Limitacién en la participacién de las actividades de
la vida diaria en pacientes con accidente cerebro
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El accidente cerebro vascular (ACV) isquémico es un
trastorno que afecta el sistema nervioso central,
ocasionado por un trastorno circulatorio agudo,
resultado de una obstruccién del flujo sanguineo
cerebral en la circulacién arterial, dando lugar a una
alteracién, transitoria o permanente, en las dareas
afectadas del encéfalo. Los pacientes que sufren un
ACV isquémico experimentan una serie de problemas
motores, sensitivos, neuroldgicos y psicoldgicos,
que comprometen su independencia y capacidad de
autocuidado (Vazquez et al., 2023). Entre las principales
secuelas en un ACV isquémico, Borja et al. (2021) refieren
que se encuentran la disfagia, espasticidad muscular,
hemiplejia, hemiparesia, deterioro cognitivo, ataxia,
apraxia, demencia, depresion y ansiedad; estas secuelas
impactan negativamente en la calidad de vida de los
pacientes, afectando sus funciones fisicas y, por ende,
su capacidad para realizar las actividades de la vida
diaria (AVD).
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La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la
Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) (2001)
propusieron utilizar un modelo aplicable a cualquier
trastorno o enfermedad, segin la Clasificacién
Internacional de Funcionamiento, Discapacidad y Salud
/CIF) que hace referencia a los déficits de las funciones
fisiolégicas y partes anatdmicas, a la limitacion de las AVD
ylos problemas que elindividuo presenta pararestablecer
su vida social. Se debe considerar que el prondstico de
recuperacion dependerad de la gravedad de la lesidn, las
complicaciones, el desarrollo del control motor, el tono
muscular y la afectacién de la sensibilidad profunda.
Mediante el tratamiento rehabilitador se pretende
prevenir y minimizar las complicaciones, compensar el
déficit sensitivo-motor, sustituir las funciones perdidas o
disminuidasy, lograr la maxima independencia en las AVD
para proporcionar el maximo ajuste psicoldgico para que
el paciente se adapte a la nueva situacion.



En las afectaciones que deja un ACV isquémico, la edad
también se considera un factor de riesgo alto para su
ocurrencia.LossintomasdeunACV puedenserladificultad
para hablar y entender lo que otros estan diciendo; una
persona que tiene esta patologia puede sentir confusidn,
arrastrar las palabras al hablar o, no entender el habla,
sentir entumecimiento, debilidad o paralisis de la cara,
del brazo o de la pierna; a menudo, esto afecta solo a un
lado del cuerpo. La persona puede intentar levantar los
brazos por sobre la cabeza; si un brazo comienza a caer,
puede ser un signo de ACV. Ademds, un lado de la boca
puede caerse cuando trata de sonreir, tener problemas
para ver con uno o con los dos ojos; puede tener vision
borrosa o ensombrecida repentina en uno o ambos ojos
o, puede ver doble, tener dolor de cabeza. Un dolor de
cabeza repentino e intenso puede ser sintoma de un ACVY;
puede tener védmitos, mareos o un cambio en el estado
de consciencia, problemas para caminar; puede tropezar
o perder el equilibro o la coordinacidn.

Alexandrov y Krishnaiah (2023) mencionan que un ACV
isquémico transitorio presenta un periodo temporal de
sintomas similares a los que ocurren en un accidente
cerebrovascular; sin embargo, esta afeccién no causa
dafio permanente; la causa de un accidente isquémico
transitorio es una disminucidn temporal del suministro
de sangre a partes del cerebro, que puede durar tan
solo cinco minutos. Un accidente isquémico transitorio
suele conocerse como mini accidente cerebrovascular;
un accidente isquémico transitorio ocurre cuando un
coagulo de sangre o un depdsito de grasa reduce u
obstruye el flujo sanguineo a partes del sistema nervioso.
Segun estos autores, las causas mas frecuentes de ACV
isquémico son:

e Por una formacién interna de la arteria, que
acaba por obstruirla: si un ateroma en la pared
interna de una arteria sigue acumulando material
graso, puede hacerse lo bastante grande para
obstruirla. Incluso, si la arteria no esta bloqueada
por completo, el ateroma estrecha la arteria y
disminuye el flujo sanguineo a través de esta, de la
misma manera que una tuberia atascada reduce la
velocidad del flujo del agua. La circulacién lenta de
la sangre la hace mas propensa a coagularse.

