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GRAVEDAD DEL CUADRO

®|ncidencia en poblacién <60 afos
=145 x 100.000 anual

®|ncidencia poblaciéon > 60 afos
=400 x 100.000
80% de ACV ocurre en personas > de 65 anos
Segunda causa de muerte en Chile
Primera causa de discapacidad



FACTORES DE RIESGO

" Modificables

"No modificables
*; El més importante?
= EDAD

Por cada década sucesiva a partir de los 55 afios la tasa de
ACV se duplica

75-90% de los ACV ocurre en personas > de 65 anos
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Age-related changes

Brain region affected

Associated outcomes

Reduction in brain

weight165

Small-vessel
disease166.167

Congophilic
angiopathy!68.169

Tortuosity'™

Multiple brain
pathologies!’®

Advanced glycation
end products1’2173

Intraneuronal tau
inclusions!’™

Intraneuronal
a-synuclein
inclusions!’™

Expanded ventricles
and increase in
choroid plexus weight®

Cerebral cortex

Cerebrum and basal
ganglia

Leptomeningeal and
cortical arteries
and aterioles

White matter arterioles

Various

Cortical neurons

Cerebral cortex,
hippocampus, basal
ganglia and brain stem

Cerebral cortex,
amygdalae and brain
stem

Ventricles and choroid
plexus

Cognitive impairment; dementia

Major or minor cerebral infarcts;
leukoaraiosis; stroke; cogntive
impairment; dementia

Cognitive impairment; dementia;
subarachnoid and intracerebral
hemorrhage

Decrease in cerebral blood flow;
leukoaraiosis; dementia (Alzheimer
disease)

Cognitive impairment; dementia

Cognitive impairment; dementia

Cognitive impairment; dementia
(Alzheimer disease); progressive
supranuclear palsy

Cognitive impairment; dementia
(dementia with Lewy bodies);
Parkinson disease; ataxia and
autonomic failure (multiple system
atrophy)

Reduction in cerebrospinal fluid flow
rate; dementia (Alzheimer disease)



ETIOLOGIA

= ADULTO MAYOR

= Aumento significativo de ACV Embédlicos

= Fibrilacién auricular. Causa mas frecuente de ACV en adulto mayor
= Estenosis de arteria carétida. Subinvestigada



= Adulto mayor con ACV tiene déficits mas severos y
recuperacion mas lenta

" Tiene mas posibilidades de requerir asistencia en AVD o
institucionalizacion

= Mayor gravedad relacionada con status médico y funcional pre-ACYV,
disfunciones multiples, polifarmacia, severidad del infarto

= Comorbilidades que aumentan la discapacidad

= Adultos sobre 65 anos tienen 3 veces mas posibilidades de sufrir un
ACV en los proximos 10 anos comparado con individuos mas jévenes

= La mortalidad es mayor sobre los 75 afos

= > numero de ACV cardioembdlicos que son mas graves que los
infartos lacunares o aterotrombdticos

= PACIENTES MAYORES TIENEN MENOS PROBABILIDADES DE RECIBIR
LA ATENCION RECOMENDADAS EN LAS GUIAS DE ACV

= Experiencia personal



TRATAMIENTQO?

"Prevencidon primaria

=Prevencidén secundaria

“Infarto cerebral hiper-agudo. Trombolisis
"Infarto cerebral agudo
“Neuroproteccion

*Neurorehabilitacidon



mReparacion cerebral
post-infarto



Recuperacion espontanea
post stroke
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NEUROTROFISMO Estrés

oxidativo (-)

Calpaina
(-)

Excitotoxicidad

(-)

Inflamacién

v o

NEUROPROTECCION
(Accién pleiotrépica) ()

Procesos Amiloidogénesis

apoptotic-like (-) (-)

NEUROPLASTICIDAD
Sprouting Sinaptogénesis

(+) (+)

NEUROGENESIS
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Motor area

Chewing
Salivation
Vocalization




Fundamental biological Pathophysiological mechanisms

processes




Factores que influyen sobre las terapias
restauradoras

Ventana terapéutica
Factores generales

Experiencia y ambiente
Genética (Val66Met)

Factores que influyen negativamente




Concepto UTAC

PREVENCION Y RECUPERACION

i

« El factor mas importante asociado al alta temprana es el

inicio precoz de la movilizacién




Adjuvant therapies

“Combination of behavioural and pharmacological adjuvant therapies may
have an additive or even synergistic effect in promoting brain recovery”

Many targets & some promising pre-clinical studies




Ninguna de las intervenciones farmacolégicas
descritas ni ninguna de las intervenciones de
neurorehabilitacion complementarias aplicadas
aisladamente, resultan en beneficios significativos







m(Gracias por su atencion















