CENTRO DE AVC

(ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL)

Para mais informacdo sobre o Centro de AVC DO HOSPITAL MIRIAM
(Acidente Vascular Cerebral) no Hospital

Miriam, por favor chame-nos para o
401-793-5533.

“A equipa de acidentes vascu-
lares cerebrais no Hospital
Miriam salvou-me a vida
depois do que poderia ter
sido um ataque mortal. Os
médicos utilizaram procedi-
mentos médicos de vanguar-
da e trabalharam perfeita-
mente juntos para tomar van-
tagem de todos os segundos
disponiveis. Devido as suas
qualidades de exceléncia e
cuidado, eu estou a caminho
duma recuperacio total. E um

;\\Wzé verdadeiro milagre”.

S
2N - Joseph Brissette

The Miriam Hospital
A Lifespan Partner

164 Summit Avenue 2 . . .
Providence, RI 02906 Nos estamos aqui para cuidar de si.
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Os acidentes vasculares cerebrais sao a ter-
ceira maior causa de morte e a causa
numero um de incapacidades de longa
duracao nos Estados Unidos. Aproximadamente
700.000 norte-americanos terao um acidente
vascular cerebral este ano; isso corresponde
a alguém em cada 45 segundos.

Tipos de acidentes vasculares

cerebrais

Acidente vascular cerebral isquémico —

Conta por cerca de 83 por cento do todos os
casos. Acidentes vasculares cerebrais isquémicos
ocorrem como resultado duma obstrucao dentro
dum vaso sanguineo que fornece sangue para o
cérebro.

Acidente vascular cerebral hemorrdgico —

Conta por cerca de 17 por cento dos casos de
acidentes vasculares cerebrais. Resulta dum vaso
enfraquecido que se rompe e sangra para dentro

do cérebro circundante.

Ataques isquémicos transitérios — Também
chamados TTA em inglés, sdo acidentes vascu-
lares cerebrais menores ou de aviso. Num TIA,
as condig¢oes indicativas dum acidente vascular
cerebral isquémico estdo presentes e desenvolvem
os tipicos sinais de aviso dum acidente vascular
cerebral. No entanto, a obstru¢do (coagulo de
sangue) ocorre por pouco tempo e tende a
resolver por si mesmo através de mecanismos
normais. Embora os sintomas desaparecerao
depois dum curto periodo de tempo, os TIA sdo
fortes indicadores dum possivel maior acidente
vascular cerebral. Medidas deveriam ser tomadas
imediatamente para prevenir um acidente vascu-

lar cerebral.




Sintomas dum acidente

vascular cerebral

O departamento de emergéncia do Hospital
Miriam vé cerca de 10 pacientes com acidentes
vasculares cerebrais por semana. Na média, tem
passado 9 horas entre os primeiros sintomas de
acidente vascular cerebral e a chegada do
paciente ao departamento de emergéncia.
Algumas pessoas nao compreendem que estdo a
ter os sintomas, algumas podem experimentar
sintomas subtis, enquanto outras desejam que os
sintomas desaparecerdo com o tempo. Nove
horas é um tempo de espera muito longo. Nessa
altura, as opg¢des de tratamento tém-se reduzido
e a recuperacao total é menos provavel. Se as
pessoas procurarem obter tratamento dentro de
trés horas do primeiro comego dos sintomas, os
médicos tém mais opg¢des de lutar contra os aci-

dentes vasculares cerebrais.

A vasta maioria de acidentes vasculares cerebrais
¢ causada pelos codgulos que bloqueiam o fluxo
de sangue para o cérebro. H4 trinta anos atrds, a
ciéncia médica era incapaz de desalojar ou dis-
solver a obstrucdo, mas tratamentos eficazes sio
agora disponiveis. Para pacientes que satisfacam
os critérios de tratamento, as op¢oes de hoje
incluem respostas médicas, cirtirgicas e radioldgi-
cas agressivas, incluindo medicamentos anti-
trombdticos que podem dissolver um coagulo
antes que ocorra qualquer duradouro estrago. A
chave é o tempo: o0 mais cedo vocé chegue ao
departamento de emergéncia, mais opcoes de
tratamento estardo disponiveis e maior é a
probabilidade que vocé nao sofrera efeitos

duradouros do acidente vascular cerebral.

