambios médicos que puede
realizar para prevenir un ACV. Sin embargo, todos deben hacer lo que puedan
para reducir el riesgo de desarrollar un ACV. Instriyase mas leyendo y siguiendo
las siguientes pautas de prevencion.
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Los factores de riesgo médicos del ACV incluyen:

ACV anterior, episodio anterior de AIT (0o mini ACV), colesterol alto, presion
arterial alta, enfermedad cardiaca, fibrilacion auricular y enfermedad de la arteria
cardtida. Estos factores de riesgo meédicos se pueden controlar y manejar
incluso si ya ha tenido problemas con alguno de ellos en el pasado. Hable con
su medico acerca de las opciones que podrian brindarle mejores resultados en
Su caso.

Los factores de riesgo del ACV relacionados con el estilo de vida
incluyen:

Fumar, tener sobrepeso y beber demasiado alcohol. Puede controlar estos
factores de riesgo relacionados con el estilo de vida dejando de fumar, haciendo
ejercicio con regularidad, controlando qué y cuanto come y limitando el consumo
de alcohol.

Pautas publicas de prevencion del ACV

1. Conozca su presion arterial.
Si es elevada, vea junto con su médico de qué forma puede mantenerla bajo
control. La presion arterial alta es una de las causas principales del ACV.
Contrélese la presién arterial al menos una vez por afio, 0 con mayor
frecuencia si tiene antecedentes de presion arterial alta.

2. Averigue si tiene fibrilacién auricular (FA).
Si tiene FA, vea junto con su médico de qué forma se puede controlar. La
fibrilacion auricular puede provocar acumulacion de sangre en las cavidades
cardiacas. Esta sangre puede formar coagulos y provocar un ACV. Su médico
puede detectar la FA controlando el pulso cuidadosamente.

3. Si fuma, abandone el habito.
El tabaguismo duplica el riesgo de desarrollar un ACV. Si deja de fumar hoy,
su riesgo de desarrollar un ACV comenzara a disminuir.

4. Si bebe alcohol, hagalo con moderacion.
Beber un vaso de vino o cerveza o una bebida por dia puede reducir el riesgo
de desarrollar un ACV (siempre que no exista ningun otro motivo médico por
el cual deba evitar el alcohol). Recuerde que el alcohol es una droga: puede
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interactuar con otros farmacos que esteé tomando y es perjudicial si se toma
en grandes cantidades. Si no bebe, no adquiera el habito.

5. Conozca su nivel de colesterol.
Si es elevado, vea junto con su médico de qué forma se puede controlar.
Disminuir su colesterol puede reducir el riesgo de desarrollar un ACV. El
colesterol alto también puede aumentar indirectamente el riesgo de ACV
puesto que aumenta el riesgo de desarrollar enfermedades cardiacas, un
importante factor de riesgo del ACV. A menudo, el colesterol alto se puede
controlar con dieta y ejercicio; algunas personas deberan recurrir a
medicamentos.

6. Controle su diabetes.
Si es diabético, siga las recomendaciones de su médico cuidadosamente
porque la diabetes lo ubica dentro de una poblacién cuyo riesgo de

desarrollar un ACV es aun mayor. Su médico puede sugerirle un programa de
nutricién, cambios en el estilo de vida y medicamentos que pueden ayudarlo a
controlar la diabetes.

. Incorpore la actividad fisica a las actividades que le resultan placenteras
dentro de su rutina diaria.

Una caminata enérgica, natacion u otro ejercicio durante al menos 30 minutos
por dia puede mejorar su salud de muchas maneras y puede reducir el riesgo

de desarrollar un ACV.

8. Disfrute de una dieta con bajo contenido de sodio (sal) y grasas.
Al reducir el sodio y la grasa en su dieta, quizas logre disminuir la presion
arterial y, principalmente, reducir el riesgo de desarrollar un ACV.

9. Preglntele a su médico si tiene problemas de circulacion.
Si los tiene, vea junto con su médico de qué forma se pueden controlar. Los
depdsitos de grasa pueden obstruir las arterias que transportan sangre del
corazon al cerebro. La anemia drepanocitica, la anemia grave u otras
enfermedades pueden provocar un ACV si no se tratan.

10. Actue rapidamente (FAST).
Si tiene algun otro sintoma de ACV, busque asistencia médica de inmediato.
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