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Las complejidades
de los accidentes

cerebrovasculares, la |
segunda principal causa §
de muerte en Chile

afectaba a adultos mayores, cada vez mas
jovenes y especialmente mujeres sufren de esta afeccion. Expertos
destacan la importancia de redes de atencion rdpida y campanas de
concientizacion para detectar los sintomas a tiempo y prevenir el
ACV. En el pafs se registra uno cada 15 minutos.

P Entre los factores comunes de los pacientes que han sufrido un ACV se encuentra la hipertension, diabetes, obesidad, sedentarismo y dislipidemia.

Gabriela Mondaca

Cada ano, 35 mil personas en Chile sufren
un Accidente Cerebro Vascular (ACV), lo
que equivale a un caso cada 15 minutos,
transformadndose asi en la segunda princi-
pal causa de muerte a nivel pais. Por lo mis-
mo, autoridades y expertos han llamado a
la concientizacion sobre esta afeccion, so-
bre todo porque en el ultimo tiempo ha co-
menzado a presentarse en nuevas poblacio-
nes. Si tradicionalmente habia afectado a
personas mayores, un estudio reciente pu-
blicado en The Lancet Neurology reveld
una preocupante tendencia: los ACV estan
afectando cada vez mas a adultos jovenes,
especialmente de entre 15y 55 afios, y tam-
bién a mujeres.

El asunto fue discutido en el XXVI Con-
greso [Iberoamericano de Enfermedad Ce-
rebrovasculary 2024 Global Stroke Allian-
ce Regional Meeting, celebrado en Bogotd,
Colombia, hacia fines de noviembre, don-

de especialistas de Latinoamérica debatie-
ron sobre un tema critico: la necesidad de
implementar redes de rdpida atencion para
los casos de ACV. Y es que estas estructu-
ras organizativas, que hansido pioneras en
Colombia y otros paises de laregion, resul-
tan claves para garantizar un diagnostico y
tratamientos oportunos.

Entre los factores comunes de los pacien-
tes que han sufridoun ACV se encuentra la
hipertension, diabetes, obesidad, sedenta-
rismo y dislipidemia, sumado a otros fac-
tores de riesgo crecientes como el consu-
mo de drogas recreativas.

Un ACV ocurre al bloquearse o romper-
se un vaso sanguineo, interrumpiendo el
flujo de oxigeno hacia el cerebro, lo que
provoca danos graves que pueden ser per-
manentes o incluso causar la muerte. Se-
gun los expertos, el ACV es una patologia
tiempo dependiente, es decir, es crucial el
tiempo que pasa entre la presencia de un
sintoma -cara caida, brazo débil o dificul-

tad para hablar- y la atencién médica.

Pablo Lavados, presidente de la Sociedad
[beroamericana de Enfermedad Cerebro-
vascular, neurélogo vascular e investigador
de la Clinica Alemana de Santiago, afirma
que las enfermedades cerebrovasculares
sonun problema de salud publica tan gran-
de comoel cancer o las enfermedades car-
diovasculares en Chile. “Se calcula que
cada ano 35.000 chilenos sufren un ACV,
produciéndose un caso cada 15 minutos. Y
cada hora dos personas fallecen o quedan
discapacitadas por un ACV”, precisa.

Y entre quienes sobreviven, a los 6 meses
ya se hareducido en un 40% su calidad de
vida global, ya sea por problemas de mo-
vilidad (57%), autocuidado (41%), proble-
mas con las actividades de la vida diaria
(57%), dolor persistente (68%) o temas psi-
quidtricos como baja de dnimo y angustia
(54%).

La trombolisis y la trombectomia son te-
rapias que salvan vidas y disminuyen se-

cuelas cuando se realizan durante las pr
meras 4 horas y media con el objetivo ¢
evitar secuelas graves. Pero su disponib
lidad actual es limitada: tan solo el 8% ¢
los pacientes con ACV accede a trombél
sisy un1,3% a trombectomia mecdnica.