Chame 911 imediatamente se vocé experimenta
um ou mais dos sinais de aviso de acidente

vascular cerebral:

e Stubita dorméncia, ou fraqueza na face, braco
ou perna, especialmente num lado do corpo

e Subita confusao, problemas em falar ou
compreender

e Subita dificuldade em ver num ou ambos os
olhos, vertigens, perda de balanco ou coorde-
nacao, subita severa dor de cabeca sem que se
saiba a causa

Factores de risco

H4 varios factores que aumentam o seu risco de
acidente vascular cerebral. Quanto mais factores
de risco vocé tem, maior é a sua possibilidade de

ter um acidente vascular cerebral.

Embora factores de risco como a sua idade,
historia de saude da familia e género nao podem
ser controlados, outros, tais como o seu nivel de
actividade fisica e decisdao de fumar, podem ser

modificados.

Vocé esta num maior risco de ter um acidente

vascular cerebral se:

e Tem 55 anos ou mais velho

e Tem uma historia de familia de acidentes
vasculares cerebrais

® Ja teve um acidente vascular cerebral

e Tem pressdo sanguinea alta

e Fuma

e Tem diabetes

e Tem doenga de coracdo e/ou vascular

¢ Tem um aumento na sua conta de células
vermelhas no sangue

® Tem excesso de peso

e N3io é activo fisicamente

Ha maneiras simples de reduzir o seu risco de

sofrer um acidente vascular cerebral.



Pode reduzir o seu risco se vocé: Reabilita (,'5 o

e Nio fumar

- . . . Depois de sofrer um aciden lar cer ¢
® Naio abusar de bebidas 4lcoolicas ou drogas P e sofrer um acidente vascular cerebral, é

. .. importante co ilitacao ta
e Fizer exercicios regularmente p megar a reabilitacdo tao breve

e Mantiver um peso saudavel quanto possivel. A reabilita¢do ajuda os sobre-

L ~ . viventes a:
e Controlar os niveis da sua pressdo sanguinea

. ~
¢ colesterol Recuperar fungdes do corpo que eles perderam

. . . . com o acidente vascular ¢
® Tomar atencdo aos sinais de aviso de acidente erebral

e Fstar a altur nfrentar ressa inca-
vascular cerebral a altura de enfrentar a depressio e inca

pacidades causadas pelo acidente vascular

Os nossos servicos cerebral

o : . e Aprender destrezas para recomecar rotinas
® A primeira equipa de acidentes vasculares cere- P P ¢

brais agudos de Rhode Island - uma equipa de didrias e reentrar a forga de trabalho

médicos experientes no diagnéstico e trata- Virios especialistas no campo da reabilitagdo
mento de acidentes vasculares cerebrais que trabalham com sobreviventes dum acidente vas-
estdo disponiveis dia e noite para emergéncias cular cerebral:
de acidentes vasculares cerebrais e Médico — O médico de cuidados primdrios ou

® O mais moderno equipamento diagndstico por o neurologista seguem o estado de saude do
imagem para detectar acidentes vasculares paciente e supervisionam o seu progresso
cerebrais durante a reabilita¢ao

® Procedimento minimamente invasivo para e Enfermeira de reabilitacdo — A enfermeira tra-
administrar medicamentos de dissolucao de balha com o médico para assegurar a recuperacio
coagulos usando as mais modernas terapias de funcoes depois dum acidente vascular

® Uma unidade de cuidados intensivos coordenada cerebral
com a equipa especializada em acidentes e Fisioterapeuta — Ajuda o sobrevivente a recu-
vasculares cerebrais para apoiar pacientes perar mobilidade funcional, tais como deam-
ja tratados bulagio (andar) e elevar ao maximo a sua

* Uma nova unidade de enfermagem dedicada independéncia
a tomar cuidado dos pacientes de acidente e Terapeuta da fala — Ajuda o sobrevivente a
vascular cerebral vencer os enfraquecimentos da fala e lin-

® Especialistas de reabilitagio comprometidos a guagem causados pelo acidente vascular
ajudar os sobreviventes a voltar a ganhar uma cerebral
qualidade de vida confortdvel ¢ Terapeuta ocupacional — Ajuda o sobrevivente

e Um Comité multidisciplinar de especialistas de a melhorar a fun¢io cognitiva e a elevar ao
acidentes vasculares cerebrais revista mensalmente maximo a independéncia, permitendo-lhe a
os cuidados e os resultados dos pacientes. realizar actividades funcionais de todo o dia,

tais como o comer e a higiene pessoal
e Psiquiatra — Ajuda o sobrevivente a estar a

altura de enfrentar a depressdo e as incapaci-

dades causadas pelo acidente vascular cerebral