e Desplazandose desde el corazén hasta el
cerebro: los codgulos de sangre pueden formarse
en el corazdén o en una valvula del corazdn; en
particular, en valvulas artificiales y valvulas que han
sido dafiadas por una infeccién del revestimiento
del corazoén.

e Desplazandose desde otra arteria hacia una arteria
del cerebro: puede desprenderse un fragmento de
un ateroma o un coagulo de la pared de una arteria
y viajar por el torrente sanguineo (convertido en
un émbolo), alojarse en una arteria que irriga el
cerebro y obstruir el flujo sanguineo.

Por otro lado, las AVD son un conjunto de tareas que la
persona realiza de manera diaria en el contexto personal
y social; pueden ir desde las actividades bdsicas para la
supervivencia hasta las mas complejas segun su nivel de
independencia funcional, influenciado por su cultura.
Las actividades bdsicas de la vida diaria son aquellas
que se realiza cotidianamente; abarcan las funciones
mas elementales como: cuidado de la vejiga y de los
intestinos, bafio |/ ducha, vestido, comer, alimentacion,
movilidad funcional, cuidado de las ayudas técnicas
personales, higiene personal y aseo, actividad sexual,
dormir / descanso, higiene del inodoro. Las actividades
instrumentales de la vida diaria son las que requieren
mayordominioydemandadepartedelpaciente; estasson:
preparar sus propios alimentos, hacer tareas domésticas,
movilizarse en la comunidad, poder desempefiarse en
el trabajo, realizar actividades de recreacién, capacidad
de usar el teléfono, utilizar el computador, entre otros.
Actualmente se incluye el uso de las ayudas tecnoldgicas,
Sénchez et al. (2022) sostienen que la capacidad de
realizar las AVD puede verse afectada tras un ACV. Se ha
estimado que entre el 25y el 74 % de los sobrevivientes de
ACV requieren asistencia o, son totalmente dependientes
en las AVD. Algunos estudios han sefialado que las AVD
con mayor dificultad de recuperacién tras un ACV estan
vinculadas con: vestirse, subir escaleras y bafiarse.

Por otra parte, Buzzelli et al. (2023) destacan que,
los pacientes con ACV pueden desarrollar diversos
grados de problemas de coordinacién del movimiento,
trastornos de la movilidad, habla, trastornos sensoriales
y problemas cognitivos. Teniendo en cuenta tales
pérdidas de funciones, es probable que las actividades
basicas de la vida diaria, incluidas la alimentacidn, el aseo,
el vestido, el mantenimiento de la continencia, el traslado
y la movilidad, que estdn estrechamente asociadas con
la calidad de vida y las funciones mano-brazo, tengan un
grave impacto. Por otro lado, segtin Sanchez et al. (2022),
el ACVesunaenfermedad crénica que causa discapacidad,
deficiencias y desventajas. La permanencia de secuelas
discapacitantes, la imposicién de limitaciones a los
pacientes del tipo motor, sensorial, de la comprensién y
la expresién de pensamientos pueden cambiar la vida de
las personas, no solo por secuelas fisicas que restringen
las AVD, sino también por comprometer sus posibilidades



para administrar la vida personal y familiar. Con relacidn
a la incapacidad fisica de este estudio, mostramos que
plegia, con disfagia y afasia predominaron y merecen mas
atencidn, ya que afectan el desempefio de actividades
cotidianas, el regreso al trabajo y la interaccién social, lo
que lleva a sufrimientos y repercusiones negativas sobre
la recuperacion general del paciente.
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