En los ultimos 30 afios, Chile ha ido me¢
jorando enrelacion ala incidencia de laer
fermedad como en la mortalidad por at:
que, o stroke: “En Chile el tratamientoy
acceso al manejo del ACV ha ido mejorar
do de forma progresiva. Hay ciertas polit
cas institucionales a nivel nacional qu
permiten tener cada vez mayor acceso
tratamiento y también a rehabilitacién”, r¢
sefia Victor Hugo Navia, neurdlogo vasct
lar y presidente de la Asociacion Chilena ¢
Enfermedades Vasculares Encefilicas (ACH
VE).

Pese a ello, el profesional sostiene qu
existen desafios poratender: “Por ejempli
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» El ACV se discutio en el XXVI Congreso Iberoamericano, celebrado en Bogotd.

implementar el modelo de gestion de tra-
bajo en red ACV a regiones, fuera de San-
tiago y neurorradidlogos intervencionales,
que son los que hacen el procedimiento de
una trombectomia mecdnica”.

Debido a la falta de acceso e intervencio-
nes con profesionales es que hay iniciati-
vas que han tomado relevancia, como Te-
leACV. Fundada en 2017 por el neurélogo
Eloy Mansilla, nacié como un modelo de
telemedicina ante un accidente vascular
de urgencia en el Hospital Barros Luco y
el Hospital El Pino. Pero a la fecha ha ido
creciendo -gracias al apoyo del Ministerio
de Salud (Minsal)-, porlo que se ha logra-
do el apoyo a 15 hospitales a nivel nacio-
nal.

“El teletrabajo nos ha permitido llegar a
una cobertura total, porque cuando funcio-
ndbamos presencial la cobertura no supe-
raba el 72%. Es decir, habia un 30% de los
pacientes que no se podian atender porque
no contaban con neurélogos presentes.
Hoy hemos llegado al 100% de la cobertu-
ra, a cerca de 4 millones de personas”,
menciona.

Importancia de la concientizacion
Para prevenir los ACV, los expertos enfati-
zan en la importancia de controlar los fac-
tores de riesgo, mantener un estilode vida
saludable, realizar actividad fisica, evitar el
consumo de tabacoy drogasy limitar el al-
cohol. Pero a eso se agrega la importancia
de campanas de concientizacion.

Lavados destaca que las redes no son su-
ficientes si no van acompanadas de cam-
panas de educacion a la poblacion: “Que-
remos que la poblacion sepa identificar
los signos de un ACV, que actie a tiempoy
busque atencion en un lugar adecuado.

Ademas, buscamos educar sobre los facto-
res de riesgoy las acciones necesarias para
prevenir un ACV a cualquier edad”.

Y en Chile ya se ha iniciado un trabajo en
esalinea. Durante 2024 se realizé unacuer-
do con radio Carabineros de Chile, donde
se transmite una frase radial de Leo Capri-
le -animador de TV y radial, quien en abril
de este aino sufrié un ACV del cual se ha es-
tado recuperando- hablando de los sinto-
mas y lamanera de actuar ante un ACV. Esto
sumado a activaciones en territorios, como
Temuco y Concepcion.

Pero la educacion también ha alcanzado
a la poblacién mds joven. La campana
mundial de Heroes Fast, que se enfoca en
concientizar sobre lasalud destinada a sal-
var y preservar las vidas afectadas por un
ACV, ha comenzado a difundir conoci-
miento en nifnos. Se les ensena a recono-
cer sintomas de un ACV y a llamar al ser-
vicio de emergencias (SAMU 131), ademds
de entregarles la mision de compartir loque
han aprendido con sus familias, especial-
mente con sus abuelos o adultos mayores
para asi salvar vidas y convertirse en un “su-
perhéroe”.

Durante 2024 se enseno en 15 escuelas de
las comunas de Santiago, San Fernando,
Rancagua, Santa Cruz, Puerto Montt y Tal-
cahuano, influyendo directamente en 2.327
escolares y 90 profesores.

Las campanas también han demostrado
su efectividad en términos de resultados.
“Observamos un aumento significativo en
el conocimiento de la poblacion sobre los
sintomas y las medidas preventivas del
ACV”, asegura Lavados, aunque advirtié
que la continuidad es esencial para man-
tener estos avances y reducir el impacto de
la enfermedad. @



